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Wo man durch
Zufall Ergo wird

Ergotherapie in Ghana 2005 reiste Michael Schiewack nach Ghana und arbeitete dort fiir
ein Jahr in einem Akutkrankenhaus. Diese Zeit pragte ihn nachhaltig — und lasst ihn bis heute,
fast 15 Jahre spater, immer noch nicht los. Fiir ergopraxis nutzte er seine alten Kontakte und
erfuhr, was sich in Ghana seitdem in Sachen Ergotherapie getan hat.

Michael Schiewack ist seit 2003
Ergotherapeut in eigener Praxis und
Mitherausgeber der ergopraxis.
Wahrend seines Aufenthaltes in
Ghana arbeitete er in einer Klinik
und flihrte gesundheitsbezogene

Projekte in einer Grundschule durch.

Dabei sammelte er nicht nur viele
Erfahrungen als Ergotherapeut,
sondern fand auch neue Freunde.

Ghana, die Goldkiiste Afrikas, gilt mit

seinen knapp 30 Millionen Einwohnern
als eines der politisch stabilsten Lander auf
dem afrikanischen Kontinent. Seit 1957 ist das
Land unabhangig und hatte nur wenig unruhige
Zeiten zu verzeichnen. Kein Wunder, dass sich
das Land im Bereich der Bildung und auch im
Gesundheitssektor kontinuierlich entwickeln
konnte und darin als fiihrend in Afrika gilt.

Ergotherapie so gut wie unbekannt —
Schon in den spédten 1980er Jahren versuchte
man, Ergotherapie im ghanaischen Gesund-
heitssystem zu etablieren. Damit sollte vor allem
die Betreuung psychisch erkrankter Menschen
in den wenigen existierenden Einrichtungen
des Landes unterstiitzt werden. Da es keine
eigenen Ausbildungsstatten gab, schickte man

geeignete Kolleginnen und Kollegen in Partner-
lander, welche im Rahmen von Entwicklungs-
hilfe Ausbildungsplatze zur Verfligung stellten.
Dazu zdhlten Rumaénien, England oder Kuba.
Leider kehrten die fertig ausgebildeten Thera-
peuten in der Regel nicht nach Ghana zuriick,
sondern versuchten, in anderen Landern Fuf
zu fassen. Dies fiihrte dazu, dass Ergotherapie
fur die Patienten und das Gesundheitssystem
praktisch unbekannt blieb.

Im Jahr 2006 fiihrte Ghana eine gesetzliche
Krankenversicherung ein, in der die finanziellen
Aufwendungen fiir Ergotherapie im Rahmen
einer stationdaren Behandlung eingeschlossen
gewesen waren - hdtte es (iberhaupt Ergothe-
rapeuten gegeben, die eine Regelversorgung
hatten anbieten kénnen. Damals waren es vor
allem Studierende oder Freiwillige aus Ent-
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wicklungshilfeprojekten, die Leistungen der
Ergotherapie vereinzelt anboten und Kollegen
vor Ort in Fortbildungen qualifizierten.

Der erste Studiengang — Um das Abwan-
dern von qualifizierten Fachkréften ins Ausland
zu verhindern und um die Ergotherapie zu eta-
blieren, richtete man 2012 einen eigenen
Bachelorstudiengang in Ghana ein. Vier Jahre
spater schlossen die ersten 16 Ergotherapie-
absolventen ihr Studium ab und sind seitdem
in zumeist staatlichen, stationdren Einrich-
tungen beschdftigt.

Da der Beruf und das Arbeitsfeld nach wie
vor véllig unbekannt sind, missen die ghana-
ischen Ergotherapie-Enthusiasten krdftig dafir
werben. Das tun sie zum Beispiel an der Uni-

In Ghana kann man
seit 2012 Ergotherapie
studieren.

versity of Ghana, an der viele junge Menschen
versuchen, einen der begehrten Studienplétze
fiir Medizin zu bekommen. Da dafiir nur eine
begrenzte Zahl an Studierenden aufgenom-
men werden kann, bekommen diejenigen, die
keinen Erfolg mit ihrer Bewerbung hatten,
unter anderem einen Studienplatz der Ergo-
therapie angeboten. Dies nehmen viele an, da
sie sich freuen, einen Beruf aus dem Gesund-
heitssektor erlernen zu kénnen. Man kann also
sagen, dass es mehr oder weniger Zufall ist,
wer in Ghana Ergotherapeut wird.

