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Den Blick scharfen

WISSENSTRANSFER IN DER PHYSIOTHERAPIE Uber die Forschung an neues Wissen zu
gelangen ist das eine - dieses Wissen in die Praxis zu iibertragen das andere. Hier hilft
die Implementationsforschung: Sie lenkt den Blick auf die Bediirfnisse der Praktiker,
um ihnen den Transfer der neuen Erkenntnisse in ihren Alltag zu erleichtern.

H tudien aus der Versorgungsforschung,
etwa die Heil- und Hilfsmittelreporte
der BARMER GEK, machen deutlich, dass wis-
senschaftliche Erkenntnisse und Versorgungs-
konzepte oftmals nicht von selbst ihren Weg
in die Praxis finden. So erhalten beispielsweise
viele Patienten mit Arthrose oder einem Fi-
bromyalgiesyndrom statt empfohlener akti-
ver Behandlungen noch immer tiberwiegend
passive MaBnahmen [1, 2] (= physiopraxis
1/14). Dies liegt an der Verordnung des Arz-
tes, den Wiinschen und Bediirfnissen der Pati-
enten, aber auch daran, dass der Transfer wis-
senschaftlicher Erkenntnisse in die Praxis oft

Patienten erhalten oft nicht
die empfohlene Therapie.

nicht reibungslos funktioniert. Damit kiinftig
mehr Patienten von Forschungsergebnissen
profitieren, braucht der Wissenstransfer mehr
Beachtung.

Wissenschaftler und Praktiker sollten
sich gegenseitig anerkennen > Dass in ei-
ner Berufsgruppe zunehmend geforscht wird,
flhrt nicht automatisch dazu, dass die wissen-
schaftlichen Erkenntnisse auch Einzug in die
Praxis finden. Oft stoBen diese bei den Prakti-
kern zwar auf eine gewisse Zustimmung, aber
auch auf Ratlosigkeit, stillschweigende Mei-
dung oder gar Abwehr. Solche Reaktionen
sind nicht verwunderlich, da das Wissen, das

sich die Praktiker aneignen missten, um die
neuen Methoden umzusetzen, in der Regel
sperrig und fremd ist. Sollen Prozesse moder-
nisiert werden, stort das die bewdhrte Routi-
ne der Arbeitswelt [3]. Auf Ablehnung stoRen
Verdanderungen oft auch, weil die Praktiker
nicht wissen, wie sie mit dem neuen Wissen
umgehen sollen oder welche Vorteile es mit
sich bringt. Auch institutionelle Rahmen-
bedingungen, zum Beispiel starre Hierarchien
und Arbeitsabldufe oder wenig Austausch-
maoglichkeiten mit Kollegen, kdnnen eine Hiir-
de sein, neue Erkenntnisse umzusetzen [4].

Zudem hegen Praktiker und Wissenschaft-
ler Vorurteile einander gegentiber. So wird
Praktikern gerne zu wenig Interesse an Wei-
terentwicklung unterstellt, wahrend Wissen-
schaftler schnell als praxisferne Fachidioten
gelten [5]. Soll der Wissenstransfer gelingen,
miissen sich Wissenschaft und Praxis gegen-
seitig anerkennen, sich konstruktiv austau-
schen und kompromissbereit sein [4, 7].

Die Implementationsforschung befasst
sich unter anderem damit, wie sich evidenz-
basiertes Wissen in den beruflichen Alltag in-
tegrieren ldsst. Sie begleitet beispielsweise
die Umsetzung von Forschungsergebnissen in
die Praxis und interessiert sich dabei beson-
ders fiir hinderliche oder férderliche Kontext-
bedingungen des Transfers. Das sind etwa die
individuellen Eigenschaften und Einstellungen
der Adressaten, wie ihre Motivation und ihre
Interessen [8]. In der Pflege beispielsweise
befasst sich das Deutsche Netzwerk fiir Quali-
tatsentwicklung in der Pflege (DNQP) neben

der Entwicklung von evidenzbasierten Exper-
tenstandards vor allem auch mit deren mo-
dellhafter Implementierung. Dazu arbeitet
das Netzwerk mit ausgewdhlten Praxiseinrich-
tungen zusammen, die die Expertenstandards
Giber sechs Monate erproben. Die Praxispart-
ner erhalten zundchst eine Fortbildung, dann

Veranderungen im Alltag
stolBen hdufig auf Ablehnung.

erfolgen die Anpassung der Standards an die
Gegebenheiten der jeweiligen Einrichtung
und im Anschluss daran die Einfiihrung und
Anwendung unter wissenschaftlicher Beglei-
tung [16].

