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Eine neue Weise,

das Konzept Funktionelle
Bewegungslehre
Klein-Vogelbach zu
unterrichten

Elisabeth Biirge, Ruth Schmid

Lehrkrafte an der Schule fiir Physiotherapie, 16 bd de la Cluse, 1205 Genf

In diesem Artikel prisentieren wir die ersten Resultate der Neustruk-
turierung des Unterrichts der FBL Klein-Vogelbach an der Schule fiir
Physiotherapie Genf. In der neuen Form stellen wir die Schliisselaspekte
des Konzepts in den Vordergrund. Sie sollen den Studenten von Anfang
an ein niitzliches Mittel in ihrer klinischen Titigkeit sein. Das Aufzeigen
der Vernetzung mit anderen Unterrichtsfichern soll die enge Verbindung
zwischen Theorie und Praxis vergegenwirtigen. Methodik, Stunden-
anzahl und Zeitpunkt des Unterrichts sind dadurch stark verindert

worden.

66Wenn in Eurem Geist ein
Unterricht falsch tont,
zogert nicht,
seine Partitur zu iiberpriifen,
um von neuem seine

Musik zu schitzen.
0.Schmid

*

Einfiihrung

Der Unterricht FBL Klein-Vogelbach ist an den
schweizerischen Physiotherapieschulen blich.
In Genf wird dieses Konzept schon mehr als 15
Jahre unterrichtet. Trotz einer grossen Anzahl
von Stunden behaupten die von unserer Schule
abgehenden Physiotherapeuten, die Inhalte die-

ses Konzepts nicht oder wenig zu nutzen (10).
Diese negative Aussage scheint um so iberra-
schender, da die FBL Basisfahigkeiten des Berufs
vermittelt. Diese Feststellung hat zu folgender
Uberlegung gefithrt: Die Botschaft wird nicht gut
verstanden, oder sie wird nicht als von der FBL
kommend erkannt.

Material und Resultate

Der Fragebogen

Den Fragebogen haben wir den Lernenden am
Ende ihrer Ausbildung zum Ausfiillen gegeben.
Die fir diesen Artikel ausgewahlten Fragen be-
schaftigen sich mit dem Verstandnis des Ziels
des FBL-Unterrichts, der Nitzlichkeit der
wahrend der Aushildung ausgeteilten Unterlagen
sowie dem Erwerb und dem Gebrauch folgender
Fahigkeiten: der Bewegungsbeobachtung, -ana-
lyse, -instruktion und -wahrnehmung aus der
Sicht der Studenten.

Alle vorliegenden Resultate sind in Prozentzah-
len angegeben. Von den 20 ausgeteilten Frage-
bogen haben wir 19 ausgefiillt zuriickerhalten.

0 Das Verstandnis des Ziels des FBL-Unter-
richts war fir:
5% der Klasse wenig klar
29% massig klar
61% klar
5% sehr klar

0 Die Nitzlichkeit der Kursunterlagen werteten:
84% der Klasse als niitzlich
16% als sehr niitzlich

1 Die Beobachtungsfahigkeit:

Ihr Erwerb Ihr Gebrauch
58% gut 5% selten
42% zufriedenstellend 78% oft
15% immer
1 Die analytischen Fahigkeiten:
|hr Erwerb Ihr Gebrauch
39% gut 5% selten
61% zufriedenstellend 60% oft
25% immer
0 Die Instruktionsfahigkeit:
Ihr Erwerb Ihr Gebrauch
6% ungeniigend 6% selten
47% zufriedenstellend 82% oft
47% gut 12% immer

0 Die Wahrnehmung:

Der Gebrauch dieser

Ihr Erwerb Fahigkeit

16% ungentigend 6% selten
47% zufriedenstellend 52% oft
37% gut 42% immer

Die Auswertung des Gebrauchs der
grundlegenden Fahigkeiten wahrend

des Examens, das am Ende des

zweiten Ausbildungsjahres stattfindet

Die Auswertung dieser Beabachtung zeigt, dass
die Studenten speziell Schwierigkeiten beim
Beobachten haben. Die analytischen und wahr-
nehmungsbezogenen  Fahigkeiten  hingegen
scheinen sie sich besser angeeignet zu haben.
Die Instruktionsfahigkeit ist bei einem Viertel der
Klasse ungeniigend.