Arbeiten auch als Assistent moglich — In
Anbetracht der jungen Historie der Profession
in Ghanaist es logisch, dass es momentan nur
wenige praktizierende Ergotherapeuten gibt.
Deshalb schuf man zusétzlich die Moglichkeit,
mit niedrigeren Zugangsvoraussetzungen eine
Ausbildung zum Assistenten der Ergotherapie
zu absolvieren.

Die Aufgabe dieser Assistenten ist es in erster
Linie, die Therapiepldne ihrer Vorgesetzten, also
die der studierten Ergotherapeuten, mit den
Klienten umzusetzen. Diese praktische Arbeit
findet vor allem im stationdren und nur zum
Teil im ambulanten Setting statt. Hausbesuche
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werden - aufgrund der groRen Distanzen und
der fehlenden Verkehrsinfrastruktur - so gut
wie gar nicht durchgefihrt. Privat verdienen
sich allerdings einige Ergotherapeuten etwas
dazu, indem sie Hausbesuche anbieten.

Andere Rahmenbedingungen — In Ghana
bekommen Klienten von ihrem Arzt eine Emp-
fehlung fiir Ergotherapie. Man kann sie mit einer
Art Blankoverordnung vergleichen. Ergothera-
peuten konnen allerdings auch direkt und
ohne Empfehlung eines Arztes Klienten ambu-
lant betreuen. Diese missen die Behandlung
dann allerdings selbst bezahlen.

Schwierig wird es fiir die ghanaischen Ergo-
therapeuten bei der Versorgung mit Hilfsmit-
teln. Das afrikanische Land ist in diesem Bereich

vor allem auf Sachspenden aus dem Ausland
angewiesen. Beispielsweise passen Rollstiihle
selten zu den individuellen Bediirfnissen der
Klienten. Ersatzteile sind ebenfalls Mangelware.
Eigenbauten sind dann keine Seltenheit und
fordern Ergotherapeuten und Klienten gleicher-
maRen in ihrem Ideenreichtum.

Ghana hat sich auf den Weg gemacht, um
Ergotherapie in seinem Gesundheitssystem als
wichtigen Baustein zu etablieren. Mittlerweile
ist es in dieser Hinsicht gemeinsam mit Stid-
afrika das fiihrende Land seines Kontinents.
Der Berufsverband ,,Occupational Therapy Asso-
ciation of Ghana (OTAG)“ ist seit 2016 Mitglied
in der internationalen Familie des Ergotherapie-
Weltverbands und entwickelt sich seither konti-

nuierlich weiter. Michael Schiewack
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Abdul Hafiz Kwakye ist 28
Jahre alt, stammt aus der
ghanaischen Hauptstadt
Accra und ist einer der
wenigen Ergotherapeuten
seines Landes. Er liest gerne
Mangas, geht schwimmen
oder trifft seine Freunde.
Spater mochte er seine
eigene Praxis haben und
sein Wissen in Vorlesungen
weitergeben. ergopraxis
hatte die Gelegenheit, Hafiz
zu seinem Werdegang und
seiner tdglichen Arbeit zu
befragen.

Hafiz, warum hast du dich fiir den Beruf des
Ergotherapeuten entschieden?

Urspriinglich wusste ich nicht sehr viel Gber
Ergotherapie. Ich wollte Medizin studieren,
habe aber die Aufnahme nicht geschafft. Da-
nach bekam ich das Ergotherapiestudium ange-
boten. Ich wollte es probieren, weil es ein Beruf
aus dem Gesundheitssystem ist, der es mir
ermoglicht, andere Bildungswege in diesem
Bereich einzuschlagen.

