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editorial

Liebe Mitglieder,

Dr. Frank Dudda war seit dem 01.02.1997 als Geschéftsfilhrer des Bundesverbands selbststandiger
Physiotherapeuten - IFK e. V. tatig. AuBerdem war er Justiziar des Heilmitteldachverbands SHV. Im Zeitraum
von Juni bis Dezember 2004 und erneut von August 2011 bis Januar 2015 war Frank Dudda nebenamt-
licher Geschaftsfiihrer des IQH. Noch dazu fand er die Zeit, die SPD-Stadtratsfraktion in seiner Heimatstadt
Herne zu leiten. Am 13.09.2015 gewann er bekanntlich im 1. Wahlgang die Wahlen zum OberbUrgermeister
seiner Heimatstadt. Seine neue Funktion trat er am 21. Oktober an. Er verlieB den IFK mit einem lachenden
und einem weinenden Auge.

. L Als Geschaftsfiihrer unseres Verbands hatte er die Aufgabe, in
»IN dieser Zeit ist Abstimmung mit dem Vorstand, die laufenden Verwaltungs-
die I\/Iitglieder*zahl um geschafte abzuwickeln sowie den IFK und seine Mitglieder nach
. auBen zu vertreten. In dieser Zeit ist die Mitgliederzahl um das
das Vierfache Vierfache angewachsen, hat sich die Geschaftsstelle auf 35
angewachsen...” Mitarbeiter erweitert und ist ein eigenes Kompetenzzentrum fur
Gesundheitsfachberufe auf dem Gesundheitscampus NRW ent-

standen. Zu dieser auBerordentlich erfreulichen Entwicklung hat Frank Dudda einen groBen Beitrag geleistet.

Durch seine vielen exzellenten Kontakte in der Politik und im Gesundheitswesen, durch seine politische
Kompetenz, Sachlichkeit und durch Hoéflichkeit gepragten Auftritte setzte sich Frank Dudda fir die gesamte
Branche sehr erfolgreich ein. Daflir gebiihrt ihm groBter Dank und groBte Wertschatzung. Seine Artikel im vorlie-
genden Fachmagazin wurden nicht nur von unseren Mitgliedern sehr geschéatzt, sondern Frank Dudda konnte
mit seinem Sachverstand auch viele andere unserer Leser aus dem deutschen Gesundheitswesen - bei den
Kostentragern, in den Ministerien, bei der Arzteschaft und in der Politik - bereichern.

Als Jurist hat er den IFK und die Branche durch zahlreiche Gesetzgebungsverfahren begleitet. Seinem Verhand-
lungsgeschick ist es zu verdanken, dass wir auch in den verworrensten Vertragssituationen mit vielen Beteiligten
letztlich noch Knoten durchschlagen und das Ziel einer Vergltungssteigerung flir die Physiotherapie erreichen
konnten. Viele von lhnen haben bei den zahlreichen Sitzungen, Mitgliederversammlungen oder Vertreterver-
sammlungen, die Frank Dudda geleitet hat, erfahren kénnen, dass er auch in den hektischen Phasen nie die
Ruhe verlor und immer gute Ldsungen flr den IFK erzielte.

Ich und mit mir der Vorstand, die Geschéftsstelle und der gesamte Bundesverband selbststéndiger Physio-
therapeuten - IFK e. V. werden Frank Dudda mit seinen Kenntnissen und seiner personlichen Art sehr vermissen.
Wir haben auBerordentlich gerne mit ihm zusammengearbeitet und wiinschen ihm alles Gute auf dem weiteren
beruflichen und personlichen Lebensweg.

Natirlich war der Vorstand seit dem vergangenen Jahr auf die Méglichkeit eines Wechsels des Geschaftsfihrers
in die Politik vorbereitet. Da sich die Suche nach einem addquaten Nachfolger sicherlich noch einige Monate
hinziehen wird, freuen wir uns umso mehr, dass wir mit Peter Schmidt einen in gesundheitspolitischen Angelegen-
heiten sehr erfahrenen Berater engagieren konnten, um uns in der Ubergangszeit als Berater des Vorstands tat-
kréftig zur Seite zu stehen.

@,@MW@\

Rick de Vries
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Anhang 5: Anhaltende Engpdsse bei Personen mit Fortbildungsabschiuss
Anforderungsniveau 3, Stand Engpassherufe: August 2011 bis April 2015

Nr. KidB
2010 Bezvichaung

#1M5
BTN
gk

Fachkrankenplepe
Sprachtherapie

Physlotherapie

BI593 Aulsichl - Medizim-, Oribopddie-, Rehabechnik
AR ] Tamnmedizinische Fachangesiellte
LRFFS] Ergotherapie

Die Physiotherapie zahlt zu den Top 3 der Engpassberufe mit Fortbildungsabschluss.

W Platz 3 der Engpassberufe

Die Physiotherapie zéhlt zu den Top 3 der Engpass-
berufe mit Fortbildungsabschluss. Das geht aus der
aktuellen Studie des Instituts der deutschen
Wirtschaft Kéln e. V. (IW) zum Thema ,Fachkafteeng-
passe in Unternehmen: Geschlechterunterschiede in
Engpassberufen” hervor. Das IW fand heraus, dass
in dem Betrachtungszeitraum von August 2011 bis
April 2015 auf 100 gemeldete offene Stellen von
Physiotherapeuten im Durchschnitt lediglich 72
Arbeitslose mit der erforderlichen Qualifikation kamen.
Nur in der Fachkrankenpflege und der Sprachtherapie
ist die Engpass-Relation noch geringer. Der vom IFK
schon lange mit Sorge betrachtete Trend, dass die
Zahl gemeldeter offener Stellen stetig steigt, wahrend
die Arbeitslosenanzahl kontinuierlich abnimmt, wird
damit weiter bestatigt. Die Studie macht tiberdies die
Folgen der groBen Geschlechterdiskrepanz deutlich.
Im Gesundheitswesen bestehen die groBten Engpésse
in frauentypischen Berufen wie der Physiotherapie, die
einen Frauenanteil von 79 % aufweist. Problematisch
ist dabei, dass insbesondere Frauen haufig eine
Teilzeitbeschaftigung in Anspruch nehmen, die den
Bedarf an qualifizierten Fachkraften noch erhoht. Laut
IW stellt daher eine Ausweitung der Arbeitszeiten
Potenzial dar, um den derzeitigen Engpassen entge-
genzuwirken. Daflr miussten allerdings zunachst
strukturelle Veranderungen in Form einer verbesserten
Infrastruktur zur Kinderbetreuung an Kindertages-
statten und Schulen erfolgen.

W Kein Geld fir
Branchenbuch-Firmen

In einem aktuellen Urteil wurde die erfreuliche
Feststellung getroffen, dass keine Zahlungspflicht fiir
Branchenbuch-Eintrdge nach unverlangt erfolgten
Werbeanrufen besteht. Sogenannte ,Cold Calls”
wirden regelmaBig den Betriebsablauf beeintrachti-
gen und dirften daher nicht ohne vorherige
Einwilligung erfolgen, begriindet das Gericht seine
Entscheidung. Das Amtsgericht Bonn lehnt in sei-
nem Urteil (AZ.: 109 C 348/14) den Zahlungs-
anspruch des Verlags fiir virtuelle Dienste gegen eine

Engpass- Antel Tedlzeit-

Relation Froenantell | 4 haRigte
0,38 80% 4
0,68 ou% 5%
0,72 T AT
0,83 9% ey
L&T 100% 38%
La3 85% 54%

(Quelle: IW 2015)

Glas- und Reinigungsfirma ab, die durch einen uner-
wiinschten und nicht verlangten Anruf zur Eintragung
in ein elektronisches Branchenverzeichnis verleitet
wurde. Laut Gericht habe sich die Branchenbuch-
Firma in mindestens gleicher Hohe wie die von ihr
geforderte  Summe schadensersatzpflichtig ge-
macht. Auch wenn das Urteil bisher eine Einzel-
fallentscheidung ist und derzeit die Berufung beim
Landgericht 1&uft, bietet es gute Argumentationshilfen
flr vergleichbare Falle. Vor allem ist es aber ein
weiterer Schritt, den zahlreichen Firmen, die hinter
diesem zweifelhaften Geschaftsmodell stehen,
Einhalt zu gebieten. Der IFK rat regelmé&Big dringend
dazu, bei nicht verlangten Werbeanrufen hochste
Vorsicht walten zu lassen. Am besten sollten
Physiotherapiepraxen solche Gesprache sofort be-
enden, da die angebotenen Dienstleistungen flr
selbststandige Praxisinhaber grundsatzlich wenig
nitzlich, dafir aber kostenintensiv sind. Auch bei
anderen Methoden, wie Faxformularen oder
Briefpost zur Aktualisierung oder Vervollstandigung
lhrer Praxisdaten, warnen wir ausdriicklich davor,
vorschnell zu unterschreiben. Mitglieder des IFK
kénnen sich flr eine rechtliche Beratung im Einzel-
fall gern mit den Juristinnen des IFK in Verbindung
setzen.

B [ander fur Aufwertung
der Gesundheitsfachberufe

Auf der 88. Gesundheitsministerkonferenz in Bad
Durkheim stimmten die Gesundheitsminister der
Lander einstimmig fur einen Antrag zur Novellierung
der Berufsgesetze der therapeutischen Berufe und
Assistenzberufe im Gesundheitswesen. Mit dem
Antrag wird das Bundesgesundheitsministerium ge-
beten zu priifen, ob durch eine gesetzliche Anderung
Modellvorhaben zum Direktzugang zulasten der ge-
setzlichen Krankenversicherung bei bestimmten
Indikationen ermaoglicht werden kénnen. Schon jetzt
ist unter § 63 SBG V geregelt, dass Physiotherapeuten
Modellvorhaben initiieren kdnnen, im Rahmen derer
sie (ber die Auswahl, Dauer und Frequenz physiothe-
rapeutischer MaBnahmen bestimmen drfen. Der
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IFK fihrt auf dieser Grundlage bereits seit
2011 das Modellvorhaben flir mehr Autonomie
in der Physiotherapie zusammen mit der BIG
direkt gesund durch. Ziel der Gesundheits-
minister der Lander ist es nun, die Rahmen-
bedingungen in der Ausbildung therapeutischer
Berufe so zu gestalten, dass auch in Zukunft
genligend und addquat ausgebildete Fachkrafte
in den therapeutischen Berufen und Assistenz-
berufen im Gesundheitswesen vorhanden sind,
um die Gesundheitsversorgung einer alter
werdenden Bevolkerung zu Ubernehmen. Das
Bundesgesundheitsministerium ist nun am Zug.

W 2. Nationales Schmerzforum:
IFK im Schlagabtausch

Beim 2. Nationalen Schmerzforum kamen er-
neut wichtige Akteure des Deutschen
Gesundheitssystems in Berlin zusammen, um
gemeinsam eine Verbesserung der Schmerz-
versorgung herbeizufiihren. IFK-Vorstands-
vorsitzende Ute Repschléager reihte sich wie
bereits im vergangenen Jahr als einzige Ver-
bandsvertreterin der Physiotherapie unter den
hochrangigen Teilnehmern ein und brachte die
Anliegen der Branche umso deutlicher zur
Sprache. Den Themenfokus legte das diesjah-
rige Forum vor allem auf die Handlungsfelder
Krankenh&user und Pflegeeinrichtungen.
Damit zusammenhangend wurde auch Uber
die ambulante Versorgung und das Uber-

leitungsmanagement zwischen Krankenhaus
und ambulanter Therapie im Besonderen de-
battiert. Die namhaften Vertreter von Gesund-
heitsberufen, Krankenkassen sowie die poli-
tischen Vertreter des Gesundheitsausschusses
MdB Mechthild Rawert (SPD) und MdB Lothar
Riebsamen (CDU) pladierten fiir eine starkere
interdisziplindre  Zusammenarbeit, um die
Chronifizierung von Schmerzen zu verhindern.
Fir die Interessen der Physiotherapie mahnte
die IFK-Vorstandsvorsitzende zum einen an,
dass fiir ein multimodales Schmerzmanage-
ment der Zugriff auf die Patientenakte notwen-
dig sei, und forderte Nachbesserungen beim
E-Health-Gesetz. MdB Riebsamen versicherte
daraufhin, dass alles, was mit dem Daten-
schutz vereinbar sei, moglich gemacht werden
sollte. Er wolle die Thematik erneut im
Gesundheitsausschuss diskutieren. Zum an-
deren lieferte sich Ute Repschlager zum
Thema Direct Access einen Schlagabtausch
mit Dr. Klaus Rheinhardt, dem Vorsitzenden
des Hartmannbunds. Sie machte deutlich,
dass ein Umdenken zugunsten einer stérkeren
Anerkennung der Kompetenzen einer jewei-
ligen Berufsgruppe vollzogen werden mussen.
Insbesondere das Ergebnis einer Studie, die
die groBe Relevanz einer friihen physiothera-
peutischen Behandlung bei unspezifischen
Riickenschmerzen belegt, lieB die Runde der
Fachkundigen aufhorchen.

|IFK-Vorstandsvorsitzende Ute Repschlager machte beim 2. Nationalen Schmerzforum deutlich, dass ein
Umdenken zugunsten einer starkeren Anerkennung der Kompetenzen einer jeweiligen Berufsgruppe vollzo-
gen werden musse.

, Bei der RZH weif3
ich genau, was ich
bekomme.”

Eric Veenis ///
Geschdftsfiihrer Physio-Center-Rees

Die RZH macht Ihre Abrechnung und
bietet Ihnen zahlreiche Dienstleistungen,
die Sie individuell buchen kdnnen.
Profitieren Sie jetzt von umfangreichen
Leistungen zu Top-Konditionen!

,({ Spezialist fir Sonstige Leistungserbringer
in der ARZ Haan AG

RZH.
Telefon 0281/9885-363 www.rzh.de
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IFK-Innovationsprojekte

Abb. 1: Die Startseite der IFK-Homepage in neuer Optik.
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Abb. 2: Alle Produkte des IFK konnen Sie nun auch online einsehen und bestellen.

Seit diesem Sommer ist die IFK-Homepage neu
gestaltet. Neben moderner Optik wartet die Seite
auch mit neuen Features auf. Dank der mobilen
Optimierung wird die Website nun auch auf
Smartphones und Tablets bestmoglich ange-
zeigt. (Abb. 1)

M Personalisierter Zugang

Alle Mitglieder haben zudem mit dem letzten IFK-Info einen personali-
sierten Zugang fur den passwortgeschiitzten Mitglieder-Service erhalten.
Die ehemaligen allgemeinen Zugangsdaten sind seit dem 30. September
nicht mehr giiltig. Sie kdnnen neuerdings lhre persénlichen Adressdaten
selbst bearbeiten und lhr Passwort &ndern. Sollten Sie einmal Ihr
Passwort vergessen haben, kénnen Sie problemlos ein neues an lhre
E-Mail-Adresse schicken lassen.

B Neue Inhalte

Im Mitglieder-Service ist auBerdem ein neuer Inhalt hinzugekommen:
,Poster & Patientenflyer” reiht sich in die Liste von Angeboten fiir
unsere Mitglieder ein. Er bietet Ihnen die Moglichkeit, alle Poster und
Flyer des IFK sowie alle Produkte von PhysioBalance und sonstige
Materialien online einzusehen und (ber die Website zu bestellen.
(Abb. 2)

Auf das IFK-Fachmagazin ,,physiotherapie” kénnen Sie Uber die neue
Homepage auch digital zugreifen. Damit bieten wir Studierenden,
Journalisten und sonstigen Akteuren der Branche die Moglichkeit der
fachlichen Recherche und wissenschaftlichen Nutzung der Inhalte. Alle
Ausgaben seit 2013 sind unter ,Verband” und der Unterseite ,Medien”
als PDF abrufbar. Jede neue Ausgabe der , physiotherapie” wird zeitnah
nach dem Erscheinungstermin der Printausgabe online gestellt.

M Neue Prozesse

Fir die Anmeldung zu IFK-Fortbildungen wartet die neue Homepage
mit einer benutzerfreundlicheren Maske sowie zusétzliche
Buchungsoptionen auf. Bei jedem Kurs sehen Sie nun die Termine
und Kosten direkt auf einen Blick. Im Buchungsprozess haben Sie
zudem die Moglichkeit, eine abweichende Rechnungsadresse einzu-
tragen. Ein zusétzliches Bemerkungsfeld dient dazu, z. B. Informationen
zu Fordergutscheinen oder Bildungsschecks anzugeben. Zahlen kon-
nen Sie - Uber Bankeinzug und Uberweisung hinaus - neuerdings
auch per Kreditkarte.
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Peter Schmidt

Peter Schmidt (2. v. |.) unterstut;t d;s IFK-Team voriibergehend als Berater des Vorstands, hier zwischen (\/.I.n.r.) Heidrun Kirsche, Dr. Frank Dudda, Ute Repschléager

und Rick de Vries.