I Beobachtung  21% gut

79% zufriedenstellend
0 Analyse 71% gut

29% zufriedenstellend
1 Instruktion 58% gut

34% zufriedenstellend
8% ungeniigend
75% gut

25% zufriedenstellend

1 Wahrnehmung
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Die Analyse des ehemaligen Programms
des FBL-Unterrichts

Der Unterricht findet im letzten Trimester des er-
sten Ausbildungsjahres mit 20 Stunden statt, im
zweiten Ausbildungsjahr wahrend allen Trime-
stern mit 76 Stunden und im dritten Jahr in den
ersten zwei Trimestern mit 60 Stunden.

Die Lernziele waren:

— das Beherrschen der Orientierungen des Indi-
viduums und ihr Gebrauch fir die Instruktion

— das Verstehen und Anwenden der Beobach-
tungskriterien am Gesunden

— die Entdeckung der eigenen Bewegungswahr-
nehmung

— das Beherrschen der Beobachtung und Instruk-
tion fir den funktionellen Status und die Be-
handlung

— die Verbesserung der eigenen Bewegungs-
wahrnehmung

— das Beherrschen therapeutischer Ubungen
ohne/mit Ball (Instruktion, Beobachtung, Ana-
lyse, individuelle Anpassung)

— Das Verstehen und Anwenden der reaktiven
Zielerreichung

Die Analyse der Inhalte zeigt, dass der Unterricht
im ersten Ausbildungsjahr vorwiegend theore-
tisch war, mit dazwischen eingeplanten individu-
ellen, praktischen Erfahrungen. Im Unterricht
wurden die notwendigen Grundlagen fiir die
Beabachtung, Analyse und Instruktion von Bewe-
gung vermittelt. Im zweiten Aushildungsjahr
lernten die Studenten die Norm fiir Haltung und
Bewegung im Rahmen des funktionellen Status
sowie spezifische aktive Mobilisationstechniken
fiir die Wirbelsaule und die proximalen Extremita-
tengelenke kennen. Der praktische Ubungsteil
erlaubte eine gewisse Schulung der Wahrneh-
mung, der Beobachtung, der Analyse, der In-
struktion und der Anpassung.

Schliesslich im dritten Ausbildungsjahr mit der
Einfiihrung der therapeutischen Ubungen wurden
diese grundlegenden Fahigkeiten intensiv trai-
niert. Der andere zentrale Aspekt der Ausbildung
in der FBL im dritten Jahr war das Vorzeigen,
welche Prinzipien beim Vermitteln der Ubungen
zu beriicksichtigen sind, und deren Anpassung an
die individuellen Gegebenheiten.

Die Methodik, die hauptséchlich zur Anwen-
dung kam, kann als vermittelnd bezeichnet
werden, im Sinne von Lehrvortrdgen. Sie ist an
die Aktivitdt des Lehrers gebunden. Im prak-
tischen Unterricht demonstrieren die Unterrich-
tenden, und die Studenten vollziehen die Aktivi-
titdten zu zweit nach. Dabei werden sie durch die
Lehrkréfte individuell und in der Grossgruppe
korrigiert.

Diskussion

Die Analyse der verschiedenen Ergebnisse hat

uns zu folgenden Fragen veranlasst:

— Was sind die Ziele des Unterrichts?

— Wie sieht die geeignete Methodik aus?

— Wie soll die Ubertragung der Fahigkeiten in
den klinischen Alltag gesichert werden?

— Wieviele Stunden sind notwendig, um die Ziele
zu verwirklichen?

— Wie soll der Unterricht der FBL modifiziert
werden, damit die Studenten ihre klinische
Bedeutung besser erkennen und sie im 2. Aus-
bildungsjahr sofort im Praktikum einsetzen?

Die Unterrichtsinhalte bringen den Wunsch der
Lehrkréfte zum Ausdruck, ihren Schiilern mdg-
lichst viel Materie auf ihren zukiinftigen klini-
schen Wegen mitzugeben. Es ist logisch, dass
die gewahlte Methodik der Vermittlung einer
grossen Stoffmenge entsprechen muss. Der Fra-
gebogen zeigt, dass das Ziel des Unterrichts nur
der Halfte der Studenten klar war. Es ist daher
absolut zwingend geworden, die Ziele des Unter-
richts durch die Offenlegung der Schliisselaspek-
te des Konzepts deutlicher zu formulieren und
klar aufzuzeigen (6).

— die Bewegungsbeobachtung

— die Bewegungsanalyse

— die Bewegungsinstruktion

— die Bewegungswarnehmung

— die Norm fiir Haltung und Bewegung

— die reaktive Zielerreichung

— die individuelle Anpassung

Unsere Uberpriifungen betreffen die ersten vier
Gesichtspunkte, die die Grundlage darstellen.
Deshalb beschrankt sich die hier vorliegende Ar-
beit auf diese Themen.