Ergotherapie ist eine recht junge Profession in
Ghana. Seit wann werden Ergotherapeuten
in deinem Land ausgebildet?

Die ersten Ergotherapeuten starteten ihr Stu-
dium 2012, so wie ich. Mein Kurs war der erste,
der 2016 seinen Abschluss gemacht hat.

Wo kann man sich in Ghana zum Ergothera-
peuten ausbilden lassen und welchen Berufs-
abschluss erhdlt man?

Wenn man, so wie ich, an der University of
Ghana Ergotherapie studiert, erhdlt man den
Bachelor of Science in Occupational Therapy.
Verzichtet man auf das Studium, hat man auch
die Mdglichkeit, sich an der School of Hygiene
am Korle-Bu Teaching Hospital zum Ergothera-
pieassistenten ausbilden zu lassen.
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e

Gibt es ein bestimmtes ergotherapeutisches
Modell oder Konzept, nach dem du arbeitest?
Ich arbeite vor allem mit dem Kawa-Modell. Es
ist fir Klienten leicht verstandlich, und ich kann
es flexibel nutzen. Im Studium haben wir auch
andere Modelle kennengelernt, Kawa war
allerdings der Favorit von vielen Lehrenden
und Studierenden.

Wo arbeiten du und deine
Kollegen hauptsdchlich?

Wir sind vor allem in Klini-
ken mit psychiatrischer
Ausrichtung, Forderschu-

len und Allgemeinkran-
kenhdusern angestellt.
Hausbesuche sind in unse-
rem derzeitigen Gesund-
heitssystem nicht vorgesehen.

Seit 2006 gibt es eine gesetzliche
Krankenversicherung in Ghana. Damit werden
auch die Kosten fiir Ergotherapie iibernom-
men. Wie oft nehmen Klienten Ergotherapie
in Anspruch?

Die Frequenz ist sehr unterschiedlich und richtet
sich nach der Diagnose und dem Bedarf der
Klienten. Stationdr kdnnen sie durchaus tég-

lich betreut werden. Klienten, die ambulant in
die Ergotherapie kommen, missen die Behand-
lung allerdings selbst zahlen. Sie erscheinen in
der Regel ein- bis zweimal.

Wie sieht eure Zusammenarbeit mit den Ergo-
therapieassistenten aus?

Wir Ergotherapeuten nehmen die Klienten allein
auf und erstellen einen Therapieplan. Das
Team der Assistenten hilft uns bei dessen Um-
setzung und fiihrt die Intervention mit den
Klienten durch. Ich unterstiitze die Assistenten
bei Fallsupervisionen und organisiere fir sie
Fortbildungen sowie Teambesprechungen.

Hast du einen besonderen Klientenfall, von
dem du berichten méchtest?

In der Regel sind die besten Geschichten die-
jenigen, bei denen sich die Klienten fir meine
Arbeit bedanken und mich an andere weiter-
empfehlen. Manchmal sind die Fdlle allerdings
kompliziert. Ich erinnere mich an einen statio-
ndren Klienten, mit dem wir an feinmotorischen
Funktionen und dem Schreiben gearbeitet
haben. Wir haben in acht Wochen groRe Fort-
schritte erzielen kénnen. Allerdings hatte seine
Frau, eine Krankenschwester, Ergotherapie und
seinen Aufenthalt im Krankenhaus abbrechen
lassen, weil sie die Therapie und die Rehabili-
tation nicht als wichtig empfunden hat.

Vier Monate spater rief mich die Ehefrau an
und bat mich, wieder mit ihrem Mann zu
arbeiten, da sie in den von mir behandelten

Bereichen deutliche Verschlech-
terungen beobachtet hatte.
Allerdings sind Hausbesu-

che in den umliegenden

Dorfern nicht moglich.

So konnte ich sie trotz
guter Prognose nicht
mehr unterstitzen.