Nach 18 arbeits- und erfolgreichen Jahren scheidet Dr. Frank
Dudda aus dem Amt des IFK-Geschaftsfiihrers aus, um seine
kommunalpolitische Karriere als Oberbiirgermeister seiner
Heimatstadt Herne zu kroénen. Die Bedeutung und das
Ansehen, die bzw. das der IFK heute besitzt, ist nicht zuletzt
seiner profunden Sachkenntnis, seinem groBen Engagement
und seiner Gabe geschuldet, offen, freundlich und kooperativ
auf andere Menschen zuzugehen.

Ute Repschlager, die Vorstandsvorsitzende, bringt ihre und die
Wertschatzung des Verbands auf den Punkt: ,Frank Dudda hat die
Geschaftsfihrung des IFK in schwierigen Zeiten (ibernommen und den
Verband zu dem gemacht, was er heute ist: Eine leistungsstarke
Vertretung selbststandiger Physiotherapeuten, ein Innovationsmotor im
Gesundheitswesen sowie ein gut strukturiertes Dienstleistungs-
unternehmen mit eigenem Gebdude auf dem Gesundheitscampus
NRW. Parallel zu den stetig steigenden Mitgliederzahlen - von 1.430 auf
weit Uber 6.000 Mitglieder - wurde die Geschaftsstelle kontinuierlich
professionalisiert. Die Mitarbeiterzahl stieg von
13 auf 35, neue Stellen z. B. fiir das Referat
Offentlichkeitsarbeit wurden geschaffen, die
Wirtschaftlichkeitsanalyse fir solide Zahlen ein-
gefihrt u. v. m. Unschéatzbar waren und sind
seine Fahigkeiten als Netzwerker! Zu diversen
IFK-Veranstaltungen holte er die groBen Player
des Gesundheitswesens ins Haus. Darunter
Namen wie Ex-Vizekanzler Muntefering, die
Hamburger  Gesundheitssenatorin -~ Priifer-
Storcks (SPD), der ehemalige Prasident der
Bundeséarztekammer Prof. Hoppe, sein Nachfol-

Der Vorstandsvorsitzende des SHV, Karl-Heinz Kel-
lermann, Uberreichte Dr. Dudda ein Abschiedsge-
schenk fiir seine langjahrigen Verdienste.

ger Prof. Montgomery und der langjahrige Vorsitzende und jetzige stellver-
tretende Vorsitzende des Sachverstédndigenrats zur Begutachtung der
Entwicklung im Gesundheitswesen, Prof. Wille. Last but not least ist Dr.
Dudda ein stets freundlicher, positiv denkender Mensch. Und so hat uns
Vorstanden die Zusammenarbeit mit ihm stets auch schlicht und ergrei-
fend SpaB gemacht. Eine tolle Teamarbeit!”

In dieselbe Kerbe haut die Vorsitzende der Mitgliederversammiung,
Christiane Bruchhaus-Marek: ,Der IFK tragt die Handschrift von Frank
Dudda. Er war immer der hochkompetente, prazise, vorausschauende,
kémpferische und angriffsfreudige Jurist und Geschéftsfilhrer unseres
Berufsverbands, der mit stetig wachsender Mitgliederzahl und einem
bemerkenswerten Netzwerk aufwarten kann. Zudem hat er sich als
Visionér flr die Innovationsschmiede verdient gemacht. Wir sind miteinan-
der ,erwachsen” geworden und haben einander viel zu verdanken. Aber
so ist das Leben, et blievt nix wie et wor.”

Wir bedauern, dass sich unsere beruflichen Wege jetzt trennen, wissen
aber, dass man niemals so ganz geht. Fiir seine
neue Aufgabe wiinschen wir Frank Dudda viel
Erfolg. Dazu gehort das Quantchen Gliick, ohne
dass auch der Tiichtigste nicht relissieren kann.

Peter Schmidt
ist Vorstandsberater
des IFK.
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IFK-Vor‘stan!smithied Heidrun Kirsoh!ﬁagr-UBte die zaHiFETCHER Tefrhemnerﬁeim Forum Ost.

Welche Auswirkungen hat der neue Preisangleichungsmechanismus der Krankenkassen? Wo stehen wir bei der

Forderung nach einem Direktzugang? Und welche rechtlichen Rahmenbedingungen sollten Physiotherapeuten

bei Zusatzangeboten beachten? Zu diesen und weiteren aktuellen Fragestellungen in der Physiotherapie bot der

IFK mit den Foren Physiotherapie Ost und Siid interessierten Physiotherapeuten der beiden Regionen bereits zum

19. Mal eine Plattform fiir direkten Austausch mit den Verbandsexperten.

Die am 18. September nach Leipzig und am 25. September nach Fried-
richshafen gereisten Therapeuten waren nah dran an gegenwartigen
berufspolitischen Debatten. In Vortragen gab der IFK den Teilnehmern
einen breiten Uberblick (iber neue gesetzliche Initiativen fur die Physio-
therapie, den Status quo zur physiotherapeutischen Autonomie und die
Relevanz des sektoralen Heilpraktikers flr Leistungen ohne Verordnung.
Wahrend die Physiotherapeuten Informationen aus erster Hand erhiel-
ten, freute sich der IFK Uber eine breite Unterstiitzung seiner derzeitigen
politischen Forderungen durch die eigene Basis.

N

s (LA

Ulrike-Christin Borgmann stellte sich beim Forum Sid rechtlichen Fragen zu phy-
siotherapeutischen Zusatzangeboten.

Im Vorfeld beider Veranstaltungen nutzten zudem viele Teilnehmer
die Moglichkeit, eine vom IFK angebotene Fortbildung zu besuchen.
Stefan Kosik referierte in Leipzig zum Trend-Thema , Fitte Faszien - Be-
handlung in der Therapie”, in Friedrichshafen gab Thomas Widmann
einen anschaulichen Einblick in die Arthromuskulare Programmierung
(AMP).

Im Rahmen des Forums Ost informierten die IFK-Experten ausfihrlich
Uber die aktuelle Gesetzeslage und die Fortschritte beim iberfélligen Ost-
West-Angleich. Beim Thema ZPP beflirworteten die Teilnehmer das Be-
streben des IFK, die Antragsverfahren fiir Praventionskurse deutlich zu
verbessern. IFK-Vorstandsvorsitzende Ute Repschlager zeigte zudem
die Entwicklungen auf, die sich seit dem Leitartikel ,Ohne Arztbesuch
zum Krankengymnasten” in der Stiddeutschen Zeitung im April dieses
Jahres bezuglich Direktzugang und Diagnose ergeben haben. Ein Ja zur
physiotherapeutischen Diagnose und ein Nein zur Einflhrung einer
Blankoverordnung, das unterstitzten auch die rund 100 Therapeuten
in Leipzig.

Das Forum Sid direkt am Bodensee zeichnete sich vor allem durch rege
Diskussionen Uber den Praxisalltag aus. Den Schwerpunkt bildeten Ver-
anderungen bei Abrechnungsbelangen im téaglichen Praxisablauf und die
Schwierigkeit, Personal zu finden.
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Den Referentinnen Ute Repschléger und IFK-Referatsleiterin Recht, Ulrike-Chris-
tin Borgmann wurde eine Vielzahl spezifischer Fragen seitens der Teilnehmer
gestellt, die die geschilderten Aspekte der Vortrage mit eigenen Erfahrungen un-
termauerten. Ute Repschlager stellte die Auswirkungen der neuen Gesetze dar,

die auch Einfluss auf die Physiotherapie haben. Referatsleiterin Ulrike-Christin
Borgmann beleuchtete mit ihrem anschlieBenden Vortrag Uber rechtliche Rah-
menbedingungen bei physiotherapeutischen Zusatzangeboten das Spektrum
zusétzlicher Einnahmequellen und machte zudem deutlich, dass nach gelten-
dem Recht ausschlieBlich sektorale Heilpraktiker physiotherapeutische Leis-
tungen ohne Verordnung anbieten und erbringen dirfen. Das muss zukiinftig
anders werden. Zumindest ein Direktzugang zum Physiotherapeuten im Selbst-
zahlerbereich ist das Ziel des IFK.

Raika Sobiech
Ute Repschlager erlauterte beim Forum Sid die ist Referentin fiir Presse- und
Auswirkungen neuer Gesetze. Offentlichkeitsarbeit des IFK.

SH\V-Stand bel der
NMEDICA 2015
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Die Vergiitungen fiir physiotherapeutische Leistungen zwi-
schen den Ersatzkassen einerseits und den Regionalkassen
andererseits unterschieden sich nach Einschatzung des
Gesetzgebers zu sehr. Nach der Preisanpassungsklausel im
neuen § 125 Abs. 3 SGB V miissen daher von 2016 bis 2021
bundesweit schrittweise die Vergiitungen auf dem hochsten
Preisniveau des jeweiligen Vertragsgebietes aneinander ange-
glichen werden. Dabei darf sogar der Grundsatz der
Beitragssatzstabilitat (§ 71 SGB V), also die Begrenzung des
Ausgabenzuwachses auf die Steigerungsrate der beitrags-
pflichtigen Einnahmen der Mitglieder der Krankenkassen
(Grundlohnsumme), ausnahmsweise auBer Kraft gesetzt
werden. Und zwar dann, wenn die Bindung an die
Steigerungsrate der Grundlohnsumme verhindern wiirde,
dass die jeweilige Preisuntergrenze erreicht werden kann. Die
Anpassungsklausel kommt vor allem den Physiotherapeuten
zugute, die in Vertragsgebieten praktizieren, in denen die
Verglitungsunterschiede zwischen den einzelnen Kassenarten
besonders groB sind. Das sind die neuen Lander und Berlin
sowie Niedersachsen und Bremen. Weitere vergiitungsrele-
vante Regelungen fiir die Physiotherapie enthalt das
Versorgungsstarkungsgesetz nicht.

B Erfolg ja, Durchbruch nein

Der IFK und die anderen Heilmittelverbédnde hatten sich gemeinsam das
Ziel gesetzt, die Bindung der Verglitungsentwicklung an die Entwicklung der
Grundlohnsumme zu kappen. Das - die Beendigung der einnahmeorien-
tierten Ausgabenpolitik - ware der groBe Wurf, der Durchbruch gewesen.
Denn erst nach der Aufhebung des Grundsatzes der Beitragssatzstabilitat
existierte eine Ermachtigungsgrundlage dafilr, die bis heute aufgelaufenen
Vergltungsriickstande Schritt fir Schritt abzubauen und fiir die Zukunft
leistungsrechte Vergltungen zu vereinbaren. Die Realisierung der
Kernforderung ,gutes Geld fur gute Leistung” steht und fallt also mit der
Entkoppelung von Grundlohnsummenentwicklung einer- und Vergitungs-
entwicklung andererseits. Die ,heilige Kuh” Beitragssatzstabilitdt muss mit-
hin geschlachtet werden, damit die strukturelle Unterfinanzierung in der
Physiotherapie beseitigt werden kann. Halt die Politik hingegen am Primat
der Beitragssatzstabilitat fest, gibt es dafiir keine Chance.

In ihrem Koalitionsvertrag hat die GroBe Koalition sich zur leistungsge-
rechten Vergiitung der Gesundheitsfachberufe bekannt und die
Arbeitsgruppe Gesundheit der Unionsfraktion hat in einem Thesenpapier
sogar vorgeschlagen, den Grundsatz der Beitragssatzstabilitat fir den
Leistungssektor |, Heilmittel” aufzuheben. Die Branche durfte daher
hoffen, mit ihrem begriindeten Anliegen nicht nur auf offene Ohren zu
stoBen, sondern die Politik dazu zu bewegen, die Spielregeln so zu ver-
andern, dass die Arbeit in den physiotherapeutischen Praxen endlich
leistungsgerecht honoriert wird. Dieser Blitentraum ist indes auf der
Zielgeraden zerstoben; Koalition und BMG haben sich letztlich doch
daflr entschieden, die einnahmeorientierte Ausgabenpolitik im Bereich
der Heilmittelerbringung einstweilen fortzusetzen, obwoh! die Ausgaben
fur die Physiotherapie nur rund 2,8 Prozent der Gesamtausgaben der
GKV ausmachen. Die Politik hat also im letzten Moment die Weichen
falsch gestellt: Sie enthalt den Physiotherapeuten weiterhin eine leis-
tungs- und verantwortungsgerechte Vergiitung vor.

Damit werden der IFK und die anderen Heilmittelverbénde sich aber
nicht abfinden. Mithilfe renommierter Sachverstandiger soll auf die
strukturelle Diskriminierung der Branche hingewiesen werden. Der IFK
und die anderen Heilmittelverbande sind fest davon (iberzeugt, dass
diese objektive und neutrale Analyse wissenschaftlich belegen wird, dass
in der Physiotherapie ein strukturelles Verglitungsdefizit besteht.

Bundeswirtschaftsministerium
iNn Therapieberufen
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Sollten sichihre Einschatzungen bestatigen, werden die Heilmittelverbande
schon im Januar 2016 erneut mit der Forderung an die Politik herantre-
ten, die Bindung der Vergltung an die Entwicklung der Grundlohnsumme
aufzuheben.

Das, was sie erreicht haben, sollte man aber nicht kleinreden. Immerhin
profitiert eine ganze Reihe von Praxen davon, dass Verwerfungen im
Preisgeflige einzelner Vertragsgebiete durch die Preisanpassungsklausel mit
der Folge beseitigt werden, dass die Verglitung steigt. Dies wirkt sich insbe-
sondere in Ostdeutschland positiv aus, wo die Verglitungsunterschiede zum
Westen von bis 20 Prozent in den néchsten drei bis flinf Jahren ausgegli-
chen werden. Auch Bundeslander wie Bremen oder Niedersachsen profitie-
ren. Dort kdnnen Erhdhungen von ca. finf bis sechs Prozent erzielt werden.
Fir die betreffenden Praxen ist das mehr als nur ein Trostpreis.

Und: Aufgeschoben ist nicht aufgehoben. Die leistungsgerechte Ver-
glitung physiotherapeutischer Leistungen zu erreichen, war, ist und bleibt
das oberste Ziel des IFK. Das setzt allerdings zwingend voraus, dass
sachlich gerechtfertigte Honorierungsanspriiche nicht durch den
Grundsatz der Beitragssatzstabilitdt beschnitten bzw. ausgehebelt wer-
den. Der IFK wird in Sachen ,Entkoppelung” daher nicht locker lassen,
sondern entschlossen und konsequent alle sich bietenden Moglichkeiten
nutzen, sein zentrales Anliegen voranzutreiben.

widmet sich Fachkraftemangel

Das Bundeswirtschaftsministerium hat den Handlungsbedarf in der Heilmittel-
branche erkannt und aktuell eine Studie in Auftrag gegeben, in der die Situation
der Therapieberufe, Hebammen und Pflegenden analysiert werden soll. Im Fach-
beirat vertreten ist auch IFK-Vorstandsvorsitzende Ute Repschlager (Foto 5. v. r.).
Ein Zwischenbericht erfolgt in 6 Monaten, mit finalen Ergebnissen ist Anfang
2017 zu rechnen.

Ziel der Studie:
Angebotsstruktur und Nachfragepotenzial von Gesundheitsdienstleistungen
in den Gesundheitsfachberufen erfassen
Zukunftige Fachkrafteentwicklungen und -bedarfe bestimmen
Handlungsempfehlungen flir MaBnahmen gegen den Fachkraftemangel
sowie flr die kiinftige Gestaltung der Gesundheitsversorgung ableiten

Der IFK hofft, dass die Politik angesichts der zu erwartenden Studienergebnisse
endlich die enormen Probleme der Branche erkennt: den immer drastischeren
Fachkraftemangel, die hohe Fluktuation und die drohende Altersarmut.

M Blick in die Glaskugel

Zurzeit fahrt die GKV Defizite ein, die 2016 eine Reihe von Krankenkassen
dazu zwingen werden, ihren Zusatzbeitrag zu erhdhen. Der GKV-Spitzen-
verband rechnet mit durchschnittlichen Zusatzbeitragserhohungen von
0,2 bis 0,3 Prozentpunkten. Hohere Zusatzbeitrdge sind aber nicht po-
puldr. Und zwar weder bei den Kunden/Mitgliedern der Kassen noch bei
der Politik. Ehe es sich unter finanziellem Druck stehende Kassen mit
ihren Mitgliedern verscherzen und sie mit héheren Zusatzbeitragen wo-
moglich zur preisglinstigeren Konkurrenz vertreiben, legen sie sich lieber
mit den Leistungserbringern an. Der traumatische Massenexodus, den
einige von ihnen vor einigen Jahren nach der erstmaligen Erhebung von
Zusatzbeitragen zu verzeichnen hatten, hat bei allen Kassen tiefe Spuren
hinterlassen.

Man muss daher kein Prophet sein, um vorherzusagen, dass die betrof-
fenen Kassen sich unter dem Diktat des (Zusatz)Beitragssatzwettbe-
werbs mit Handen und FliBen dagegen strauben werden, dass die Politik
den Grundsatz der Beitragssatzstabilitat fir die Physiotherapie (iber das
GKV-VSG hinaus aufweicht oder gar aufhebt.