Im Rahmen einer generellen Neustrukturierung
des Unterrichtsprogramms der Physiotherapie-
schule Genf mussten wir, um den FBL-Unterricht
an diese neuen Bedingungen anzupassen und zu
verbessern, die Anzahl der Stunden, die Transpa-
renz der Ziele, die Inhalte und die dafiir geeignete
Methodik tiberdenken.

Die vier grundlegenden Schliisselaspekte

e [ie Bewegungsbeobachtung

Beaobachten ist ein aktiver Prozess, der die Erfor-
schung und Suche beinhaltet. Gibbson sagt: «We
do not just see, we look, we do not just hear, we
listen.» Er behauptet, dass das nattirliche Sehen,
das Beobachten von der Haltungs- und Bewe-
gungskontrolle des Kopfes und des Korpers
abhéngig ist sowie von den entsprechenden
Zentren des ZNS. Fiir ihn ist das visuelle System
diese Gesamtheit (7). Diese Feststellung be-
statigt die Notwendigkeit, die Beobachtungs-
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fahigkeit aktiv durch entsprechende Aufgaben zu
schulen (6, 11).

Die FBL gibt dem Therapeuten unmittelbar ein-
setzbare Beobachtungskriterien. Diese Kriterien
sind logisch, beeinflusst von Gesetzen der Physik
und Mathematik. Dies hat zu einem theoretischen
Unterricht in einem vermittelnden lehrvortrag-
massigen Unterrichtsstil gefiihrt. Diese Tatsache
erklart, weshalb die theoretischen Kenntnisse
der Studenten (ber die Beobachtungskriterien
laut der Ergebnisse des Fragebogens und des
Examens zufriedenstellend bis gut waren. Die
Ausfiihrungen von Gibbson zeigen deutlich, dass
das Training der Beobachtungsfahigkeit prak-
tisch erfolgen muss. Es handelt sich um ein psy-
chomotorisches Lernziel. Um den Studenten den
Gebrauch der Bewegungsbeobachtung in der
klinischen Téatigkeit zu erméglichen und ihren
regelmassigen FEinsatz zu erreichen, muss ein
anderes methodisches Vorgehen angewandt
werden.

Tatséchlich behaupten die Studenten, sie wiirden
die Beobachtung haufig benutzen. In unserem
Beruf ist ihr standiger Gebrauch unerldsslich. Die
methodische Vorgehensweise im Unterricht hat
dadurch eine entscheidende Verénderung erfah-
ren. Wir haben vermehrt den paddagogischen
Ansatz der Problemlosung eingesetzt, um den
Studenten zu ermdglichen, in Gruppenarbeit
selbst ihre Beobachtungsfahigkeit zu entdecken
und zu entwickeln (5,6,7,8,11).

Wir verwenden die bestehenden, von den
Studenten geschatzten Unterrichtsunterlagen
weiterhin und haben sie mit spezifischen, zum
Training der Beobachtung geeigneten, audiovisu-
ellen Mitteln ergénzt.

e Die Funktionelle Analyse

Das Analyseschema der FBL setzt sich aus drei
Teilen zusammen: 1. das therapeutische Ziel und
die Konzeption der Ubung, 2. die Analyse der
Ausgangsstellung und des Bewegungsablaufes,
3. die Richtlinien fiir das Vermitteln der Ubung
und Varschl&ge fir deren Anpassung. Diese drei
Teile zeigen, dass das Schema auf den Beobach-
tungskriterien, der reaktiven Zielerreichung und
der individuellen Anpassung beruht. Im vorlie-
genden Kapitel beschaftigen wir uns speziell mit
dem zweiten Teil, der eigentlichen Bewegungs-
analyse. Fiir die Analyse sind zahlreiche theore-
tische Kenntnisse erforderlich. Diese Kenntnisse
werden in Fachern wie Kinesiologie, Biomecha-
nik, Funktionelle Anatomie, Gelenkmessung und
manuelle Therapie usw. unterrichtet.