Auch andere Ldnder haben Schwierig-
keiten > Zu den Kontextbedingungen des
Wissenstransfers in der Physiotherapie gibt es
international einige Untersuchungen. Diese
befassen sich insbesondere mit der Umset-
zung nationaler Leitlinien. Sie zeigen, dass der
Transfer wissenschaftlicher Erkenntnisse in
die Praxis auch in Regionen mit akademischer
Ausbildung und etablierter Forschung, etwa
in den USA oder in Skandinavien, nicht von
selbst erfolgt. Die Studien konnten belegen,
dass der Wissenstransfer bei Physiotherapeu-
ten vor allem dadurch erschwert wird, dass
die Arbeitsbelastung zu hoch ist und die The-
rapeuten zu wenig Zeit oder keinen Zugang
zu Literatur bzw. zum Internet haben [9, 10].
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Zudem besteht oftmals kein Interesse an For-
schungsergebnissen oder es fehlen Medien-
und Recherchekompetenz beziehungsweise
die Therapeuten haben mangelnde Fremd-
sprachenkenntnisse [9, 11, 12]. Gleichzeitig
spielt auch die individuelle Einstellung zur
Wissenschaft eine Rolle, etwa ein Misstrauen
gegeniiber Forschungsergebnissen [13].

Die Erfahrung, dass es fiir den Wissens-
transfer unerldsslich ist, sich an den praktizie-
renden Therapeuten zu orientieren, haben
auch unsere niederldndischen Nachbarn ge-
macht. In den 2000er Jahren konnten sie
nachweisen, dass Physiotherapeuten Schwie-
rigkeiten hatten, die Empfehlungen einer
nationalen Leitlinie fiir die Behandlung von
Kreuzschmerzen in der Praxis umzusetzen. Sie
sollten psychosoziale Faktoren von Gesund-
heit und Krankheit in die Behandlung einbin-
den. Das fiel ihnen schwer, zudem hatten sie
Wissensllicken und Schwierigkeiten damit, ih-
ren Patienten zu vermitteln, dass sie zu den
iblichen Hands-on-Techniken auch ein Bera-
tungsgesprach mit ihnen fiihren wollen. In
Rollenspielen lernten die Therapeuten darauf-
hin ihr Anliegen bei den Patienten anzubrin-

gen. AuRBerdem erhielten sie didaktisch auf-
bereitete Materialien und einen Flyer mit
Informationen (iber die Leitlinie fiir die Patien-
ten [14].

Wissenstransfer muss sich an
den Praktikern orientieren.

Wissensarbeiter konnten vermitteln >
Diese Erfahrungen anderer Lander im Bereich
der Physiotherapie, aber auch die der Pflege-
wissenschaft in Deutschland machen deut-
lich, dass der Wissenstransfer eine komplexe
und anspruchsvolle Aufgabe ist. Therapeuten,
die in diesem Bereich arbeiten mochten, etwa
bei der Einfiihrung von Leitlinien entspre-
chend den Expertenstandards in der Pflege,
sollten beispielsweise tber didaktische Kom-
petenzen verfligen und mit Verdnderungen
von institutionellen Rahmenbedingungen
und Arbeitsabldufen vertraut sein. Zudem
sollte dieser Therapeut (ber ein sehr gutes
Praxiswissen und eine fundierte wissenschaft-
liche Fachexpertise verfiigen. Es gibt deshalb
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Empfehlungen aus der Pflegewissenschaft,
diese sogenannten Wissensarbeiter gezielt an
Hochschulen zu qualifizieren [15]. Im Rahmen
gesundheitsbezogener Studiengdnge etwa
konnte der Wissenstransfer ein besonderer
Schwerpunkt sein. Eva Trompetter
Das Literaturverzeichnis finden Sie im
Artikelarchiv unter www.thieme-con-
nect.de[products/physiopraxis > ,,Aus-
gabe 5/15%.
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