Zu guter Letzt finden 2017 Bundestagswahlen statt. ErfahrungsgemaB
wollen die Parteien ihren (potenziellen) Wahlern zumal in Wahljahren
aber lieber Wahlgeschenke machen, als ihnen - etwa flir hdhere Zusatz-
beitrage - noch tiefer in die Tasche zu greifen. Die aktuellen finanziellen
Rahmenbedingungen der GKV und wahlstrategische Uberlegungen der
Parteien sprechen dafir, dass die Politik bis zur Wahl aller Voraussicht
nach nicht weiter vom Grundsatz der Beitragssatzstabilitat abrlicken
wird. Hinzu kommt, dass sie, was die Physiotherapie anbelangt, das
Thema mit dem GKV-VSG soeben abgehakt hat und vermutlich nicht
gewillt ist, es in dieser Legislaturperiode erneut aufzugreifen.

Der IFK verfolgt daher die Strategie, den mittlerweile aufgelaufenen
Vergltungsriickstand noch einmal durch eine neutrale externe Expertise
zu belegen und das Ziel der Aufhebung des Grundsatzes der Beitrags-
satzstabilitat in der Physiotherapie durch geduldiges, konsequentes und
nachhaltiges Lobbying politisch am ,Kécheln” zu halten. Steter Tropfen
hohlt den Stein.

Peter Schmidt
ist Vorstandsberater
des IFK.




wissenschaft

Evidenz zur nicht-me

Be
Sc

Anika Guhr

nandlungc

neliMm kom
rom (CRP

| Klassische Physio- und Ergotherapie, Manuelle Lymphdrai-

AArmMenrZsync

@)

nage, Spiegeltherapie, ,,Graded Motor Imagery Program”
und taktiles Diskriminationstraining auf dem Priifstand.

B Einleitung

Das komplexe regionale Schmerzsyndrom (CRPS) zahlt zu den neuropathischen
Krankheitsbildern. Es ist gekennzeichnet durch einen schmerzhaften Zustand, der
zudem sensible, autonome, trophische sowie motorische Dysfunktionen einschlieBt.
Noch sind sowohl Pathophysiologie als auch Atiologie des CRPS unklar, wodurch es
nach wie vor sehr schwierig ist, klare Therapierichtlinien zu definieren. Die groBe
Klinische Variabilitat dieses Krankheitshildes und des entsprechenden Symptomen-
komplexes verhindert oftmals eine friihzeitige und prazise Diagnosestellung. Obwohl
es einige Leitlinien zur Diagnose und Behandlung von CRPS gibt [1, 2, 3], bleiben
viele Patienten unberiicksichtigt und kénnen ein chronisches CRPS entwickeln.

Welche aktuelle Evidenz gibt es dementsprechend zur nicht-medikamentdsen
Therapie bei CRPS? In dem systematischen Review werden die physio- und ergothe-
rapeutischen Interventionen auf ihre Effektivitdt hinsichtlich Schmerz und
Alltagsaktivitat geprift.

B Methodik

Die elektronischen Datenbanken Cochrane Library, Medline via PubMed und PEDro
wurden in dem Zeitraum vom 01.09.2013 - 01.11.2013 nach randomisierten kon-
trollierten Studien durchsucht. In derselben Zeit fand eine zusétzliche Handsuche
statt, die sich auf diverse Fachjournale und die Referenzliste der eingeschlossenen
Studien bezog (Tabelle 1).

Patients (Patienten) Patienten mit diagnostiziertem CRPS | und/oder

CRPS I

physiotherapeutische und/oder ergotherapeutische
Therapiemethoden

Intervention (Intervention)

Comparison (Vergleich) jegliche Art einer Kontrollbehandlung

positive sowie negative Effekte einer physio- und/
oder ergotherapeutischen Intervention hinsichtlich
Schmerz und/oder Alltagsaktivitat

Outcome (Ergebnisse)

Study (Studien) randomisierte kontrollierte Studien (RCTs) systema-

tische Reviews, die RCTs beinhalten

Tabelle 1: , PICOS-Schema”.

Mithilfe des PICOS-Schemas erfolgte diesbezliglich die Festlegung
der Ein- und Ausschlusskriterien. Somit wurden rein pharmakolo-
gische Studien und experimentelle Tierstudien ausgeschlossen.
Weitere Ausschlusskriterien waren Phantomschmerz, Riicken-
marksstimulation und andere chirurgische Eingriffe (wie Sympa-
thektomie). Einzelfallstudien und andere qualitativ schwache
Studien mit EvidenzTyp Il bis V (Expertenmeinungen etc.) wur-
den ebenfalls aussortiert.

Suchstrategie

Wahrend in den Datenbanken Cochrane Library und Medline via
PubMed eine genaue Suchterminologie angewandt wurde (siehe
Tabelle 2), erfolgte die Recherche bei PEDro mit dem alleinigen
Suchbegriff ,,complex regional pain syndrome”.

Primare variable Schmerzen

Die Reduzierung der Hyperalgesie stellt das Hauptziel in der
Behandlung von Patienten mit CRPS dar. Sowohl das verminder-
te BewegungsausmaB als auch die Einschrankung im Alltag resul-
tieren oftmals aus einem zu starken Schmerzgefihl.

Assessments zur Erfassung der Schmerzintensitdt waren der
McGill Pain Questionnaire (MPQ), die Neuropathic Pain Scale
(NPS), die verbale Rating-Skala (VRS), die aufgabenspezifische
numerische Rating-Skala (NRS) und die visuell-analoge Schmerz
skala (VAS).

Sekundare variable Alltagsaktivitat

Besonders bei einer Chronifizierung im Krankheitsprozess bleiben
Alltagsaktivitdten und berufliche Tatigkeiten oft stark beeintrach-
tigt, wodurch die Wiedereingliederung in den normalen Alltag und
die Zurtckerlangung der Unabhéangigkeit ebenfalls wichtige
Therapieziele darstellen. Zur Feststellung der Alltagsaktivitat wur-
den der Sickness Impact Profile (SIP), der modifizierte Greentest,
die aufgabenspezifische numerische Rating-Skala (NRS), der Wolf
Motor Function Test (WMFT), der Motor Activity Log (MAL) und
der Radboud Skills Questionnaire (RSQ) sowie der Radboud
Dexterity Test genutzt.
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Nummer Suchbegriffe Treffer
#1 complex regional pain syndrome [MeSH] 4.209
#2 reflex sympathetic dystrophy [MeSH] 3.056
#3 complex regional pain syndr* 1.897
#4 CRPS 1.291
#5 #1 OR #2 OR #3 OR #4 5.056
#6 physical therapy [MeSH] 119.357
#7 occupational therapy [MeSH] 9.844
#8 #6 OR #7 127.683
#9 #5 AND #8 581
#10 pain* 532.705
#11 disab* 232.602
#12 #10 OR #11 741.412
#13 #9 AND #12 389

Filter: randomized controlled trial 31

Tabelle 2: Darstellung der genauen Suchstrategie bei Medline via PubMed.

Bewertungsinstrument PEDro-Skala

Die eingeschlossenen randomisierten kontrollierten Studien wurden mithilfe der PEDro-Skala hin-
sichtlich ihrer methodischen Qualitat bewertet. Uber die Giiltigkeit und Aussagekraft der PEDro-
Skala wird zwar viel diskutiert, jedoch stellt sie ein sehr einfaches und handliches Mittel zur
Klassifizierung von Studien dar, welches auch schnell durchzufihren ist. De Morton [4] konnte
Uberdies in ihrer Arbeit nachweisen, dass die PEDro-Skala ein valides Messinstrument bildet, um
die methodische Qualitat von klinischen Studien zu bewerten.

B Ergebnisse

Die elektronische Suche in den medizinischen Datenbanken erzielte insgesamt 125 Treffer.
Zusatzliche 17 Studien konnten durch die Handsuche ermittelt werden. Letztendlich wurden von
25 Arbeiten die Volltexte herangezogen. Diese beinhalteten 15 randomisierte kontrollierte Studien
und zehn Reviews, darunter ein Cochrane-Review. Davon konnten insgesamt zwolf Arbeiten in die
Auswertung miteinbezogen werden (siehe Abbildung 1, folgende Seite).

Probanden

Alle Teilnehmer der einbezogenen Studien hatten die klinisch gestellte Diagnose eines CRPS |.
AuBer Uher et al. [5] und Moseley et al. [6] untersuchten alle anderen Autoren ein CRPS | an der
oberen Extremitat. In den Studien von Cacchio et al. [7, 8] befanden sich die Probanden zusétzlich
im Zustand nach einem Schlaganfall.

Das Mindestalter aller eingeschlossenen Teilnehmer war 18 Jahre. Im Allgemeinen wurden nur
sehr wenige Patienten in den jeweiligen Studien erfasst, sodass keine Arbeit eine représentative
Aussagekraft widerspiegelt.
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systematische Datenbankrecherche:

Cochrane Libary n=61 systematische Handsuche:
PubMed n=31 n=17
PEDro n=33
L Ergebnisse der gesamten Suche: 4
n =142
Ausschluss durch
Titel:
n=285
Ausschluss durch
Dopplung:
n=17
40 Studien

in engerer Auswahl

nach Lesen des Abstracts
ausgeschlossene Studien:
n=15

25 Volltexte
bestellt

Auschluss aufgrund des
Studiendesigns:
n=13

12 randomisierte kontrollierte
Studien fiir die Bachelorarbeit
eingeschlossen

Abbildung 1: Flussdiagramm der systematischen Literaturrecherche.
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Interventionen

Insgesamt wurden fiinf unterschiedliche Behandlungsmethoden in den
Studien ermittelt. Dies waren die Manuelle Lymphdrainage [5, 9], die allge-
meine Physio- und Ergotherapie [10, 11, 12], die Spiegeltherapie [7, 8] und
das ,Graded Motor Imagery Program” [13, 14, 15] sowie das taktile
Diskriminationstraining [6, 16].

Der Behandlungsaufbau bei Uher et al. [5] bestand sowohl fiir die Kontroll-
gruppe als auch fiir die Experimentalgruppe aus einer Einzelkrankengymnastik
(30 Min.). Dartiber hinaus bekam die Interventionsgruppe im Anschluss der
Physiotherapie eine 30-minitige Manuelle Lymphdrainage (nach Vodder).
Dies wurde dreimal wochentlich Uber eineinhalb Monate durchgefiihrt. Eine
zusatzliche Kompression war kein Bestandteil der Therapie. Die Behandlung
wurde fir alle Probanden in beiden Gruppen von derselben Therapeutin
durchgefiihrt. Die Experimentalgruppe bei Duman et al. [9] erhielt ebenfalls
zusatzlich zur laufenden physikalischen Behandlung eine Manuelle Lymph-
drainage (45 Min., fiinfmal wochentlich (iber drei Wochen).

In den Oerlemans*-Studien [10, 11, 12] beinhaltete die Kontrollgruppe die
Zusammenarbeit mit einem Sozialdienst. Die Betroffenen hatten somit die
Méglichkeit, einen Ansprechpartner fiir inre Angste und Sorgen zu finden.
AuBerdem erhielten sie allgemeine Informationen zur Aufklarung tber CRPS
und Uber ein angemessenes Schmerzverhalten. Zu den Behandlungs-
merkmalen der physiotherapeutischen Intervention gehorten u. a. Ent
spannungsiibungen, Massage, Elektrotherapie (z. B. transkutane elektrische
Nervenstimulation (TENS)) und diverse krankengymnastische Ubungen
(Kompensationsmechanismen und verbesserte Korperstellung). Die Ergo-
therapie umfasste die Hand- bzw. FuBschienenversorgung, die Desensibili-
sierung mittels eines taktilen und propriozeptiven Trainings sowie Ubungen
zur Verbesserung der Alltagsaktivitat.

Bei Cacchio et al. [7, 8] unterzogen sich sowohl die Interventions- als auch
die Kontrollgruppe einem vierwéchigen konventionellen Schlaganfall-Rehabili-
tationsprogramm. Dieses setzte sich aus wachentlich fiinf Therapieeinheiten
zu je einer Stunde zusammen. Die Experimentgruppe erhielt zusatzlich 30
Min. Spiegeltherapie in den ersten zwei Wochen. In den beiden letzten
Wochen wurde die spiegeltherapeutische Behandlungsdauer auf eine Stunde
erhoht. Wahrend die Probanden in das Spiegelbild ihrer nicht betroffenen
Extremitat sahen, sollten verschiedene Bewegungen ausgefiihrt werden. Dies
beinhaltete die Flexion und Extension der Schulter, des Ellenbogens und des
Handgelenks sowie die Pro- und Supination des Unterarms. Die Durch-
flihrungsgeschwindigkeit der vorgegebenen Ubungen konnte vom Probanden
selbst bestimmt werden. Jedoch erhielten sie kein zusétzliches verbales
Feedback.

Moseleys , Graded Motor Imagery Program” [13, 14, 15] bestand aus drei
unterschiedlichen Phasen, welche jeweils zwei Wochen andauerten. Als
Erstes setzte die Erkennung der Hand- bzw. FuBlateralitaten ein. Dabei wur-
den den Probanden digitale Abbildungen von Handen oder FliBen gezeigt.

Die Teilnehmer mussten so schnell wie moglich mit dem Driicken eines
Knopfes antworten, um welche Kérperseite es sich handelte. Des Weiteren
sollte diese Ubung dreimal (entspricht ca. 10 Min.) jede Stunde am Tag
wiederholt werden. Die zweite Phase beinhaltete das Vorstellen von
Bewegungen. Hierbei erhielten die Probanden Bilder von der betroffenen



Seite und sollten gedanklich mit ihrer Hand/ihrem FuB die abgebildete
Position einnehmen. Auch in dieser Phase erfolgte die Behandlungsdosis
dreimal stiindlich (entspricht ca. 15 Min.). In den letzten zwei Wochen wur-
den Spiegelbewegungen durchgefiihrt. Diese bezogen sich erneut auf Bilder,
in denen einfache Bewegungen dargestellt wurden. Die Probanden sollten
zehnmal langsamer die abgebildeten Bewegungen mit beiden Handen bzw.
FiBen einnehmen. Wahrend der Behandlung war die betroffene Seite be-
deckt und die Aufmerksamkeit lag in der Beobachtung des Spiegelbildes.

Das Zwei-Punkte-Diskriminationstraining [6, 16] beruhte auf der Durch-
fihrung nach Moberg [17]. Es stellte eine Differenzierung verschiedener
taktiler Reize dar. Dabei wurde die Distanz zweier Stimuli so weit vergroBert,
bis der Proband zwei Punkte anstelle eines einzelnen Stimulus wahrnehmen
konnte.

Hauptergebnisse der Interventionen

Hinsichtlich der Alltagsaktivitdt gab es zwar bei Moseley [13, 15] eine
Verbesserung, jedoch konnten im Allgemeinen keine signifikanten Effekte
aufgezeigt werden.

Die Spiegeltherapie findet auch in der Behandlung von CRPS zunehmend
Anklang. Wie die Studien von Cacchio et al. [7, 8] und Moseleys ,Graded
Motor Imagery Program” [13, 14, 15] zeigen, werden mittels Spiegeltherapie
die Schmerzen ebenso beim CRPS positiv beeinflusst. Duman et al. [9] und
Uher et al. [5] haben in ihren Arbeiten aufgezeigt, dass eine Manuelle
Lymphdrainage zwar eine resorptionsfordernde Wirkung auf das Odem hat.
Dennoch stellten sich im Gruppenvergleich zur allgemeinen Physiotherapie
keine signifikanten Unterschiede hinsichtlich Schmerz und Verbesserung
der Beweglichkeit heraus.

Auch das taktile Diskriminationstraining von Moseley et al. [6, 16] erzielte
positive Erfolge bezliglich der Schmerzintensitét.

In den Studien von Oerlemans et al. [10, 11, 12] konnte die Wirkung von
Ergo- und Physiotherapie zwar im Vergleich zur Kontrollgruppe aufgezeigt
werden, jedoch verflog der Effekt nach zwélf Monaten. Dies bezog sich so-
wohl auf das Schmerzverhalten als auch auf die Verbesserung der
Alltagsaktivitat.

Metaanalyse Schmerz

Die Metaanalyse (Abbildung 2) beziiglich der Schmerzintensitat (posttreat-
ment) zeigte einen klinisch moderat bis stark relevanten sowie statistisch
signifikanten Effekt von -1,46 (95% Kl = -2,18 bis -0,73) zugunsten der
angewandten physio- und ergotherapeutischen Interventionen.

Dabei waren die verwendeten Schmerz-Assessments die visuell-analoge
Schmerzskala (VAS) sowie die numerische Rating-Skala, die Neuropathic
Pain Scale (NPS) und der McGill Pain Questionnaire.