Es gibt verschiedene Griinde, warum der Erwerb
der analytischen Fahigkeiten schwierig war. Die
Stoffmenge — bestehend aus einer grossen An-
zahl von Ubungen — kénnte eine Ursache dafir
sein. Die standige Konfrontation der Studenten
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mit neuen Bewegungsabldufen erlaubte ihnen
nicht, den Aufbau dieser Ubungen wirklich zu
verstehen. Die spate, mit Praxis verbundene
Einfiihrung des Analysekonzepts (ndmlich erst
im 3. Ausbildungsjahr) und ausserdem sofort in
komplexen Situationen, ist ein weiterer Grund.
Auch das Aufzeigen von Querverbindungen mit
andern Fdchern ist nur lickenhaft erfolgt. Im
neuen Programm wollen wir die Studenten sy-
stematisch auf solche Vernetzungsmadglichkeiten
mit andern Fachern aufmerksam machen und In-
tegrationsmdglichkeiten solcher bereits bekann-
ten Inhalte in bewegungsanalytischen Aufgaben
gezielt aufzeigen.

Das Beispiel der Beweglichkeitspriifung der
Hiiftgelenke und die widerlagernde Mabilisation
derselben zeigt, wie das Herstellen von Querver-
bindungen mit andern Fachern und das Abrufen
der Vorkenntnisse konkret gemeint ist. Wahrend
der Einfiihrung dieser Themen machen wir die
Studenten auf ihre Kenntnisse in manueller The-
rapie aufmerksam, auf die Bewegungsmdglich-
keiten im Hiiftgelenk und ihre méglichen Auswir-
kungen auf die angrenzenden Segmente. Das
anatomische Wissen ermdglicht es ihnen, die
hauptsachlichen muskuldren Aktivitaten abzulei-
ten und die Bewegungsebene zu beachten. Die
Gesetze der Physik und Beitrdge aus der Bio-
mechanik erlauben ihnen tiber die Wahl der Aus-
gangsstellung nachzudenken. Im FBL-Unterricht
stellen wir den Studenten eine Bewegungskom-
ponente des Hiftgelenks in bezug auf die
Beweglichkeitspriifung und widerlagernde Mo-
bilisation so vor. Die Studenten arbeiten an-
schliessend das Vorgehen bei der Beweglich-
keitsuntersuchung und bei der widerlagernden
Mobilisation fiir die tibrigen Bewegungskompo-
nenten des Hift- und des Schultergelenks aus.
Auch fiir den Erwerb und Gebrauch dieser Fahig-
keiten scheint eine in der Ausbildung friihzeitige
Einfiihrung des Analyseschemas und seiner An-
wendung vorerst an relativ einfachen Beispielen
wichtig. Diese Anderung bewirkt, dass wir die
Anzahl Ubungen drastisch reduzieren und dafiir
die Bewegungsanalyse, die Grundlage fiir das
Beibringen und individuelle Anpassen kénnen
der Ubungen, bedeutend stérker gewichten. Bei-
de Aspekte sind entscheidend, damit eine Ubung
wirksam sein kann. Das vorher erwéhnte Bei-
spiel kann gut zur Erlduterung dieser beiden
Punkte dienen. Das Lehren der widerlagernden
Mobilisation geschieht auf eine klar strukturierte
Weise. Der Proband oder der Patient lernt zuerst
die Bewegung des proximalen Hebels. Zuerst
wird die Bewegung manuell gefiihrt, und zuneh-
mend (bernimmt der Proband und spéter der
Patient deren Ausfihrung. Nach dem gleichen
Prinzip erfolgt das Erlernen des Verschiebens des
Drehpunktes und der Bewegung des distalen

Hebels. Die zur Verfiigung stehende Beweglich-
keit, die wahrnehmungsbezogenen Fahigkeiten,
das eventuelle Auftreten von Schmerzen, das
vorliegende funktionelle Problem usw. erfordern
die entsprechenden Anpassungen der Aus-
fihrung dieser Technik.

Die funktionelle Analyse beruht auf dem Prinzip
des reaktiven Arbeitens, das dem Patienten die
funktionelle Schwierigkeit nicht direkt abver-
langt. Es ist klar, dass die Studenten am Ende
ihrer Ausbildung dieses ganz wesentliche
Ubungsprinzip verstanden haben miissen. Die
Kenntnisse, die die Studenten sich in der FBL
aneignen, sollten es ihnen ermdglichen, selbst
fur ein spezifisches funktionelles Problem eines
Patienten Ubungen zu entwickeln. Die derzeitige
Stundenzahl erlaubt es uns nicht, diese Fahigkeit
im Unterricht zu trainieren.