Hast du es schon mal
bereut, nicht Medizin
studiert zu haben?
Nein, denn ich lerne gerade
so viel iiber meinen Beruf und
merke, dass es noch viel mehr zu erfahren
gibt. Wir stehen noch am Anfang. Da bleibe
ich dran und will mich in diesem Bereich unbe-
dingt weiterbilden. Ich empfinde es allerdings
als schwierig, mit Menschen mit psychischen
Erkrankungen zu arbeiten. Das ist momentan
noch sehr herausfordernd fiir mich.
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,Es gibt viele Lander,

die uns unterstitzen“

Auch der Berufsverband ,,Occupational Therapy
Association of Ghana (OTAG)“ stand ergopraxis
Rede und Antwort und berichtete tiber den
Alltag von ghanaischen Ergotherapeuten.

Ergotherapie ist eine sehr junge Profession in
Ihrem Land. Warum ist das so?

Wir haben erst 2012 damit angefangen, selbst
Ergotherapeuten auszubilden. Davor erlernten
sie ihren Beruf iber Hilfsprojekte in anderen
Ldndern. Leider sind sie selten nach Ghana
zurlickgekehrt, sodass dieser Beruf faktisch gar
nicht existierte. Der Bedarf daran war aber
schon immer da.

Wie viele Ergotherapeuten und Ergotherapie-
assistenten gibt es in Ghana aktuell?

Im Moment sind im ganzen Land 27 Ergothera-
peuten und 11 Ergotherapieassistenten tatig.

Nach welchen Modellen oder Behandlungskon-
zepten arbeiten ghanaische Ergotherapeuten?
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In den unterschiedlichen Arbeitsbereichen
kommen natrlich auch verschiedene Modelle
und Konzepte zum Einsatz. Meist nutzen Ergo-
therapeuten hierzulande das Model of Human
Occupation (MOHO), das Kawa-Modell und
das Occupational Therapy Practice Framework
(OTPF). Zudem kommen in der Padiatrie die
Sensorische Integration (SI), Theorien der
Neurowissenschaften und Erkenntnisse der
Entwicklungstheorien zum Einsatz.

Wo liegen die Haupteinsatzgebiete der Ergo-
therapeuten in Ghana?

Sie arbeiten in den typischen Fachabteilungen
der Krankenhduser wie in der Pddiatrie, Ortho-
pddie, Chirurgie und im Bereich der plastischen
Chirurgie. Neben den Rehabilitationseinrich-
tungen dieser Fachbereiche ist der psychiat-
rische Bereich ein weiteres wichtiges Arbeits-
feld fir Ergotherapeuten. Dort nehmen sie
neue Klienten auf, planen die Behandlungen,
betreuen die Menschen auf den Stationen oder

in der Ambulanz. Zudem gestalten sie Fort-
bildungen oder nehmen selbst an ihnen teil.

Welche anderen Linder haben Einfluss auf die
Entwicklung der Ergotherapie in Ghana?

Ein wichtiger Partner fiir uns ist ganz klar
Stidafrika. Unsere beiden Lander haben auf
unserem Kontinent die fiihrenden Rollen in der
Entwicklung der Ergotherapie inne.

Auch GroRbritannien hat unser Land bei
der Etablierung unseres Studiengangs unter-
stiitzt. Aktuell kénnen unsere Studierenden in
England praktische Erfahrungen sammeln. Die
USA fordert uns ebenso mit Fortbildungen hier
vor Ort und mit dem Wissenaustausch durch
ein Studierendenaustauschprogramm. Auch
Australien berat uns sehr zuverldssig in der
Entwicklung unserer Profession.

Wir freuen uns tiber die Kooperationen und
sind dankbar fir das Engagement unserer
internationalen Kollegen!

Die Gesprdiche fiihrte Michael Schiewack.

Auf individuell angepasste
Hilfsmittel miissen Klienten in
Ghana meist verzichten und das
nehmen, was an Sachspenden
aus dem Ausland ankommt.
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