Wegen einer fehlenden Gruppenvergleichbarkeit zwischen den ange-
wandten Interventionen konnte Moseleys Studie [14] nicht in die
Metaanalyse eingeschlossen werden. Uher et al. [5] musste ebenfalls aus-
geschlossen werden, da in der Arbeit keine Punkt- und StreumaBe fiir den
Parameter Schmerz angegeben wurden und diese auch aus keinem Dia-
gramm abgelesen werden konnten.

m Hauptergebnisse

Cacchio
2009a

Cacchio
2009b

Duman
2009

Moseley
2004

Moseley
2005

Moseley
2006

Moseley
2008

Moseley
2009

Oerlemans
19993,
1999b,
2000

Uher
2000
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Spiegeltherapie: signifikante Verbesserungen in allen Schmerz-
scores nach Behandlung und auch im 6-monatigen Follow-up
im Vergleich zur Kontrollgruppe

Spiegeltherapie-Gruppe hat die besten Ergebnisse beziiglich
Schmerzreduktion; nach Cross-Over verbesserte sich auch
die Schmerzintensitat in der Kontrollgruppe

Verbesserung VAS in beiden Gruppen; im Follow-up keine
signifikanten Unterschiede

Verbesserung aller drei Parameter fiir GMI: keine Veranderung
in der Kontrollgruppe, aber nach Wechsel in GMI Ver-
besserung in allen drei Variablen

Reihenfolge der einzelnen Komponenten entscheidend flr

Behandlungserfolg:

® imaginare Bewegungen nach der Erkennung der Hand-
lateralitaten

W Spiegeltherapie nach imaginaren Bewegungen

bei MIP signifikante Verbesserung in der VAS und im NRS
nach der Behandlung und im Follow-up nach 6 Monaten

Diskriminationstraining zweier taktiler Stimuli, Einfluss auf
VAS, NRS und TPD; alleinige taktile Stimulation hatte keinen
Effekt

Veranderungen im Ruheschmerz:

m kurz nach der Behandlung , Facing/Skin"-Kondition bes-
sere Ergebnisse als unter den anderen drei Bedingungen
(nicht signifikant); im 2-Tage-Follow-up gleiche Schmerz
intensitat zurlickgekehrt

Schmerzverringerung bei PT und ET im Vergleich zu SD nach
3 und 6 Monaten; nach 12 Monaten Follow-up keine signifi-
kanten Unterschiede; keine Gruppenunterschiede in der
Verbesserung der Alltagsaktivitat (beziiglich RSQ)

Verbesserungen beziiglich AROM, Odem und Temperatur in
beiden Gruppen; keine signifikanten Gruppenunterschiede

Tabelle 3: Hauptergebnisse der Interventionen. AROM = aktives BewegungsausmaB,
ET=Ergotherapie, GMI = Graded Motor Imagery, PT = Physiotherapie, MIP = Motor
Imagery Program, NPS = Neuropathic Pain Scale, NRS = numerische Rating-Skala, RSQ
= Radboud Skills Questionnaire, SD = Sozialdienst, VAS = visuell-analoge Schmerzskala.
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_ Experimentalgruppe |Kontrollgruppe
Study or Subgroup Mean | SD | Total Mean | SD | Total
Cacchio 2009a 43 25 24

Cacchio 2009b 148 45 8 75.6 1156 16

Duman 2009 50 17.1 18 49 1925 16
Moseley 2004 275 3 7 39 3 6
Moseley 2006 -18 20 17 -8 18 19
Moseley 2008 24 16 13 52 16 13
Moseley 2009 6.1 27 10 2 22 10
Oerlemans 1999, 2000 50.5 31.5 88 68 274 47
Total (95 % Cl) 185 151

Heterogeneity: Tau? = 0.83; Chi2 = 48.20, df = 7 (P < 0.00001); 12 = 85 %
Test for overall effect Z = 3.92 (P < 0.0001)

Abbildung 2: Metaanalyse flr den Parameter Schmerz.

Aufgrund wenig vergleichbarer Daten konnte keine ausreichende Metaanalyse
bezliglich des sekundéren Parameters Alltagsaktivitat erstellt werden.

B Diskussion

Obwohl explizit nach randomisierten kontrollierten Studien gesucht wurde,
zeigten viele der eingeschlossenen Arbeiten entscheidende Mangel auf. Nur
Uher et al. [5] und Cacchio et al. [7] flihrten neben einer zufalligen Verteilung
der Probanden auch eine verborgene Zuordnung durch (Selektionsbias). Eine
ungenaue Angabe (iber die Gesamtdauer der Interventionen und deren Be-
handlungshaufigkeiten (Performance-Bias) lag bei den Oerlemans-Studien
(10, 11, 12] vor und erschweren eine Interpretation der Ergebnisse. Dadurch
sind die genauen Effekte der Behandlungsmethoden kaum erfassbar. Ein
weiterer Kritikpunkt bildet die unzureichende Darstellung der Messwerte. In
den Studien von Moseley [13, 14, 16] gab es keine konkreten Angaben Uber
Mittelwerte und deren Standardabweichung, sodass die Effekte nur in gra-
fischen Abbildungen enthalten waren.

Des Weiteren sind ebenfalls bei Moseley [6, 14, 16] die gewahlten Kontrollen
in Frage zu stellen, da mitunter die gleichen therapeutischen Elemente wie in
der Experimentalgruppe vorkamen. Dies erschwert zunehmend sowohl eine
Gruppenvergleichbarkeit zum Studienbeginn als auch die Gegenliberstellung
der Behandlungsinhalte in der Studienauswertung. Aufgrund dieser zahl-
reichen methodischen Méangel liegt wahrscheinlich eine Uberschatzung der
untersuchten Therapieformen vor. Weitere randomisierte kontrollierte Studien
sind notwendig, um préazisere Effekte in der Behandlung von CRPS zu errei-
chen. Um dabei eine bessere Ubertragbarkeit der Ergebnisse zu erzielen, ist
die Anwendung in einer groBeren Stichprobe notwendig.

B Ausblick in die Praxis

Das ,Graded Motor Imagery Program” (GMI) von Moseley und weitere
Elemente der Spiegeltherapie stellten sich als wirkungsvoll heraus [13, 14,
15]. Jedoch konnen diese Erfolge oft von der Umsetzung im Klinischen Alltag
abweichen. Johnson et al. [18] filhrte in zwei vergleichbaren Krankenhdusern
in GroBbritannien ein prospektives Audit des GMI durch. Dabei konnte nur bei
drei der 32 Probanden eine Halbierung der Schmerzen festgestellt werden.
Diese Resultate stehen in einem starken Kontrast zu den bislang veroffentlich-

Std. Mean Difference | Std. Mean Difference
Weight IV, Random, 95 % ClI 1V, Random, 95 % Cl

148%  -1.21 [1.83,-0.59]
73%  -5.94 [7.97,3.92] —
145% 0.5 [0.62, 0.73] +
75%  -3.57 [5.54, -1.59] —
145% 052 [115,0.15] -
131%  -1.69 [2.61,-0.78] -
124%  -1.59 [2.63, -0.56] -
159% 058 [094,-0.22] -
1000%  -146 [2.18,-0.73] e
10 5 0 5 10
Bromenal  Rovraie

ten Studien von Moseley [13, 14, 15]. Eine mégliche Ursache filr diese
Diskrepanz konnten die abweichenden Durchfiihrungen im Vergleich zu
dem Behandlungsprotokoll der verdffentlichten Arbeiten sein. Demnach
gab es in der Studie von Johnson et al. [18] einen geringeren Kontakt zu
den Therapeuten und auch die Therapiefrequenz wurde herabgesetzt.
Wahrend bei Moseley [13, 14, 15] die Probanden rund neunmal taglich
die Ubungen vollzogen, konnte diese hohe Dosis im Audit nicht durchge-
fuhrt werden. Diese recht hohe Behandlungsintensitat setzt wiederum
eine groBe ,Compliance” der Probanden voraus. Es stellt sich also zu-
kiinftig die Frage, wie effektiv sich Moseleys GMI in den Klinischen Alltag
integrieren lassen wird.

AuBerdem sollten weitere Interventionen wie die ,,Pain Exposure Physical
Therapy” (PEPT) in Betracht gezogen werden. Diese Therapieform basiert
ebenfalls auf der Hypothese, dass Nozizeption ungleich der Schmerz-
wahrnehmung ist. Das primare Ziel bildet die Wiederherstellung der kor-
tikalen Reprasentation. AuBerdem liefert es GegenmaBnahmen fiir den
Nichtgebrauch der betroffenen Extremitdt und hemmt unglinstige
Schmerzvermeidungsstrategien. Es wird dabei stets Uber die Schmerz-
grenze hinaus gearbeitet, wobei auch eine Verstarkung der Beschwerden
toleriert wird. Hauptinhalte der PEPT bilden progressiv-ansteigende
Ubungen, eine Desensibilisierung tiber Eigenmassage und die Fortfiihrung
der Therapie als Hauslbungsprogramm (van de Meent et al.) [19].
Wahrend der Handsuche wurden drei Arbeiten (Ek et al. [20]; van de
Meent et al. [19]; Barnhoorn et al. [21]) ermittelt, die diese Therapieform
untersucht haben.

Jedoch konnten die gefundenen Studien aufgrund von zu geringer
Qualitat nicht in die Auswertung eingeschlossen werden. Nichtsdestotrotz
konnte diese Methode eine weitere vielversprechende Alternative in der
Behandlung von CRPS darstellen.

Van de Meent et al. [18] gab in seiner Arbeit eine erhebliche Verbesserung
in der Schmerzintensitat an. Dabei konnte der Score der visuell-analogen
Schmerzskala (VAS) von durchschnittlich 58.2 zu Beginn auf 38.2
Punkte nach der Intervention verringert werden. Im Zusammenhang mit
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CRPS an der unteren Extremitét traten signifikant positive Effekte bezlig-
lich des Timed-up-and-go-Tests und des 10-Meter-Gehtests auf. Diese
Ergebnisse sind jedoch aufgrund der kleinen Stichprobe ebenfalls kritisch
zu bewerten. Sowohl das Fehlen einer Kontrollgruppe als auch die
Auswertung ohne einen externen Gutachter erschweren eine objektive
Einschatzung der Resultate. Um die positiven Effekte der PEPT weiter zu
bestatigen, sind randomisiert kontrollierte Studien erforderlich. Angesichts
der aggressiven Form dieser Behandlung erfordert es aber auch hier
einer sehr hohen ,Compliance” des Probanden. Obwohl die bisher publi-
zierten Arbeiten von van de Meent et al. [18] und Ek et al. [19] (ber die
PEPT positive Erfolge aufzeigen, représentiert es keine allgemeine
Standardtherapie fiir CRPS und ist nur auf eine sehr begrenzte
Patientengruppe anwendbar.

Bl Fazit

Die physio- und ergotherapeutischen Therapiemethoden haben einen
positiven Einfluss beziiglich des Schmerzverhaltens bei CRPS. Welche der
einzelnen Interventionen aus diesem Bereich iberlegen ist, konnte jedoch
nicht geklart werden.

Nach wie vor stellt die Behandlung von CRPS eine groBe Herausforderung
fir alle Beteiligten dar. Die Komplexitat des Erscheinungsbildes und die
Vielzahl an auslésenden Faktoren erschweren eine einheitliche Therapie.
Dadurch kdnnte die Festlegung einer allgemeinen Standardtherapie auch
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zukiinftig eher unwahrscheinlich sein. Eine ganzheitliche Behandlung mit
einer interdisziplinaren Zusammenarbeit und einem multimodalen Ansatz
steht weiterhin im Vordergrund. Das zunehmende Verstandnis einer kor-
tikalen Beteiligung in diesem Zusammenhang kdnnte zukiinftig den Weg
fUr innovative Interventionen liefern.

Um prézisere Effekte in der Behandlung aufzeigen zu kénnen, sind wei-
tere randomisierte kontrollierte Studien notwendig. Diese sollten sich
nicht nur auf das CRPS | begrenzen, sondern auch Patienten mit CRPS |I
einschlieBen. Von groBer Bedeutung ist hierbei die Anwendung der
Intervention in einer gréBeren Stichprobe, um eine bessere Ubertragbarkeit
der Ergebnisse zu erreichen. AuBerdem werden besonders Studien Uber
ein CRPS bei Kindern benétigt. Hierbei stellt sich die Frage, ob die gege-
benen Therapiemethoden auch auf das kindliche CRPS (ibertragbar oder
ob andere Behandlungsformen anzuwenden sind.

Anika Guhr, B.Sc.

ist zweite Preistragerin des
IFK-Wissenschaftspreises 2014

im Bereich , Literatur- und
Ubersichtsarbeiten/Konzeptentwicklung”.

Eine Literaturliste ist in der IFK-Geschéftsstelle erhéaltlich.

Beratung I Marketing

TIVSCHUTZ

rzungen — mit dem AktivSchutz flr lhre Abrechnung:
ngs-Check nehmen wir Ihre Belege genau unter die Lupe

d bieten Ihnen sogar eine Zahlungsgarantie!* Ein weiteres Plus fir
mehr Zeit und Sicherheit: unser Codierungs- und Taxierungsservice.
Und auch bei der Privatabrechnung greift der AktivSchutz: mit dem

1kassoservice.

*e




wissenschaft

Evidenz-Update:

Patrick Heldmann

NMultiple Sklero
Mobil bleiben — oh

B Hintergrund

Multiple Sklerose (MS) ist eine chronische Erkrankung
des zentralen Nervensystems (Gehirn und Ricken-
mark). Laut WHO sind weltweit schétzungsweise
2,5 Millionen Menschen daran erkrankt. Die Er-
krankungshaufigkeit steigt mit der geografischen
Entfernung zum Aquator an. Hierzulande leben ca.
130.000 MS-Erkrankte. Die Erstdiagnose wird in der
Regel zwischen 20 und 40 Lebensjahren gestellt und
Frauen erkranken doppelt so haufig wie Manner.

B Studien belegen:
Physiotherapie hilft

Eine kirzlich veroffentlichte Meta-Analyse (Pearson et
al. 2015) untersuchte, inwiefern Ubungen die Geh-
fahigkeit von Patienten mit MS verbessern. Es wurden
13 Studien fiir die Meta-Analyse beriicksichtigt. Die
Forscher aus Australien fanden heraus, dass Ubungs-
therapie zu einer signifikanten Verbesserung der
Gehgeschwindigkeit und Gehausdauer sowie zu einer
Verlangerung der Gehdistanz bei Patienten mit MS
fihrt. Die Gehgeschwindigkeit wurde mit dem 10-m
Gehtest gemessen, die Ausdauer mit dem 2-Minuten-
und 6-Minuten-Gehtest erhoben. Dieser zeigte auch
eine verbesserte Gehdistanz. Die durchgefiihrten
Ubungsinterventionen umfassten Ausdauer- und
Krafttraining sowie Training im Wasser. Trainingsformen
wie Laufbandtraining, Vibrationstraining, roboteras-
sistiertes Training oder MaBnahmen, die durch Ergo-
therapeuten durchgefiihrt wurden, blieben in der
Studie unberiicksichtigt.

Forscher aus Hannover untersuchten in einer randomi-
sierten, kontrollierten Studie (RCT) den Effekt eines
kurzzeitigen Ubungsprogramms - bestehend aus Aus-
dauer- und Kraftiibungen - auf die Ausdauerkapazitét
und die Maximalkraft bei Erwachsenen mit MS (vgl.
Kerling et al. 2015). Alle Teilnehmer durchliefen ein

Physiotherapie verbessert die Muskelkraft und Mobilitat im Alltag.
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SE

ne Nebenwirkungen

dreimonatiges Trainingsprogramm mit zwei Einheiten pro Woche. Die ME 16. -
Probanden wurden in zwei Gruppen randomisiert. Eine Gruppe kom- - i
binierte das Ausdauertraining (20 Min. Ergometer) mit dem geratege-

stitzten Krafttraining an verschieden Trainingsgeraten (20 Min., 7
2 Satze a 10-15 Wiederholungen). Die zweite Gruppe fiihrte ein =
40-minUtiges Ausdauertraining an verschiedenen Ausdauergeraten

durch. Die Forscher fanden heraus, dass sich in beiden Gruppen eine

verbesserte aerobe Kapazitdt und Maximalkraft der Betroffenen ein-

stellte.

3
B Physiotherapie - \ A

Effektiv ohne Nebenwirkung N .
Wie bereits friihere Studien (vgl. u. a. Rietberg 2011) konstatierten, o |
gibt es auch in den oben vorgestellten Studien Evidenz, dass Ubungs- L
therapie bei Patienten mit MS hilft. In der Meta-Analyse von Pearson

(2015) zeigte sich, dass durch die vom Physiotherapeuten ausge-

fihrten Ausdauer- und Kréaftigungstibungen eine Verbesserung wich-

tiger Gangparameter resultiert. Interessant ist bei dieser Studie, dass

bei dem Ubungsprogramm auf technische Unterstiitzung verzichtet | ',u —
wurde. Bei der RCT von Kerling et al. (2015) muss man kritisch fra-

gen, ob die Verbesserung der aeroben Kapazitat und Maximalkraft fir

den Patienten bedeutsame Endpunkte darstellen. Darlber hinaus ﬁ
fehlt bei dieser Studie eine Kontrollgruppe. Dennoch ist Ubungstherapie
bei MS-Patienten das Mittel der Wahl und sollte vom Physiotherapeuten
angewendet werden. Es gibt derzeit aber noch keine Evidenz, dass
spezifische Ubungsprogramme erfolgreicher sind als andere. Sicher
ist in jedem Fall, dass die vom Physiotherapeuten angewendeten f Q i ] . T
Ubungen keinerlei schadliche Effekte fir die Patienten transportieren i hf‘" -
(vgl. Rietberg 2011). i o 4=

E;'H'EI MADE
Tl
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Ganzheitliches Eig

Klaas Stechmann

Faszien sind seit einigen Jahren im Fokus der
Physiotherapie und zunehmend auch durch
Medienberichte in der Offentlichkeit vertreten.
Durch dieses Interesse sind zahlreiche neue
Behandlungsmethoden entstanden. Altere,
teils vergessene Methoden werden neu bewer-
tet. Die Faszienforschung der jiingsten Zeit
liefert neue Erkenntnisse, die den Fokus auf
bestimmte Eigenschaften des Bindegewebes
legten. So sind die Fahigkeit zur Kraftiiber-
tragung, Schmerzsensorik, Kontinuitat und
Elastizitat die besonderen Faktoren, die zu
einem gesunden Funktionieren des Organis-
mus beitragen. Mit gezielten Ubungen lassen
sich diese und weitere Eigenschaften hand-
lungsorientiert therapieren, um Schmerzen zu
reduzieren.