e [ie Bewegungswahrnehmung

Piéron (9) definiert die Kinadsthesie und die Per-
zeption in seinem Warterbuch der Psychologie
folgendermassen: «Die Kin&sthesie ist eine Mo-
dalitat der Propriozeption (Gelenks-, Muskel- und
Sehnenbezogen), die (iber Bewegungen der ver-
schiedenen Kdrperabschnitte Auskunft gibt.» Die
Wahrnehmung definiert er als «Sensorisches
Bewusstwerden von Objekten oder &usseren
mehr oder weniger komplexen Ereignissen.» Die
erstgenannte Definition bleibt zu sehr auf das
Spiiren des Korpers begrenzt; die zweite ist zu
sehr auf die Aussenwelt , auf die Erkennung der-
selben ausgerichtet. Die Perzeption, so wie wir
sie verstehen, ist eine Synthese der beiden
Aussagen. Die Wahrnehmung wird als Kontroll-
system der Haltung und Bewegung in ihrer
Wechselbeziehung mit der Umwelt betrachtet.
Die FBL hat den Ruf, die Wahrnehmung fiir Hal-
tung und Bewegung zu trainieren. Die formative
und summative Evaluation der Studenten zeigt,
dass sie ihre Bewegungswahrnehmung verbes-
sern, entsprechend der eigenen individuellen
Mdglichkeiten und Bereitschaft. Obwohl es sehr
schwierig ist, die eigene Wahrnehmung zu beur-
teilen, meinen die Studenten, sie héatten ihre
Wichtigkeit verstanden und wiirden davon in der
Behandlung profitieren.

Wir rédumen der eigenen Korperwahrnehmung
einen hohen Stellenwert ein. Die Entwicklung der
Perzeption ist ein psychomotorisches Lernziel. Fiir
die Verbesserung der Wahrnehmung muss eine
Methode gewahlt werden, die es den Stundenten
ermdglicht, die eigene Bewegungswahrnehmung
zu entdecken und zu entwickeln (5, 6,7, 8).

Die Einfiihrung einer begrenzten Anzahl Ubungen
erlaubt mehr Wiederholung und eine bessere
Beherrschung des Bewegungsablaufs sowie
mehr Zeit fir deren Analyse. Wir beabsichtigen,
dem Vermitteln der Ubungen mehr Gewicht zu
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geben. Diese beiden Verdnderungen bezwecken,
dass die Studenten besser lernen, ihre eigene
Bewegung und Haltung zu kontrollieren. Die Stu-
denten missen eine schwierige Doppelrolle
spielen, die des Therapeuten und die des Proban-
den. Sie miissen einerseits das Spiiren ihres
eigenen Kérpers verbessern, andrerseits sich das
theoretische Wissen tiber eine Ubung aneignen.

e Die Bewegungsinstruktion
Informationstibermittiung ist bei jeder Behand-
lung eines Patienten erforderlich. Die FBL unter-
scheidet zwischen verbal-didaktischer und mani-
pulativ-perzeptiver Instruktion. Beides, Wort und
manuelle Fihrung, sollen das Bewegungsgefihl
des Patienten fordern. Eine korrekte Bewegungs-
instruktion verlangt den Gebrauch aller Schlis-
selaspekte des Konzepts und setzt voraus, dass
die zu vermittelnde Bewegung theoretisch und
praktisch absolut beherrscht wird.
Bewegungsinstruktion und Wahrnehmung sind
eng gekoppelt. Die eigene Erfahrung der Bewe-
gung hat einen hohen Stellenwert (7,8) und
erleichtert das Instruieren erheblich.

Einerseits ist der Student im Begriff, seine eige-
ne Korperwahrnehmung auszubilden, andrerseits
befindet er sich plotzlich in der Rolle des Lehrers,
einem Probanden oder einem Patienten gegen-
tiber. Die manuelle Unterstiitzung ist ebenfalls
wichtig und erfordert die Kdrperwahrnehmung
des Instruierenden, damit seine Hilfestellung die
Ausfiihrung des Bewegungsablaufes erleichtert.
Die Selbstwahrnehmung erlaubt die Freiheit und
Genauigkeit der Hande und garantiert eine gute
Vermittlung der Bewegung (vorausgesetzt, der
Student beherrscht die Ubung und kennt die
Schwierigkeiten des Patienten).

Die summative und formative Evaluation und die
Antworten der Studenten im Fragebogen zeigen,
dass sie die Instruktionsfahigkeit relativ gut
erworben haben und auch in der Praxis nutzen.
Eine Methodik beruhend auf Demonstrieren —
Imitieren — Korrigieren hat gute Ergebnisse
gebracht. Wir gedenken, das Resultat noch zu
verbessern, indem wir das eigenstandige Erar-
beiten der Inhalte in Gruppenarbeit vermehrt
einsetzen. Die Studenten haben dabei die Mdg-
lichkeit, selbst Ubungen zu entdecken und die
Bewegungsinstruktion eigenstandig zu ent-
wickeln und dabei die zentralen Aussagen des
Konzepts zu respektieren. Der Student muss sich
einzig auf die Vermittlung und Beobachtung kaon-
zentrieren kénnen, um die notwendigen Anpas-
sungen vorzunehmen. Eine angemessene Moti-
vierung des Patienten ist ebenfalls unerldsslich
und Ausdruck einer gelungenen therapeutischen
Beziehung (7, 8).

Um die Studenten ihre eigenen Instruktionsfahig-
keiten entdecken zu lassen, versetzen wir sie
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021/887 80 67, Fax 021/887 81 34

M.J. REHAB Colombier
032/841 22 90, Fax 032/841 42 90

LEVO stellt uf und bietet IThnen
Mobilitdt, Gesundheit, Selbst"&indirgkeit y

i

Gute Therapie-Liegen haben einen Namen...

IFAS “98:
Halle 4, Stand 135

Praktilo

Made in Swrizeriand by HEss

CH-Diibendorf

- Elektrische Hohenverstellung mit Fussbugel von
ca. 42 - 102 cm

- Polstervarianten: 2-/3-/4-/5-/6-/7-/8teilig

- Polsterteile beidseitig mit Gasdruckfeder stufenlos
verstellbar

- Fahrgestell mit Rollen Dm 80 mm, Gummi grau
und Zentral-Total-Blockierung

- Alle Liegen kénnen mit Armteilen, Gesichtsteil,
Seitenschienen und Fixationsrolle ausgerlstet
werden

=

HESS-Diibendorf: Fiir perfekte Therapie-Liegen

r--_--_-————-------

O Senden Sie uns bitte eine Gesamtdokumentation
Physikalische Therapie

IO Unterlagen Prakzito-Liegen o8
O Bitte rufen Sie uns an
I ame: HESS-Diibendorf
5 - Im Schossacher 15
trasse: CH-8600 Diibendorf
|PLZ/Ort: Tel: 0182164 35

JTel Fax: 01 821 64 33




friih in die Situation des Anweisenden und des
Instruierten, zuerst mit relativ einfachen Ubun-
gen und Bewegungen aus dem Alltag, vorerst in
Partnerarbeit, dann auch in Gruppen und auch
mit komplexeren Aufgaben. Die Gruppenarbeit
fordert die verbale Instruktion und die Bestéti-
gung des Therapeuten.

Die friihzeitige Einfiihrung vorerst relativ einfacher
Ubungen dient dem Training der Bewegungsin-
struktion. Bewegung instruieren geschieht unter
verschiedenen Bedingungen, um einem Proban-
den, einer Gruppe von Probanden, einem Patien-
ten, einer Patientengruppe einen Bewegungsab-
lauf beizubringen. Auch der Inhalt einer Instruktion
kann unterschiedlicher Natur sein, mehr wahr-
nehmungsbezogen oder mehr pddagogisch.
Wahrend der Ausbildung muss den Studenten
eine Vielzahl unterschiedlicher Situationen an-
geboten werden. Ebenso miissen die Studenten
Erfahrungen machen, durch verschiedene Kolle-
gen instruiert und gefiihrt zu werden, in Partner-
und Gruppenarbeit.

Die Methodik
Tabelle 1 zeigt, dass der padagogische Ansatz
sich vollstandig verandert hat.

Methodik Methodik
bis 1995 im 1996/1997

Deduktiver Stil zur Uber-
tragung eines gezeigten
Inhalts auf andere
Situationen. Eigenstan-
dig erarbeitender Stil im
Sinne von Werkstatt-
unterricht (5,6, 11).
Demonstrieren — Imitie-
ren — Korrigieren

Frontalunterricht fir die
Theorie
Demonstrieren —
Imitieren — Korrigieren
fiir die Praxis

Der Unterricht war bis 1995 eher in einem lehr-
vortragsmassigen Stil gehalten. Er erlaubt dem
Unterrichtenden, ein Maximum an Materie zu
vermitteln in einem Minimum an Zeit. Der Ler-
nende ist passiv. Er macht sich Aufzeichnungen
und lernt anhand derselben. Ergdnzend dazu
haben wir das Demonstrieren, das Lernen durch
Imitieren und das anschliessende Korrigieren fiir
den praktischen Unterricht angewandt.

Die neuen angewandten methodischen Ansétze
sind aktiver Natur von seiten des Lernenden. Er
nimmt am Unterrichtsgeschehen teil, zum Bei-
spiel im Rahmen eines Unterrichtsgespréch, im
Frage-Antwort-Stil. Dies erlaubt, das Versténdnis
laufend zu tiberpriifen. Lehrer und Lernende tra-
gen gleichermassen zum Erwerb des Wissens
bei.