Das folgende Behandlungsbeispiel zeigt, wie mit einfachen
Eigenlibungen eine ganzheitliche Behandlung erfolgen kann. Auf
folgende Aspekte wird dabei eingegangen:

M Der kognitive Aspekt wird berticksichtigt, d. h. der Patient wird
sich des Ortes, der Qualitdt und der Beeinflussbarkeit seiner
Schmerzen bewusst.

M Der Patient kann sich selbst ,untersuchen”.

B Um nicht nur lokal am Ort des Schmerzes zu arbeiten, werden
die betroffenen myofaszialen Ketten weiter entfernter
Abschnitte miteinbezogen.

B Bei bestimmten Pathologien wird der entsprechende
Wirbelsaulenabschnitt mitbehandelt.

B Eswird eine Selbstmassage mit Schaumstoffrollen oder Béllen
ausgefiihrt.

B Die Elastizitdt des Bindegewebes wird gefordert.

B Ganzkorperliche Dehnungen lassen erkennen, an welchen
Stellen der Korper Behandlungsbedarf hat.

B Nach der Behandlung wird ermneut eine Untersuchung ausge-
fuhrt, durch die der Patient die unmittelbaren Veranderungen
wahrnehmen kann.

B Die positiven Veranderungen werden bewusst gemacht und
unterstiitzen auf kognitive Weise den Heilungsverlauf.

Das praktische Vorgehen wird hier an dem Beispiel des
Fersensporn erklart. Typische Symptome sind stechende oder
ziehende Schmerzen an der FuBsohle bzw. am Kalkaneus, der
besonders nach Ruhephasen oder bei (sportlicher) Belastung
auftritt. Die Beschwerden bei Plantarfaszitis dhneln denen eines
Fersensporns und beide Krankheitsbilder gehen haufig miteinan-
der einher.

Faszienb

Praktische Untersuchung und Wahrnehmung

Die praktische Untersuchung besteht aus einigen einfachen Bewegungen, die in weni-
ger als einer Minute ausgefihrt werden koénnen. Zusatzlich ist der Aspekt der
Wahrnehmung wichtig.

Ausfiihrung:

W Stehen und Gehen auf den Zehenspitzen, Hacken, FuBauBenkanten und
FuBinnenkanten

W Stehen auf einem Bein

B Huipfen auf beiden und auf einem Bein

B Zuhalten beider Ohren wahrend des Gehens und Fokussierung auf das sich im
Kérper ausbreitende Gerausch

B Beugung nach vorne mit durchgestreckten Knien

Wichtig ist die bewusste Wahrnehmung von Schmerzen oder Einschrankungen wah-
rend der Bewegung. Wahrend der Patient die Untersuchungsbewegungen ausfiihrt,
sollte er auf Folgendes achten:

I Bei welchen Bewegungen tut es weh? Bei jedem Schritt oder nur bei bestimmten
Provokationen?

B Wo tut es weh? Wo wird der Schmerz empfunden?

B Werden die FiBe symmetrisch bewegt und abgerollt? Besteht ein Unterschied

zwischen rechtem und linkem FuB?

Wie klingen die FiiBe beim Aufsetzen? Ist eine Seite lauter als die andere? (Ggf.

kann sich der Patient beide Ohren zuhalten, um die Gerdusche des Gehens we-

sentlich deutlicher wahrzunehmen.)

Der Patient wird aufgefordert, sich die wahrgenommenen Empfindungen zu mer-

ken, um diese nach der Behandlung erneut zu iberprtifen.

Behandlung

M Rollen

Die Benutzung von Rollen oder Ballen kann unspezifisch oder sehr gezielt angewandt
werden. Die Schaumstoffrollen sind belastungsstabil, auch bei hdherem Kérpergewicht.
Der Patient stellt sich mit beiden FuBsohlen auf die Rolle und setzt langsam FuB vor
FuB, so dass er vorwarts und riickwarts rollt. Falls nétig, kann er sich mit den Handen
irgendwo abstiitzen.

B Globales Rollen der FiiBe
Die Ubung eignet sich zur unspezifischen Vorbereitung bei Beschwerden des FuBes und der
unteren Extremitét und kann fir 2 bis 3 Minuten ausgefiihrt werden (s. Abb. 1).

B Gezieltes Rollen des FuBes
Fir die gezielte lokale Behandlung kann man kleine Bélle, etwa einen Golf- oder
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enprograrmrm zZunmr
ehandlung e

Flummiball benutzen. Die lokale Stimulation mobilisiert sémtliche FuBgelenke, entspannt die
Muskulatur, dehnt die Faszien und stimuliert gleichzeitig Reflexpunkte. Besonders wichtig ist
das langsame und aufmerksame Vorgehen. Es wird nur wenige Zentimeter pro Atemzug ge-
rollt.

Maogliche Variationen zum Rollen:

B FuB in Langsrichtung von der Ferse zu den Zehen

B FuBgewdlbe quer

B Punktueller Druck, besonders an den Ansatzpunkten der Ferse und der MittelfuBknochen

Der Patient kann jede Richtung etwa zehnmal ausrollen und langer an punktuellen
Empfindlichkeiten verweilen.

© Rollen der Wade

Im Sinne der ganzkorperlichen Kontinuitdt werden nicht nur die von Schmerz betroffenen
Bereiche behandelt, sondern auch weiter entfernte Regionen. Laut des Konzepts der anato-
mischen Zuglinien von Myers (2010) setzen sich die Muskeln der FuBsohle tiber den M. triceps
surae in einer myofaszialen Kette bis zum Schédel fort. Fiir eine ganzheitliche Behandlung
sollten die zu dieser Kette gehérigen Muskeln - je nach Bedarf - ebenfalls mitbehandelt wer-
den. Exemplarisch wird hier auf die Behandlung der Wade eingegangen.

Abb. 1: Stellen Sie sich mit beiden FiiBen auf die Rolle und
bewegen Sie sich zentimeterweise vorwérts und rickwarts.

Ausflihrung: Zum Ausrollen der Waden platziert der Patient die Waden im Langsitz auf der
Rolle. Durch den Druck seiner Hande kann er sich auf der Rolle vorwarts und riickwarts
schieben. Je nach gewlinschter Intensitét kdnnen Sie eine Wade einzeln oder beide gleich-
zeitig behandeln sowie Ihr GesaB am Boden lassen oder abheben. Wichtig ist auch hier das
langsame und aufmerksame Vorgehen (Abb. 2).

® Rollen und Mobilisation der Lendenwirbelsaule

Die Lendenwirbelsaule sollte aus mehreren Grinden mitbehandelt werden. Zum einen ist
sie Bestandteil der eben erwahnten dorsalen myofaszialen Kette, wodurch Verkiirzungen
oder Spannungsmuster an die Beine weitergeleitet werden kénnen. Zum anderen innervie-
ren die Spinalnerven von L5 und S1 wichtige Muskeln des Unterschenkels und der
FuBsohle. Eine Mobilisation durch die Rolle kann dazu beitragen, dass Wirbelsegmente und
die dazugehdrigen Spinalnerven besser funktionieren.

R P

Abb. 2: Rollen der Wade.

Ausfiihrung: Der Patient legt sich mit der Lendenwirbelséule quer auf die Rolle. Die Beine
werden angestellt und der Oberkorper vom Boden abgehoben. Durch den Schub der Beine
kann der Patient sich auf der Rolle vor- und zurlickbewegen. Um die seitlich der Wirbelséule
gelegenen Muskelpartien besser zu erreichen, kann der Oberkorper auf der Rolle leicht zur
jeweiligen Seite verlagert werden (Abb. 3).

B Dehnen der myofaszialen Ketten

Entgegen der haufig vorgeschlagenen isolierten Dehnung der FuBsohle gelingt mit einer
gezielten Dehnung der gesamten hinteren myofaszialen Kette haufig eine intensivere und
wirksamere Behandlung. Abb. 3: Rollen der Lendenwirbelsdule.
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Abb. 4: Ausgansposition zur Dehnung myofaszialer Ketten. Beachten Sie, dass die
Zehen aufgestellt sind.

Ausfithrung: Der Patient begibt sich in den VierfiBlerstand und stellt die
Zehenspitzen auf (Abb. 4). Nun hebt er die Knie vom Boden ab und streckt
sich mit gebeugten Huften und gestreckter Lendenwirbelsdule in die Hohe.
Dabei ist darauf zu achten, dass die FuBsohlen nahe am Boden gehalten
werden (Abb. 5). Durch kleine Winkelveranderungen in den Knien, den Hiiften
oder dem FuB soll der Patient die Position finden, in der er eine intensive
Dehnung in der FuRsohle wahrnimmt.

M Hupfen zur elastischen Federung

Das dynamisch-elastische Springen trainiert die Flexibilitdt der Faszien und
steigert deren Fahigkeit, Kraft zu speichern und schnell wieder zu entladen
(,Katapulteffekt”). Der Patient springt auf der Stelle und achtet darauf, dass er
sehr leise und geschmeidig landet und sofort wieder zuriickfedert. Zu Beginn
kann sich zusatzlich mit den Handen abgestlitzt werden. Nehmen die
Schmerzen zu, wird die Ubung auf ein spateres Stadium verschoben. Diese
Ubung soll auf jeden Fall spielerisch bleiben, d. h. bei spiirbaren Ermiidungser-
scheinungen und Schmerzen beendet werden.

Die Ausfilhrung kann spater auch variiert werden: Landen nur auf den FuBballen
oder der ganzen FuBsohle, Benutzen von beide Beinen oder nur einem, Wech-
seln der Sprungbreite oder Verwendung eines Springseils usw. (s. Abb. 6a<).

Abb. 6a, 6b, 6¢: Federndes Hupfen in verschiedenen Variationen.

B Uberpriifen der Behandlung durch erneute
praktische Untersuchung und Wahrnehmung

Es werden die gleichen Bewegungen von der Anfangsuntersuchung wiederholt.

Ziel ist die Uberpriifung des Behandlungsergebnisses und die Bewusstmachung

der Verbesserung.

B Stehen und Gehen auf den Zehenspitzen, Hacken, FuBauBenkanten und
FuBinnenkanten

i Stehen auf einem Bein

B Hupfen auf beiden und auf einem Bein

B Zuhalten beider Ohren wahrend des Gehens und Fokussierung auf das
sich im Kérper ausbreitende Gerdusch

B Beugung nach vorne mit durchgestreckten Knien

—
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Abb.5: Endposition. Verandern Sie die Stellung von FuB, Knie, Hiifte oder Wirbelsaule,
um einen maximalen Dehneffekt an dem betroffenen FuB zu erzielen.

Wichtig ist die bewusste Wahrmehmung von Veréanderungen. Der Patient soll

auf Folgendes achten, wahrend er die Untersuchungsbewegungen ausfiihrt:

B Hat sich der Schmerz verandert wahrend der Bewegungen? Kénnen die
Bewegungen besser ausgefiihrt werden als vorher?

B Wo tut es weh? Hat sich der Schmerzort verandert?

B Hat sich die Bewegung der FliBe verandert, werden diese gleichméBiger
benutzt?

B Hat sich das Gerdusch wahrend des Ganges verandert?

Bei den Wahrnehmungsilbungen soll der Fokus auf aufgetretenen positiven

Veranderungen liegen, welche der Patient flr sich abspeichern soll.

Beispiele flir positive Veranderungen nach der FuBbehandlung:

B Nach der Behandlung fihlen sich nicht nur lhre FiBe, sondern auch die
gesamten Beine und der untere Riicken besser an.

B Sie kénnen die Bewegungen der Untersuchung leichter ausfiihren und
haben dabei weniger Schmerzen.

= |hre FlBe fiihlen sich gleichmaBiger und symmetrischer an.

Abschluss

Die hier gezeigten Ubungen lassen sich gut in eine physiotherapeutische
Behandlung integrieren oder als Gruppentibungen nutzen. Die Vorher-Nach-
her-UberprifungdientalsAssessmentzurKontrolledes Behandlungsergebnisses.
Dem Patienten wird dadurch eine Orientierungshilfe mitgegeben. Zudem un-
terstltzt das Bewusstmachen der Behandlungsfortschritte den Heilungsprozess.

Faszien werden nicht erst seit dem kuirzlich aufgetretenen Hype behandelt. Die
Osteopathie, Bindegewebsmassage oder Rolfing haben eine jahrzehntelange,
teilweise gar Uber hundertjahrige Tradition. Interessanterweise waren die An-
satze zur manuellen Faszienbehandlung schon immer sehr unterschiedlich.
Wahrend in der Cranio-Sacralen Osteopathie Drlicke von 5 bis 20 g empfohlen
sind, werden im Faszien-Distorsions-Modell mehrere Kilogramm mit der Dau-
menspitze angewandt. Die Erforschung faszialer Eigenschaften hat in der Ver-
gangenheit bereits spannende Erkenntnisse geliefert, die vielerorts auch die
therapeutische Praxis verandert haben. Die Ergebnisse aus sorgfaltig durchge-
fuhrten Studien werden auch noch Bestand haben, wenn der Hype um das
Bindegewebe bereits seinen Zenit Giberschritten haben sollte.

Klaas Stechmann, B.Sc.

ist selbstandiger Physiotherapeut und Heilpraktiker.

In Gemeinschaftspraxen in Hamburg und Stade konzentriert
er sich auf die Anwendung des FDM und osteopathischen
Techniken.

In dem Buch ,Faszien selbst behandeln” (KVM—VerIag) des Autors finden Sie
weitere Ubungsabfolgen von Kopf bis FuB.
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Korruption

Es ist vollbracht. Mehr als drei Jahre,
nachdem der Bundesgerichtshof die viel
beachtete ,,Ratiopharm-Entscheidung” ge-
troffen hat, soll Korruption im Gesund-
heitswesen zukiinftig unter Strafe gestellt
werden. Die Bundesregierung hat am
29.07.2015 einen entsprechenden Gesetzes-
entwurf vorgelegt. Es geht vor allem um
Bestechung und Bestechlichkeit, also um
Tatbestande, von denen wohl so gut wie
jeder geglaubt hat, diese waren im deut-
schen Rechtssystem schon immer strafbar
gewesen - auch fiir Leistungserbringer im
Gesundheitswesen.

Hintergrund — Normal korrupt
Eine Riickblende liefert ,Der Spiegel” vom 26.06.2012
unter der Uberschrift ,Normal korrupt”. Mit diesem
pragnanten Titel wird eine siiffisante Darstellung des tat-
sachlich irritierenden Sachverhalts eingeleitet. So schreibt
,Der Spiegel”: , Arzte diirfen weiterhin Schmiergeld kas-
sieren” und ,,Der vergangene Freitag war ein schoner Tag
fur alle, die gern mal einen Arzt bestechen”.

Der GroBe Senat fur Strafsachen des Bundesgerichtshofs
hatte als oberstes Gremium zuvor in der , Ratiopharm-
Entscheidung” entschieden, dass es nicht strafbar ist,
wenn ein Pharmaunternehmen Arzte systematisch mit
einer flinfprozentigen Umsatzbeteiligung belohnt, wenn
diese ihren Patienten bevorzugt die Produkte ihres
Unternehmens verschreiben.

Dabei war die Begrindung der Richter deutlich: Das
deutsche Strafgesetzbuch enthielt ihrer Auffassung nach
keine zutreffende Vorschrift. Man sah sich juristisch in der
Lage, den Vertragsarzt weder als Amtstrager noch als
Beauftragten der Krankenkassen einzustufen. In der fol-
genden Zeit wurden nur halbherzige VorstdRe unternom-
men, diese Regelungsliicke zu schlieBen, obwohl bereits
die Richter in ihrer Entscheidung den Gesetzgeber zum
Handeln aufgefordert hatten.