Eine andere Methode ist die der Selbstaneig-
nung in Gruppenarbeit. Sie fordert einen raschen
Erwerb einer Fdhigkeit. Sie ist motivierend und
ermdglicht das Prinzip umzusetzen, namlich, dass

etwas, was wir selbst entdecken, wir fiir immer
wissen (6, S.58).

Fir bestimmte praktische Inhalte, wie zum Bei-
spiel teilweise fiir die mobilisierende Massage,
beniitzen wir weiterhin das Demonstrieren,
Nachvollziehen und Korrigieren. Im Anschluss
lassen wir die Anwendung dieser Technik in
Gruppenarbeit auf andere Muskelgruppen iiber-

tragen.

PRAXIS

wichtigen Prinzipien verstehen und anwenden,
und dass sie Querverbindungen zu den entspre-
chenden Unterrichtsfachern herstellen konnen.
Methodisch beniitzen wir dazu vermehrt einen
aktiven Lernstil zur Sicherung einer besseren
Ubertragung der Fahigkeiten in den Klinischen
Alltag.

Darstellung des neuen Programms des Unterrichts FBL Klein-Vogelbach

kennen.

Arbeit mit dem Gesunden.

Die zentralen Aussagen des Kanzepts
Anwenden dieser Kernaussagen in der

Schaffen von Querverbindungen zu den
entsprechenden theoretischen Fachern.

Funktioneller Status (1)
Personliche Erfahrung

2.J | 57

und der Bewegungsinstruktion
mit dem Ziel der Selbstandigkeit
des Patienten.

Instruieren und anpassen der funktionellen
Ubungen, deren Ziel reaktiv erfillt wird.
Beherrschen der funktionellen Analyse

Schaffen von Querverbindungen zu den
entsprechenden theoretischen Fachern.

Begrenzte Auswahl von funktionellen
Ubungen mit/chne Ball

Das neue Programm ab 1996/97 (Tabelle 2)
zeigt, dass das Ziel des FBL-Unterrichts der Er-
werb und die Verwendung folgender Fahigkeiten
ist: Wahrnehmung, Bewegungsinstruktion, ihre
Beobachtung und Analyse, zuerst in einfachen
(1. Aushildungsjahr), dann in komplexen Aufga-
benstellungen. Die exemplarische Vorstellung
einiger therapeutischer Ubungen im 2. Jahr dient
der Vertiefung der bereits erwdhnten zentralen
Aussagen des Konzepts. Im weiteren sollen
diese ausgewahlten Bewegungsablaufe den Stu-
denten das Prinzip der reaktiven Zielerreichung
und die absolute Notwendigkeit der individuellen
Anpassung ganz klar vermitteln. Allein die An-
passung sichert den erfolgreichen Einsatz einer
therapeutischen Ubung. So hat der Student die
Mittel und Wege in der Hand, schrittweise selbst
fiir ein spezifisches funktionelles Problem Ubun-
gen fiir seinen Patienten zu entwickeln.

Folgerung

Die Tendenz, in einer gewissen Struktur des Un-
terrichts zu verharren, stellt ein hohes Risiko dar.
Die hier vorgestellten Analysen haben uns er-
laubt, den Studenten das Ziel des Unterrichts
dank der Definition der Schliisselaspekte klar
darzulegen. Mit dem neuen Programm rechnen
wir mit besseren Ergebnissen, und dies in einer
wesentlich kleineren Stundenanzahl. Unser Un-

terricht hat das Ziel, dass die Studenten die

1) KLEIN-VOGELBACH S.. Funktionelle Bewegungs-
lehre 4. Auflage (Springer, Berlin 1990).

2) KLEIN-VOGELBACH S.: Therapeutische Ubungen zur
Funktionellen Bewegungslehre, 3. Auflage
(Springer, Berlin 1992).

3) KLEIN-VOGELBACH S.: Ballgymnastik zur
Funktionellen Bewegungslehre, 3. Auflage
(Springer, Berlin 1990).

4) KLEIN-VOGELBACH S.: Gangschulung zur
Funktionellen Bewegungslehre
(Springer, Berlin 1996).

5) MEIRIEU P Apprendre ... oui, mais comment,
8¢ édition, (ESF Paris 1991).

6) PELPEL P: Se former pour enseigner (Dunod 1993).

7) MONTGOMERY P PhD, PT. Chapter 8, Perceptual
Issues in Motor Control dans Contemporary Mana-
gement of Mator Control Problems Proceedings of
the Il Step Conference (APTA's U.S.A. 1991).

8) SHUMWAY-COOK M., WOOLLACOTT M.: Section |,
Chapter 1, Thearies of Mator Control, Chapter 2,
Motor Learning and Recovery of Function, Chapter 4
Physiological Basis of Motor Learning and Recovery
of Function dans Motor Control Theory and Practical
Applications (Williams & Wilkins, Baltimore
Philadelphia, Hong Kong, London, Munich, Sydney,
Tokyo,1995).

9) PIERON H.: Vocabulaire de la psychologie,
4e gdition, (Presses Universitaires de France 1994).

10) DUNAND J.: Pratique de la physiothérapie Profil
genevois, FSP, no 10: 42—-47 (1991).

11) GUILBERT J.-J.: Guide pédagogique pour les per-
sonnels de santé 6° édition, (Organisation Mondiale
de la Santé, Geneve 1990).
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RESI Vi Parntuer mit dewe yuvenliivsigen Senvice

MASSAGE- UND BEHANDLUNGSLIEGEN

PIAZZA STAZIONE 3 tel. 091/743 05 05
6600 MURALTO fax 091/743 05 06

@ 2-bis 10-teilige Liegen
@ Manualtherapie-liegen
@ Bobath - Liegen

@ Extensions-/Kipp-Tisch
@ Robuste Konstruktion mit 2 Jahren Garantie

@® Massanfertigung ohne Aufpreis méglich

@ Grosse Farbenauswal fir Bezug und Rahmen

@ Kostenlose Beratung durch unseren Innenachitekten

TI=T N TT

JORDAN F+

v Masse: 195x70, 5-teilig

v Absenkbare Armstlzen

v Kopfteil verstellbar, mit Gasfederdampfer
v Gesichtséffnung mit Abdeckung

v Drainagelagerung der Beine

v Elekirisch héheverstelbar von 48-108cm
v Rundum - oder Fusschalter

v Zentralbremse

v Gratis Schaumstoffrolle im selben Bezug

LASER-THERAPIE

Der LASER far schwierige Fdlle

Neu

Kurse fur
Laser-Anwender.
Verlangen

Sie unseren
Kursprospekt.

Tel 041 768 00 33
Fax 041 768 00 30

LASOTRONIC-Laser
gibt es seit mehr
als 10 Jahren.
Profitieren Sie von
unserer Erfahrung.
Verlangen Sie Unferlagen
und eine unverbindliche
VorfUhrung

MED-2000
Weitere Modelle  Analgesie 120mW-830nm
von 10 - 50mwW Regeneration
otund nfiarot — jmmuno-Stimulation
rockerineraRY Enfzdindungshemmung

Akupunktur-Laser

Komplett-Systeme

mseomer N A @£ ®
bis 400mW ——— % ¥

Dental-Laser — ——

60-300mwW LASOTRONIC AG Blegistrasse 13 CH-6340 Baar-Zug

GYMplus

Helfen Sie Ihren Patienten, schneller gesund zu werden.

Uber 700 Ubungen im Grundpaket!
Weitere Sammlungen fiir Zugmaschinen,
MTT, Gewichte, Inkontinenz, Rickenschule,
Hydrotherapie, Padiatrie, usw...

Software fir Physiotherapien natrlich von

SOFTplus Entwicklungen GmbH

Unterdorf 143, 8933 Maschwanden

Telefon 01-768 22 23
Telefax 01-767 16 01

Fragen Sie nach einem unverbindlichen Katalog
aller Sammlungen oder nach einer Demodiskette!

Bitte

Sofortige Linderung bei

FACFLUBRED

ey
ID\U\. NRENJIVITNEIER

N
nn
&

v individuell verstellbar in 12 Positionen

v handliche Grosse (30 x 40 cm)

v passt auf jeden Sessel, Stuhl und Autositz
¢ 14 Tage unverbindlich zur Probe

SPINA-BAC’ / 3

die regulierbare Riickenstitze

Von Aerzten und Physiotherapeuten empfohlen,
auch nach Bandscheibenoperationen.

Erhéltlich in den Farben:
blau, rot, schwarz und braun

Verlangen Sie die ausfuhrliche
Dokumentation mit Preisangabe!

SPINA-BAC SCHWEIZ
Bantech Medical
Dufourstrasse 161
CH-8008 Ziirich

Telefon 01 380 47 02, Fax 01 380 47 04
e-mail: bantech@access.ch
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