Der Gesetzentwurf
Ende Juli 2015 hat die Bundesregierung dann endlich einen Regierungsentwurf zur
Bekampfung von Korruption im Gesundheitswesen beschlossen. Vor allem die §§ 299 a und
299 b sollen neu ins Strafgesetzbuch (StGB) aufgenommen werden:

»§ 299 a - Bestechlichkeit im Gesundheitswesen

(1)

Wer als Angehdriger eines Heilberufs, der fir die Berufsaustibung oder die Fiihrung
der Berufsbezeichnungeine staatlich geregelte Ausbildungerfordert, im Zusammenhang
mit der Ausibung seines Berufs einen Vorteil fiir sich oder einen Dritten als
Gegenleistung daflir fordert, sich versprechen lasst oder annimmt, dass er bei der
Verordnung oder der Abgabe von Arznei-, Heil- oder Hilfsmitteln oder von
Medizinprodukten oder bei der Zufiihrung von Patienten oder Untersuchungsmaterial

1. einen anderen im inlandischen oder auslandischen Wettbewerb in unlauterer
Weise bevorzuge oder

2. seine berufsrechtliche Pflicht zur Wahrung der heilberuflichen Unabhangigkeit
verletze,

wird mit Freiheitsstrafe bis zu drei Jahren oder mit Geldstrafe bestraft.

Ebenso wird bestraft, wer als Angehériger eines Heilberufs im Sinne des Absatzes 1
einen Vorteil daflir fordert, sich versprechen l&sst oder annimmt, dass er bei dem
Bezug von Arznei-, Heil- oder Hilfsmitteln oder Medizinprodukten, die zur Abgabe an
den Patienten bestimmt sind, seine berufsrechtliche Pflicht zur Wahrung der heilbe-
ruflichen Unabhéangigkeit verletze.

§ 299 b - Bestechung im Gesundheitswesen

(1)

Wer einem Angehorigen eines Heilberufs im Sinne des §299 a Absatz 1 im
Zusammenhang mit dessen Berufsauslibung einen Vorteil fir diesen oder einen
Dritten als Gegenleistung dafiir anbietet, verspricht oder gewéhrt, dass er bei der
Verordnung oder der Abgabe von Arznei-, Heil- oder Hilfsmitteln oder von
Medizinprodukten oder bei der Zufihrung von Patienten oder Untersuchungsmaterial

1. ihn oder einen anderen im inlandischen oder auslédndischen Wettbewerb in
unlauterer Weise bevorzuge oder

2. seine berufsrechtliche Pflicht zur Wahrung der heilberuflichen Unabhéngigkeit
verletze,

wird mit Freiheitsstrafe bis zu drei Jahren oder mit Geldstrafe bestraft.

Ebenso wird bestraft, wer einem Angehérigen eines Heilberufs im Sinne des Absatz 1
im Zusammenhang mit dessen Berufsausiibung einen Vorteil fiir diesen oder einen
Dritten als Gegenleistung dafiir anbietet, verspricht oder gewahrt, dass er bei dem
Bezug von Arznei, Heil- oder Hilfsmitteln oder Medizinprodukten, die zur Abgabe an
den Patienten bestimmt sind, seine berufsrechtliche Pflicht zur Wahrung der heilberuf-
lichen Unabhangigkeit verletze.”



Damit werden beide Seiten der Medaille berticksichtigt. Strafbar machen sich
sowoh! der Bestechende als auch der, der die Bestechung annimmt. Voraus-
gesetzt wird jeweils, dass die angebotene Bevorzugung unlauter ist oder die
berufsrechtliche Pflicht zur Wahrung der heilberuflichen Unabhéngigkeit bei der
Verordnung verletzt wird. Tater des Delikts der Bestechlichkeit im Sinne von
§ 299 a StGB kdnnen Angehdrige von Heilberufen sein, die flr die Austibung ihres
Berufs oder die Flihrung der Berufsbezeichnung eine staatlich geregelte
Ausbildung absolvieren miissen. Damit sind sowohl die akademischen Gesund-
heitsberufe als auch die Gesundheitsfachberufe, somit auch Physiotherapeuten,
umfasst. Die Bestechungshandlung als solche wird durch § 299 b StGB sanktio-
niert und kann von jeder natirlichen Person begangen werden.

Zum StrafmaB: Unter Einbeziehung von besonders schweren Fallen kénnen
die Tater mit Geldstrafen oder einer Freiheitsstrafe von bis zu finf Jahren be-
straft werden.

Wer kann ein Strafverfahren in Gang setzen?
Bei den neuen Strafvorschriften handelt es sich um sogenannte Antragsdelikte.
Diese werden grundsatzlich nur auf Antrag verfolgt. Antragsberechtigt sind zu-
nachst die von korruptiven Absprachen Verletzten. Dies sind vor allem die
Mitbewerber.

Ganz praktisch bedeutet dies, dass in Féllen, in denen beispielsweise Physio-
therapeuten regional feststellen, dass Mitbewerber offensichtlich bevorzugt und
ohne fachliche Begriindung von bestimmten Arzten die Patienten planmaBig
zugeschleust bekommen, sie die Strafermittlungsbehérden zukinftig selbst
einschalten konnen. Daneben kdnnen unter bestimmten Voraussetzungen
Patienten und Krankenkassen ebenso antragsberechtigt sein wie rechtsfahige
Berufsverbande von Mitbewerbern, mithin auch der IFK.

Zuweisungen gegen Entgelt

im Sozialgesetzbuch
Die neuen Vorschriften im Strafgesetzbuch werden die Regelungen des flinften
Sozialgesetzbuches ergénzen. §§ 73 Abs. 7, 128 SGB V verbieten es Leistungs-
erbringern und Vertragsarzten schon heute, gegen Entgelt oder Gewadhrung
sonstiger wirtschaftlicher Vorteile das Patientenzuweisungssystem aus fach-
fremden Grinden zu beeinflussen. Bereits 2009 wurde der sogenannte Anti-
Korruptionsparagraph erstmals in das Sozialgesetzbuch V aufgenommen, da
es deutliche Hinweise auf Fehlentwicklungen in der Zusammenarbeit zwischen
Vertragsarzten und anderen Leistungserbringern gab.

In schwerwiegenden oder wiederholten Féllen sieht § 128 Abs. 3 SGB V vor,
dass Leistungserbringer fir die Dauer von bis zu zwei Jahren von der

Versorgung der Versicherten ausgeschlossen werden konnen. Es
scheint jedoch, dass die Krankenkassen bisher ihre Sanktionsméglich-
keiten nur sehr zogerlich angewandt haben, vor allem, wenn betroffene
Leistungserbringer mittels anwaltlicher Hilfe Gegenwehr leisten.
Abgeschlossene Strafverfahren, die mit der Anderung des Strafgesetz
buchs maglich werden, kénnten ein konsequenteres Handeln der
Krankenkassen in den Féllen stitzen, in denen es tatsachlich um
Bestechung und Bestechlichkeit geht.

Fazit
Mit dem voraussichtlich Anfang 2016 in Kraft tretenden Gesetz
schlieBt der Gesetzgeber eine offensichtliche Liicke im Strafgesetzbuch.
Dann wird es neben der &rztlichen Berufsordnung sowie den Korrup-
tionsvorschriften des flinften Sozialgesetzbuchs neue Straftatbestande
geben. Damit wird die groBe Mehrzahl ehrlich arbeitender Leistungs-
erbringer hoffentlich besser geschiitzt als bisher.

Der IFK halt dies entgegen einer groBen Zahl anderer beruflicher
Vertretungen flir sachgerecht. Das bisherige Schwert war allzu stumpf
und nicht ausreichend, um fragwiirdige Geschéftspraktiken nachhaltig
zu sanktionieren. Diese gibt und gab es und es ist kein Grund ersicht-
lich, warum korrupte Angehorige des Gesundheitswesens strafrechtlich
besser gestellt werden sollten als andere Branchen. Im Ubrigen besteht
die Vermutung, durch Korruption im Gesundheitswesen wirde jahrlich
ein Schaden von bis zu 15 Milliarden Euro entstehen. Nach Auffassung
des IFK kann dieses Geld wahrlich besser verwandt werden.

In aller Deutlichkeit ist an dieser Stelle aber auch darauf hinzuweisen,
dass die fachlich motivierte Zusammenarbeit zwischen Arzten und
Physiotherapeuten von den neuen Strafvorschriften nicht betroffen ist.

Weist der Facharzt fir Lungenheilkunde seinen Mukoviszidose-Patien-
ten zum Beispiel darauf hin, dass die Praxis X fundierte Kenntnisse in
der Atemtherapie hat, bleibt dies selbstverstandlich zulassig.

Einen Aspekt gilt es noch zu benennen, der noch nicht abschlieBend
bewertet werden kann. Viele bemangeln eine mégliche Unbestimmtheit
des Gesetzes, die eine klare Abgrenzung zu zulassigen Kooperationen
der verschiedenen Akteure im Gesundheitswesen verhindere. Erst die
juristische Literatur und die Rechtsprechung werden hier die Rahmen-
bedingungen festzurren.

Ulrike-Christin Borgmann
ist Referatsleiterin Recht des IFK.
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Physiotherapie bei Quer

Die Rehabilitation von Querschnittgelahmten
hat sich in den letzten Jahren stark veran-
dert. Aufgrund der kiirzeren Liegezeiten in
den erstversorgenden Kliniken werden die
niedergelassenen Therapeuten mit einem
deutlich erhohten Beratungsbedarf seitens
der Patienten konfrontiert. Zudem haben der
Einsatz moderner Trainingsmethoden oder
der Einzug der Robotik als Hilfsmittel oder
Therapeutikum groBen Einfluss auf die
Behandlung genommen. Die Fortbildung
~Physiotherapie bei Querschnittgelahmten”
soll Physiotherapeuten in die Lage versetzen,
eine zeitgemaBe Behandlung und Beratung
von querschnittgelahmten Patienten durchzu-
flihren.

Spezielles Versicherungskonzept
fiir Physiotherapeuten

Berufshaftpflichtversicherung 1 Inhaber jahrlich 79,40 € zuziglich 19 % Vers.steuer.

Existenzschutz-, Praxis-Ausfall- und Einrichtungsversicherung, Rechtsschutz-, Renten-,

Berufsunfahigkeits-, Private Kranken-, Unfall-, Hausrat- und Wohngebaudeversicherung.
Inhaber: Holger Ullrich - Postfach 94 02 21 - D-51090 Kl

Telefon (022 04) 30 833 - 0 - Telefox (02204) 30833 - 29 U | W I
physiatherapie@ullrich-versicherung.de - www.ullrich-versicherung. de ST T TETIT

Wilfried MieBner

ZeitgemaBe Behandlung und Beratung
Ungefahr 1.600 Personen erleiden pro Jahr eine traumatische Querschnitt-
lahmung. Dazu kommt eine groBe Zahl an Patienten, die eine Quer
schnittidhmung aufgrund raumfordernder oder entziindlicher Prozesse erlei-
den, wie im Rahmen einer Multiplen Sklerose. Zwar sind die Querschnitt-
zentren noch immer die erste Wahl bei der Friihrehabilitation von Verletzten,
das Outcome dieser Patienten hat sich jedoch im Rahmen der gesunkenen
Verweildauer in den Kliniken verschlechtert. So werden sie nicht nur zu
einem anderen Zeitpunkt im psychischen Verarbeitungsprozess entlassen,
sie sind auch schlechter trainiert und informiert.

Die Gruppe der nicht-traumatischen Querschnittgeldhmten litt hingegen
schon immer unter einer weniger addquaten Rehabilitation. Sie finden nur
selten Aufnahme in den Querschnittzentren und werden stattdessen oft in
Rehakliniken versorgt, die das ganze Spektrum neurologischer Erkrankun-
gen abdecken. Da in diesen Kliniken allerdings hauptséchlich Patienten
mit Schlaganféllen oder Parkinson behandelt werden, konnen sie den
speziellen Bedirfnissen von Para- und Tetraplegikern oft nicht gerecht
werden.

Therapie auf zwei Ebenen
Die Therapie von Querschnittgeldhmten findet auf zwei Ebenen statt. Die
erste Ebene ist die Wiedererlangung verlorener Fahigkeiten wie etwa der
Steh- oder Gehféhigkeit. Auf der zweiten Ebene verfolgt die Therapie das
Ziel der Kompensation des Verlorenen durch das Erlernen neuer Bewe-
gungsmuster, wie den Transfer vom Rollstuhl ins Bett, auf die Toilette oder
ins Auto. Daraus ergibt sich ein grundlegender therapeutischer Dissens.
Die Mehrzahl der Patienten findet sich aus nachvollziehbaren Griinden
nicht damit ab, vielleicht nie wieder gehen zu koénnen. Der Therapeut
muss also zwischen zwei sich nicht vollstandig Uberschneidenden Ziel-
richtungen vermitteln: Dem legitimen Wunsch des Betroffenen, dass die
Behandlung auf das Training der Geh- und Stehfahigkeit ausgerichtet ist,
steht die Notwendigkeit gegenliber, dass er kompensatorische Fahigkeiten,
wie etwa die Beherrschung der Transfere, erlernen muss. Um diesen
Spagat zu schaffen, sollte der Therapeut Uber ein entsprechendes
Fachwissen verfligen, welches ihm das Vertrauen des Patienten in seine
Kompetenz sichert. Wenn die Frage: ,Wann kann ich wieder laufen?” nicht
positiv beantwortet werden kann, braucht der Patient dennoch eine ge-
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wisse Sicherheit, um einen Weg mitzugehen, der nicht seinem zentralen =

Wunsch entspricht. Nur dann kann im Rahmen eines ,Shared-Decision-
Making” ein gangbarer therapeutischer Plan entwickelt werden, der auf
der langfristigen Motivation des Patienten basiert.
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Klassische Konzepte, wie Bobath oder PNF, werden den speziellen therapeu- den. Dazu gehoren insbesondere die Fahigkeiten, zusammen mit dem
tischen Anspriichen Querschnittgeldhmter nicht immer vollstandig gerecht, da Patienten SMART-Ziele zu definieren, Transfertechniken individuell auf
sie z. B. nicht die Vielzahl an Trickbewegungen vermitteln, die ein Para- oder den Betroffenen zuzuschneiden und ihm diese methodisch zu vermit-
Tetraplegiker bendtigt, um im Alltag zurechtzukommen. Dariiber hinaus setzen teln. Das Wissen um die speziellen Problematiken Querschnittgelahmter
sie verstarkt auf einer cerebellaren Ebene an. Der querschnittgelahmte Patient und der méglichen therapeutischen Ansétze kann zu einer echten Win-
hat jedoch zumindest in den ersten Rehabilitationsphasen keine Probleme in Win-Situation fiir alle Beteiligten fuhren: Der Therapeut bindet einen
der Bewegungsplanung. Deshalb kommt im Rahmen der Fortbildung ein er- Patienten mit langfristigem Behandlungsbedarf an seine Praxis und der
weiterter Behandlungsansatz zum Tragen, der das Wissen und die Erfahrung Patient kann im Rahmen dieser Voraussetzungen das Optimum aus
der klassischen Konzepte integriert. seinen Fahigkeiten entwickeln.
Theoretisches Wissen £

und praktische Handlungskompetenzen
Ziel des Kurses ist es, den Teilnehmern zum einen das nétige theoretische
Wissen (ber die speziellen pathophysiologischen Grundlagen und ihre
Auswirkungen zu vermitteln, da sie direkten Einfluss auf das tagliche Wilfried MieBner, B.A.
Wohlbefinden und Leistungsvermégen des Patienten haben. Zum ande-
ren sollen vor allem praktische Handlungskompetenzen entwickelt wer-

ist Physiotherapeut mit zwei eigenen Praxen &
in Wuppertal und IFK-Dozent.

Einfihrung in die Pathologie und Symptomatologie

Therapierelevante Problematiken wie Spastik, Decubiti, vegetative und
urologische Symptomatiken

Praktische Umsetzung von Bewegungsiibergangen und Transfers bei

Para- und Tetraplegikern

Therapeutische Ansatze und deren kritische Bewertung im Sinne der
evidenzbasierten Medizin

24.09. - 25.09.2016
Wilfried MieBner, B.A., PT
Bochum
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Exoskelett

Physit;tﬁerapeut Daniel Janik

Nach einer traumatischen
Riickenmarksverletzung spielt
die Physiotherapie eine groBe
Rolle in der Wiedererlangung
verlorener Fahigkeiten, wie etwa
Steh- oder Gehfahigkeiten.
Mittlerweile gibt es im Bereich
der Rehabilitation neue
Systeme, die die motorischen
Restfunktionen von Patienten
unterstiitzen. Das sogenannte
Exoskelett ahmt den natiirlichen
Bewegungsablauf der Beine
nach und ermoglicht
Querschnittgelahmten, durch
motorisierte Hiiften und Knie
wieder aufrecht zu stehen, zu
gehen und Treppen hinauf- und
hinabzusteigen. Als einer der
ersten selbststandigen
Physiotherapeuten nutzt IFK-
Mitglied Daniel Janik aus
Sprockhovel das Exoskelett im
Rahmen seiner Therapie und
berichtet dem IFK von seinen
Erfahrungen.

~INUtzliche unc
Ergdnzung der

Interview von Patrick Heldmann

Patrick Heldmann: Den Einbezug eines Exoskeletts in die physiotherapeutische
Behandlung von querschnittgeldhmten Patienten ist eine technische Neuheit. Sie arbei-
ten in lhrer Praxis in Hattingen bereits damit. Wie kam es dazu?

Daniel Janik: Wir arbeiten seit Langerem in unserer Praxis mit querschnittgeldhmten Patienten
und sind bestrebt, die Therapie immer auf den neuesten Stand der wissenschaftlichen
Erkenntnisse zu halten. Gerade deshalb setzen wir uns natirlich auch mit Innovationen im
Bereich Hilfs- bzw. Therapiemittel auseinander. Die Initiative ging diesmal jedoch von einem
unserer Patienten aus, der 2014 auf der MEDICA Dusseldorf die Gelegenheit bekam, das
Exoskelett in Aktion zu sehen.

Patrick Heldmann: Welche Hiirden mussten Sie bei der Einfiihrung des Exoskeletts
nehmen? Welche Rolle spielte dabei der Patient?

Daniel Janik: Vorab lag es am Patienten, die die Tauglichkeit seiner Person in Bezug auf die
Therapie mit dem Gerat abzuklaren. Dies geschah im Fall unseres Patienten in der
Berufsgenossenschaft Holz und Metall (BGHM) in Duisburg, wo Hersteller und Berufsgenossen-
schaftsarzte einen Probelauf mit dem Patienten unternahmen. AnschlieBend setzten wir uns
mit der Krankenkasse des Patienten sowie mit dem Gerétehersteller in Verbindung. Es wurde
in einem Besichtigungsbesuch gepriift, ob auch unsere Praxis den Therapievoraussetzungen
entsprach. Vor dem eigentlichen Therapiestart musste zudem der behandelnde Orthopade mit
in die Behandlung einbezogen werden, so dass die arztliche Kontrolle in Hinblick auf den
Bewegungsapparat des Patienten gewahrleistet werden konnte. Im Verlauf der Therapie entwi-
ckelte sich dies zu einer sehr guten interdisziplindren Kooperation zwischen Arzt und Therapeut.

Patrick Heldmann: Ist das Exoskelett als Therapiegerat oder als Hilfsmittel zu sehen?

Daniel Janik: Nach unserer Erfahrung und der des Patienten missen wir klar sagen, dass das
Gerat eine nitzliche und auch sinnvolle Ergdnzung der Physiotherapie darstellt. Leider stellt das
Exoskelett aus heutiger Sicht keinen Ersatz fir einen Rollstuhl, Treppenlift etc. dar - auch wenn
der Einsatz solcher Gerate als Hilfsmittel durchaus denkbar und in greifbare Néhe geriickt ist.

Patrick Heldmann: Welche Voraussetzungen muss der Patient mitbringen, um das
Exoskelett verwenden zu kénnen?

Daniel Janik: In erster Linie sollte der Patient ein gewisses MaB an Kraft im Bereich des
Schultergiirtels und der Arme mitbringen. Auch eine gute Rumpfkontrolle sowie ein gesundes
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HerzKreislauf-System. Zudem sollte die
Knochendichte des Patienten nicht zu gering
ausfallen (Osteoporose).

Patrick Heldmann: Wie genau sieht eine Therapieeinheit mit dem
Exoskelett aus?

Daniel Janik: Die Therapie fangt mit dem selbststandigen An- und
Ausziehen des Skeletts an. AnschlieBend wird mithilfe der Therapeuten
das Aufstehen in die Senkrechte sowie das Hinsetzen aus dem Stand
gelibt. Als Zwischenlbung werden immer wieder Stabilitats- sowie
Gewichtsverlagerungsiibungen mit den Gehstlitzen trainiert. Ab einem
gewissen Sicherheitsgefiihl nach der Eingewdhnungsphase geht es
dann schlieBlich in die Bewegung, den Gang. Al dies geschieht am
Anfang mit zwei Therapeuten, die assistierend immer wieder in das
Geschehen eingreifen konnen. Hier sei noch erwahnt, dass jede
Therapieeinheit sehr variabel und momentorientiert durchgefiihrt wer-
den kann. Die Therapie beinhaltet auch Videoanalysen - fir die unsere
Praxis aufgekommen ist - und problemorientierte Hausaufgaben.

Training im Teilbelastungsbereich
Gewichtsentlastung der Beine
Training mit Sprungtucheffekt fiir Reha, Sport und Fitness

Ideal fiir die Rehabilitation nach Operationen an Hiift-,
Knie- und FuBgelenken

Anregung des Lymphabflusses, des Stoffwechsels, des
Herz-Kreislauf-Systems

Medizinprodukt
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FREI AG AKTIVE REHA-SYSTEME Tel. 07661 /93 36 0 info@frei-ag.de
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blickpunkt

Der Patient beim Anlegen des Exoskeletts.

Ziel ist es, ein gangahnliches, kinematisches Mus-

Daniel Janik mit seinem zufriedenen Patienten.

ter in der Vertikale zu erreichen.

Patrick Heldmann: Inwieweit andert sich die Therapie von Querschnitt-
gelahmten durch das Verwenden eines Exoskeletts?

Daniel Janik: Die Therapie andert sich dahingehend, dass als Basis
immer zwei Therapeuten vorhanden sein miissen, um ein HochstmaB an
Sicherheit und Effektivitat zu gewahrleisten. Der entscheidende Fortschritt
flr die Therapie ist die Maéglichkeit, ein gangahnliches, kinematisches
Muster in der Vertikalen zu erreichen.

Patrick Heldmann: Wie wirkt sich die Behandlung mit dem Exoskelett
auf den Zustand des Patienten aus?

Daniel Janik: Zuerst sei hier gesagt, dass all unsere Erkenntnisse auf den
therapiebedingten Zustand des Patienten rein subjektiver Natur und noch
keine Vergleichserkenntnisse vorhanden sind. Unserer Erfahrung nach hat
die Therapie die Motivation sowie das seelische Wohlbefinden des
Patienten zum Positiven entwickelt. Auch konnte von Seiten des Patienten
festgestellt werden, dass die Intensitét seiner Spastiken deutlich abnahm
und die Therapie eine positive Wirkung auf die Blasen- und Darmfunktion
sowie auf das Herz-Kreislauf-System zeigt.

Patrick Heldmann: Welches Ziel verfolgen Sie in der Behandlung?

Daniel Janik: Das primare Ziel ist es, dass sich der Patient dank des
Exoskeletts auf langere Sicht selbststandig und ohne Zuhilfenahme des
Rollstuhls im Alltag behaupten kann.

Patrick Heldmann: Wieviel Zeit benétigen Sie fiir die Therapieeinheit?
Wer Gibernimmt die Kosten fiir Therapie und Gerat?

Daniel Janik: Der Zeitaufwand ist anfanglich auf vier Stunden pro Tag an-
gelegt worden.

Jedoch stellten wird schnell fest, dass die Intensitat und die Haufigkeit des
Trainings zu einer physischen Uberforderung des Patienten fihrte, so dass
sich eine Therapieintensitat von zwei Stunden dreimal die Woche als effek-
tiver erwiesen hat. Die Kostenlbernahme erfolgt durch die zustandige
Krankenkasse des Patienten. Da eine Therapie mit dem Exoskelett nicht im

Heilmittelkatalog enthalten ist, wird jeweils im Einzelfall anhand einer
Berechtigungspriifung entschieden, ob und in welcher Héhe die Kranken-
kasse die Kosten bernimmt. In unserem Fall wurden alle Rahmen-
bedingungen vorab direkt mit unserer Praxis geklért. Die Krankenkasse
Ubernahm dann die Kosten fir Therapiestunden sowie die Miete flir das
Exoskelett. Die dartber hinaus anfallenden Kosten wurden anschlieBend
vom Hersteller des Exoskeletts (ibernommen.

Patrick Heldmann: Haben Sie in der Praxis Schwachpunkte des
Gerats erkannt und mdglicherweise schon Verbesserungsvor-
schlage?

Daniel Janik: Selbstverstandlich fallen in der Praxis positive wie nega-
tive Eigenschaften eines Gerats auf. Der groBte Schwachpunkt des
Exoskeletts ist das sehr schwer kontrollierbare Risiko eines Sturzes in
voller Montur, wenn sich keine Hilfsperson in der Nahe befindet. Uns
stellte sich immer die Frage, was passieren wirde, wenn der Patient
durch Erschopfung nicht mehr imstande ist, das Gleichgewicht zu halten
oder eine plotzlich einschieBende Spastik das Gerét verriegelt und der
Patient mit seinen Gehstiitzen nicht mehr rechtzeitig reagieren kann. Zu
bemangeln ware auch die Steuerung des von uns erprobten Modells
eines Exoskeletts mithilfe einer Uhr. Die Bedienung der Uhr ist fir den
Patienten mit Gehstitzen eher kompliziert und die Uhr ist bei direkter
Sonnenbestrahlung zudem kaum lesbar. AuBerdem besitzt das getestete
Gerat keine adaquate Polsterung im Bereich der unteren Extremitaten,
was immer wieder zu Druckstellen fiihrte. Wiinschenswert ware schlieB-
lich auch eine andere Positionierung der bendtigten Akkus, die den
Patienten in Form eines Rucksacks zusatzlich einschrénken.

Patrick Heldmann, M.Sc.
ist wissenschaftlicher Mitarbeiter des IFK.
|
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»Neuromuskuldres Feedback
verbessert Therapieergebnisse
bei Querschnittgeldhmten.
Aktuell laufen Studien mit
Schlaganfallpatienten.*
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ZNB - Zentrum fiir Neurorobotales
Bewegungstraining

Cyberdyne Care Robotics GmbH

Hunscheidtstrale 34 - 44789 Bochum

Tel. 0234587 300-0

Fax 0234587 300-1 In einem laufenden Forschungsprojekt sind
E-Mail bochum@ccr-deutschland.de noch freie Studienpldtze zu vergeben.
Internet www.ccr-deutschland.de Informationen dazu auf unserer Website
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Buchbesprechung

Atlas der Entwicklungsdiagnostik —
Vorsorgeuntersuchungen von Ul
bis U10/J1

Der Titel des Buches I8sst vermuten, dass es sich hierbei um ein Ubersichtswerk
der Vorsorgeuntersuchungen handelt. Es ist weitaus mehr. Dieses Buch umfasst
neben der ausfihrlichen und reich bebilderten Beschreibung der Vorsorge-
untersuchungen Themen wie Entwicklung und Kinderwelten, Ursache von
Entwicklungsstérungen, Kurzfassung von Kinderrechtskonventionen, Kinder-
schutz, Unfallverhiitung, Entwicklung und Stérung einzelner Organsysteme,
Entwicklungsuntersuchungen, therapeutische MaBnahmen, Fragebégen und
Entwicklungstests und ein Kapitel zur Erndhrung. Obwohl der Atlas auf dem
Manual der Vorsorgeuntersuchungen der Schweizerischen Gesellschaft flr
Padiatrie beruht, fanden die in Deutschland geltenden Untersuchungstermine
und Untersuchungsstandards der U1-U10 Berlicksichtigung. Pro Vorsorge-
untersuchung werden die psychomotorische Entwicklung, die Entwicklung der
Wahrnehmung, des Spielverhaltens, der Kommunikation/Sprache als auch der
somatische Status, der Bewegungsapparat und die Vorsorge erlautert. Die Frage
ist nun, welchen Nutzen ein Physiotherapeut von diesem Buch hat.

Physiotherapie hat den Patienten ganzheitlich im Blick. Somit finden
Physiotherapeuten, die mit Kindern arbeiten, in diesem Buch zahlreiche
Hintergrundinformationen zu den unterschiedlichsten Themen, die die Ent-
wicklung und das Verhalten sowie die Stérungsbilder und medizinische
Versorgung von Kindern betrifft. Vorgestellt werden u. a. Themen wie Entwick-
lungstheorien, Bindungs- und Autonomieentwicklung. Im zweiten Teil des
Buches wird auf die Anamnese und die Untersuchung im Allgemeinen mit vie-
len Tipps fiir besondere Situationen eingegangen. Im Kapitel , Stérungen einzel-
ner Organsysteme und Kérperparameter” finden sich fir den Physiotherapeuten
nltzliche Informationen zum Bewegungsapparat, dem Nervensystem, den
Sinnesorganen, dem Atmungsapparat und dem HerzKreislauf-System. Sehr
informativ ist das Kapitel Entwicklungsuntersuchungen (pranatal bis jugend-
lich), deren Erlauterungen durch viele Bilder, Entwicklungsiibersichten und
Entwicklungstests erganzt werden.

Bei den Darstellungen der Vorsorgeuntersuchungen liegt ein besonderer
Schwerpunkt auf der psychomotorischen Entwicklung des Kindes.

Von einem langjahrig praktizierenden Kinderarzt geschrieben, ,erzahit” das
Buch sehr praktisch aus dem Alltag von Padiatern. Der Autor versteht seinen
Atlas selbst als ,Work in Progress”, da die medizinischen Entwicklungen rasant
voranschreiten und der Atlas sehr umfassend ist.

Monika Himmelink

Atlas der Entwicklungsdiagnostik —
Vorsorgeuntersuchungen von U1 bis U10/J1

Thomas Baumann
Thieme Verlag. 2015, 4. Aufl.
984 Seiten, 2.255 Abbildungen

Preis: 149,99 Euro
ISBN 978-3-13-125063-4

Klinische Neuropsychologie —
Kognitive Neurologie

Die Autoren geben in ihrem Buch einen guten Einblick in die
Stérungen kognitiver Funktionen in Folge von Hirnschadigungen,
wie Schlaganfall, SchadelHim-Trauma oder degenerativen Ver-
anderungen, z. B. im Falle einer Demenz. Die meisten der im Buch
beschriebenen Stérungen sind Physiotherapeutinnen nicht neu und
sowoh! die klassische physiotherapeutische Literatur als auch die
Inhalte von Fortbildungen bleiben haufig an der Oberflache dieser
Stérungsbilder.

Das vorliegende Buch beschreibt nach einer sehr kurzen Einflihrung
in das Themenfeld die verschiedenen Storungsbilder hinsichtlich
der Definition, der Entstehung bzw. Ursache sowie hinsichtlich
Diagnostik und Therapie. Die uneinheitliche Gliederung der einzel-
nen Kapitel mag der Tatsache geschuldet sein, dass es sich um ein
Herausgeberwerk handelt, bei dem verschiedene Autoren beteiligt
sind. Dennoch wird die Ubersichtlichkeit des ohnehin komplexen
Themas durch den inkonsistenten Aufbau weiter eingeschrankt. Die
einzelnen Themenfelder sind jedoch Uberwiegend gut verstandlich
und in angemessener Lange dargeboten. Insbesondere die Themen
der zerebralen Sehstérungen, Aphasie, Amnesie, Storungen der
Aufmerksamkeit sowie der Raumorientierung, Neglect und Pusher-
Syndrom sind flir die physiotherapeutische Arbeit sehr wertvoll.
Auch die Stérungen des emotionalen Erlebens und Verhaltens sind
ebenso wie die Unterscheidung von Apraxie und Agnosie verstand-
lich und gleichzeitig sehr konkret und detailliert beschrieben.

Da es sich um ein Fachbuch mit neuropsychologischem Scherpunkt
handelt, darf man jedoch keine praktischen Therapieansatze flir
den physiotherapeutischen Umgang mit den Betroffenen erwarten.
Auch aufgrund der relativ hohen Kosten von 49,99 Euro will die
Anschaffung des Buchs wohl Uberlegt sein. Doch fir alle in der
Neurologie tatigen Physiotherapeutinnen ist dieses Buch eine sehr
wertvolle Ergdnzung und bietet zahlreiche Zusatzinformationen, die
es uns erleichtern, Patienten mit kognitiven Stérungen und deren
(Be-)Handlung besser verstehen und einordnen zu konnen.

Christina Groll (M.Sc. Physiotherapie, Bobath-Therapeutin)

B Klinische Neuropsychologie —
Kognitive Neurologie

Karnath, Hans-Otto; Goldenberg, Georg;
Ziegler, Wolfram (Hrsg.)

Thieme Verlag, 2014, 1. Aufl.

346 Seiten

Preis: 49,99 Euro
ISBN: 978-3-13-171611-8
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Praxiswertermittlung mit Mustervertrag
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Rentenversicherungspflicht
Abschluss eines Mietvertrags
BFH-Urteil Zweitpraxis

Medizinische Versorgungszentren
Integrierte Versorgung
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Muster Personalwesen
|IFK-Betriebsrente
Physiotherapieschuler

Abwicklung beendeter
Arbeitsverhaltnisse

Arbeitszeugnis

Mutterschutz und Elternzeit
Bildungsurlaub

Urlaubsanspruch

Hausbesuch mit Arbeitnehmer-PKW
Teilzeitarbeit

Kiindigung eines Arbeitnehmers
Lohnfortzahlung
Arbeitszeitflexibilisierung

Verglitung angestellter
Physiotherapeuten inkl. TV6D
Arbeitsverhaltnis Menschen mit
Behinderung

Allgemeines Gleichbehandlungsgesetz
(AGG)

Mustervertrag angestellte
Physiotherapeuten

Arbeitsvertrag geringfligig Beschaftigte
Mustervertrag freie Mitarbeiter
Befristeter Arbeitsvertrag

Befristeter Arbeitsvertrag bei
Schwangerschafts/Elternzeitvertretung
Mustervertrag Rezeptionsfachkraft
Mustervertrag PKW-Benutzung
Mustervertrag Fachlicher Leiter
Personalbeschaffung

Mindestlohn

[ ] Pr‘axismanagment/Recht (M)

Kiindigungsschutzgesetz
Mutterschutzgesetz
Bundeselterngeld- und Elternzeitgesetz
Arbeitszeitgesetz
Arbeitsstattenverordnung
Berufsgesetz (MPhG)
Heilpraktikergesetz
Heilmittelwerbegesetz

(nicht belegt)

Heilmittel-Richtlinie

Richtlinien zur maschinenlesbaren
Abrechnung

Teilzeit- und Befristungsgesetz
(TzBfG)

Bundesurlaubsgesetz

Allgemeines Gleichbehandlungs-
gesetz

Arbeitsgerichtsgesetz
Entgeltfortzahlungsgesetz
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VI 1a Behandlungsvertrag Privatpatient™
M 1b Behandlungsvertrag

Anschlussbehandlung

M 1c Behandlungsvertrag Beschréankte

HP-Erlaubnis

Behandlungsvertrag Kassenpatient*
Préventionsvertrag
Sonderkonditionen
Firmen-Preisvergleich KG-Gerét
Leitfaden Steuerrecht

Mitteilung an den Arzt
Praxismarketing

Praxispriifungen

Rundfunkgebiihren und GEMA
Fortbildungsverpflichtung
Behandlung ohne éarztliche
Verordnung

Datenschutz

Betriebsarztliche und sicherheits-
technische Betreuung
Aufbewahrungsfristen

Bausteine Offentlichkeitsarbeit
Aushangpflichtige Gesetze
Mustervertrag Gemeinschaftspraxis
Mustervertrag Praxisgemeinschaft
Mustervertrag Partnerschaftsgesellschaft
Verordnungsvordruck beschrankter HP
MRSA-Patienten in PT-Praxen
Patientenrechtegesetz

Muster Patienteneinwilligung
Mailingaktionen

Mustervertrag Betriebliche
Gesundheitsforderung

W1
W2
W3
W4

IFK-Wellnessmarke PhysioBalance
Préventives Geratetraining
Finanzierung von Praventionsangeboten
PhysioPlus

Patienteninfo (1)
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Was ist Physiotherapie?
Zuzahlungsregelung
Wahltarife
Heilmittel-Richtlinie
Asthma

Schlaganfall

Parkinson

Kiinstliches Schultergelenk
Behinderungen
Osteoporose

Nordic Walking
Gesunder Riicken
CMD

Kopfschmerz
Aquagymnastik
Unfallverhiitung fur Kinder
FuBdeformitaten
Krebspatienten
Demenz

KiSS-Kinder

Tinnitus
Schleudertrauma
Beckenbodentraining
Bobath-/Vojta-Therapie
Morbus Bechterew
Muskelverspannung

B = aktualisiert

W = neu

* Online ausdrucken oder kostenpflichtig als

Block bestellen.

exklusiv & kostenlos
Bestellung an:

Bundesverband selbststandiger
Physiotherapeuten — IFK e. V.
Gesundheitscampus-Siid 33 | 44801 Bochum
Tel. 0234 97745-0 | Fax 0234 977 45-45
E-Mail: itk@ifk.de | Internet: www.ifk.de

Bitte senden Sie die Unterlagen an:

E-Mail

Name/Vorname
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H Fortbildungspunkte:

Der IFK hat nach sorgfaltiger Priifung durch seinen Fachausschuss Fortbildung/Wissenschaft die im Rahmen der
Fortbildungspflicht anerkennungsfahigen Kurse mit Punkten belegt. Diese sind im Fortbildungsprogramm mit dem entspre-

IFKK-fortbildungen

chenden Punktesymbol gekennzeichnet. Wir weisen aber ausdrticklich darauf hin, dass zum Zeitpunkt der Drucklegung eine
einheitliche Entscheidung auf Spitzenverbandsebene (iber die vollstandige Anerkennung von Kursen noch nicht getroffen war.
Anderungen im Einzelfall sind daher méglich. Fir alle seit dem 01.01.2008 Zugelassenen/fachlichen Leiter endete der erste

vierjahrige Betrachtungszeitraum am 31.12.2011. Bis dahin mussten in anerkennungsfahigen Veranstaltungen 60 Fortbildungs-

punkte gesammelt werden. Auf diesen Betrachtungszeitraum bis zum 31.12.2011 kénnen Fortbildungen angerechnet werden,

die ab dem 01.11.2006 begonnen wurden. Fir alle nach dem 01.01.2008 Zugelassenen/fachlichen Leiter endet der

Betrachtungszeitraum vier Jahre nach Zulassungsbeginn. Bis dahin sind in anerkennungsfahigen Veranstaltungen ebenfalls 60
Punkte zu sammeln. Eine Ubertragung von Fortbildungspunkten auf einen folgenden Betrachtungszeitraum ist nicht méglich.

Neurologische Konzepte

1.1.1 Info: Janine Sikorski: 023497745-18
Bobath-Grundkurs (Erwachsenenbildung)
Bobath-Grundkurs in der Befundaufnahme und Behandlung
Erwachsener mit neurologischen Erkrankungen. Es werden
Kenntnisse und praktische Fertigkeiten erworben, um
Patienten zu befunden und zu behandeln. Dies erméglicht den
Patienten, einen Gewinn an Alltagsfahigkeiten, Kompensation
zu minimieren und ihr Bewegungspotenzial auszuschopfen.

Teilnahmevoraussetzung:

Staatliche Anerkennung als Physiotherapeut oder Arzt. Nach-
weis Uber ein Jahr Berufserfahrung in Vollzeitbeschaftigung
nach Abschluss der Ausbildung. Als anrechenbare Berufs-
erfahrungszeiten gelten Tatigkeiten mit mindestens einem
Umfang von 15 Wochenarbeitsstunden. Teilzeitbeschéftigun-
gen werden entsprechend ihrer wdchentlichen Arbeitszeit
berlicksichtigt. Arbeit mit neurologischen Patienten nach
Schadigung des ZNS (auch zwischen den Kursteilen).
Termine: Kurs 2 (E. Selz)

Teil | 11.01. - 15.01.2016 und
Teil Il 17.05. - 21.05.2016 und
Teil Il 10.10. - 14.10.2016

Ort: ~ Bochum

Kurs 3 (J. Halfens)

Teil | 21.03. - 25.03.2016 und
Teil Il 24.04. - 28.04.2016 und
Teil - 27.06. - 01.07.2016

Ort:  Bochum

Kurs 4 (C. Puschnerus)

Teil I 20.05. - 24.05.2016 und
Teil Il 26.06. - 30.06.2016 und
Teil Il 10.10. - 14.10.2016

Ort:  Bochum

Kurs 5 (B. Weis)

Teil | 01.06. - 08.06.2016 und
Teil Il 29.09. - 06.10.2016

Ort:  Bochum

Kurs 6 (E. Selz)

Teil I 20.06. - 24.06.2016 und
Teil Il 19.09. - 23.09.2016 und
Teil lll: 12.12 - 16.12.2016
Ort:  Bochum

I IFK-Fortbildungen www.ifk.de

Kurs 7 (B. Weis)

Teil | 07.10. - 09.10.2016 und
Teil Il 10.11. - 14.11.2016 und
Teil Il 13.01. - 15.01.2017 und
Teil IV 02.05. - 06.05.2017

Ort: ~ Bochum

Kurs 8 (B. Weis)

Teil | 19.02. - 21.02.2016 und
Teil Il 23.04. - 27.04.2016 und
Teil Il 27.05. - 29.05.2016 und
Teil IV 17.09. - 21.09.2016
Ort:  Berlin

Kurs 9* (M. Rehle)

Teil | 22.08. - 30.08.2016 und

Teil I 23.11. - 30.11.2016 *
Teil I 27.08.16 unterrichtsfrei
Teil ll:  27.12.16 unterrichtsfrei

Ort:  Leonberg

Jos Halfens, PT, IBITA-Senior-Instruktor,
Evelyn Selz, PT, Bobath-IBITA-Instruktorin,
Bettina Weis, PT, Bobath-IBITA-Instruktorin,
Carmen Puschnerus, PT, Bobath-IBITA-In-
struktorin, Myriam Rehle, PT, Bobath-IBITA-
Instruktorin

Referenten:

Kosten (pro kurs): 1.437,00 EUR (M) | 1.642,00 EUR (NM)

UE: 150 (Kurse 2, 3, 4, 6, 9) (pro Kurs)
160 (Kurse 5, 7, 8) (pro Kurs)
F-Punkte 150 (Kurse 2, 3, 4, 6, 9) (pro Kurs)
160 (Kurse 5, 7, 8) (pro Kurs)
'
1.1.2 Info: Janine Sikorski: 023497745-18
Bobath-Refresher-Kurs
Zweitagiger Kurs fiir Absolventen eines Bobath-Grund-
kurses. Dieser Kurs dient dazu, die eigenen Féahigkeiten
zur Problemldsung in der Behandlung neurologischer
Patienten aufzufrischen und zu erweitern und das Wissen
Uber die Pathophysiologie neurologischer Erkrankungen
zu vertiefen bzw. zu aktualisieren.

Teilnahmevoraussetzung:
Staatliche Anerkennung als Physiotherapeut oder Arzt.
Zertifikat Bobath-Grundkurs.

30.11.-01.12.2015 oder
17.09.-18.09.2016 oder
26.11.-27.11.2016 *

Termine:

B Weitere Informationen

In unserem Fortbildungsprogramm 2015/2016, das Sie
kostenlos in unserer Geschéftsstelle anfordern kénnen
und im Internet unter www.ifk.de finden Sie weitere Infor-
mationen zu den angebotenen Fortbildungen. Mit dem
kostenlosen Fortbildungsnewsletter erhalten Sie aktuelle
Hinweise und Infos Uber innovative Fortbildungen per
E-Mail. Einfach eintragen unter www.ifk.de/fortbildung.

Teilzahlungen flir kostenintensive Fortbildungen sind auf
Anfrage moglich!

Referentinnen: Evelyn Selz, PT, Bobath-IBITA-Instruktorin |
Carmen Puschnerus, PT, Bobath-IBITA-In-
struktorin | Bettina Weis, PT, Bobath-IBITA-
Instruktorin*

Ort: Bochum

Kosten (pro kurs): 170,00 EUR (M) | 195,00 EUR (NM)

UE: 17 (pro Kurs)

F-Punkte: 17 (pro Kurs)
|
1.1.3 Info: Jeanette Priifer: 0234 97745-11
Bobath-Grundkurs (Kinder)
Weiterbildungslehrgang fiir Therapie von Kindern
und Jugendlichen

Kurs |

Das Bobath-Konzept bietet aktuelle neurophysiologische
und entwicklungsneurologische Grundlagen im Rahmen der
Therapie von Patienten mit Entwicklungsstorungen sowie
motorischen Beeintrachtigungen aufgrund neurologischer
Funktionsstorungen. Es erfasst die Patienten im Kontext ihrer
Lebenswelt und geht von dem Ansatz aus, den Menschen in
seiner Personlichkeit und seinen individuellen Lebens-
bedingungen zu achten und zu respektieren. Das Bobath-
Konzept dient dem Ziel, die Féhigkeiten und Fahigkeits-
storungen des Patienten differenziert wahrzunehmen, thera-
peutische Angebote zu erarbeiten sowie die Aktivitdten und
die Partizipation des Patienten in seinem sozialen Kontext zu
fordern. Mit einem interprofessionellen Team werden die
hierzu notwendigen Kenntnisse vermittelt.

Teilnahmevoraussetzung:

Staatliche Anerkennung als Physiotherapeut oder Arzt.
Zweijahrige Berufserfahrung in Vollzeit nach Abschluss
der Ausbildung, davon 12 Monate mit Patienten mit
cerebraler Bewegungsstorung im Kindes- und Jugendalter
sowie einen Nachweis (ber die Méglichkeit, in den Zeiten
zwischen den Kursteilen mit Patienten mit entspre-
chender Indikation zu arbeiten. Die Nachweise sind durch
Ubersendung entsprechender Unterlagen zu fiihren
(keine selbst ausgestellten Bescheinigungen). Als anre-
chenbare Berufserfahrungszeiten gelten Tatigkeiten mit
mindestens einem Umfang von 15 Wochenarbeitsstunden.
Teilzeitbeschaftigungen werden entsprechend ihrer wochent-
lichen Arbeitszeit beriicksichtigt.

Termine: Teil I: 15.09. -24.09.2016 und
(inkl. 2 Samstage)
Teil Il: ~ 07.11. -19.11.2016 und

(inkl. 1 Samstag)



Teil Il 09.01. -20.01.2017 und
(inkl. 1 Samstag)

Teil Iv:  27.02. -10.03.2017 und
(inkl. 1 Samstag)

Teil Vi 02.05.-12.05.2017

(inkl. 1 Samstag)

Referentinnen: Edda Hallmann, Bobath-Lehrtherapeutin,
European Bobath-Tutor, Monika Brauck-
mann, Bobath-Lehrtherapeutin, European

Bobath-Tutor
Arztliche
Leitung: Dr. Herbert Beims, Kinderarzt, Bobath-Arzt
Ort: Oldenburg

Kosten (gesamt): 3.940,00 EUR (M) | 4.595,00 EUR (NM)

UE: 402 (gesamt)

F-Punkte: 402 (gesamt)
'
1.1.3 Info: Jeanette Prifer: 0234 9774511
Bobath-Grundkurs (Kinder)
Weiterbildungslehrgang fiir Therapie von Kindern
und Jugendlichen

Kurs Il

In der Behandlung von Kindern, Jugendlichen und
Erwachsenen mit neurologischen Erscheinungsbildern sowie
sensomotorischen Beeintrachtigungen ist das Bobath-
Konzept ein weit verbreitetes Therapiekonzept. Es basiert mit
fortwahrender Weiterentwicklung auf aktuellen neurophysio-
logischen und entwicklungsneurologischen Grundlagen und
geht von dem Ansatz aus, den Menschen in seiner
Persénlichkeit mit seinen individuellen Lebensbedingungen
zu achten, zu respektieren und dementsprechend ressour-
cenorientiert zu handeln. Dies bedingt eine enge
Zusammenarbeit sowoh! der beteiligten medizinischen und
padagogischen Fachdisziplinen untereinander als auch mit
den Angehorigen, den Bezugspersonen und den Betroffenen
selbst. Die Kursteilnehmer sollen im Verlauf des Kurses ler
nen, Patienten in ihren Alltagsaktivitdten wertschétzend zu
erkennen und mit einem sich daraus erarbeiteten therapeu-
tischen Konzept zu fordern und fordern, um eine gréBtmog-
liche Partizipation in seinem sozialen Kontext zu ermogli-
chen. Eine differenzierte, funktionelle und teilweise auch
standardisierte Befundaufnahme bildet die Grundlage fur die
Therapieplanung. Mit einem multiprofessionellen Team wer-
den die dazu notwendigen Kenntnisse vermittelt.

Teilnahmevoraussetzung:

Staatliche Anerkennung als Physiotherapeut oder Arzt.
Zweijahrige Berufserfahrung in Vollzeit nach Abschluss
der Ausbildung, davon 12 Monate mit Patienten mit
cerebraler Bewegungsstérung im Kindes- und Jugendalter
sowie einen Nachweis (iber die Méglichkeit, in den Zeiten
zwischen den Kursteilen mit Patienten mit entspre-
chender Indikation zu arbeiten. Die Nachweise sind durch
Ubersendung entsprechender Unterlagen zu fithren
(keine selbst ausgestellten Bescheinigungen). Als anre-
chenbare Berufserfahrungszeiten gelten Tatigkeiten mit
mindestens einem Umfangvon 15 Wochenarbeitsstunden.
Teilzeitbeschaftigungen werden entsprechend ihrer
wochentlichen Arbeitszeit berlicksichtigt.

Teil I: 09.11. - 20.11.2015 und
Teil II: 08.02. - 19.02.2016 und
Teil lll: 11.04. - 22.04.2016 und
Teil IV: 13.06. - 24.06.2016 und
Teil V: 05.09. - 16.09.2016

Termine:

Referentin: Gina Koehler, Bobath- und Sl-Lehrthera-
peutin

Arztliche

Leitung: Dr. Uli Hafkemeyer, Bobath-Arzt

Ort: Drensteinfurt-Munster

Kosten (gesamt):  3.940,00 EUR (M) | 4.595,00 EUR (NM)
UE: 406 (gesamt)

F-Punkte: 406 (gesamt)
-]
1.1.4 Info: Jeanette Prifer: 0234 977 45-11
Bobath-Refresher-Kurs fiir Kinder,
Jugendliche, Erwachsene

Therapeutisches Vorgehen - Zielbestimmung, Umsetzung
und Uberprifung. Der Schwerpunkt dieses Refresher-
Kurses wird das therapeutische Vorgehen sein. Die
Zielbestimmung und die Uberpriifung des therapeutischen
Vorgehens wird anhand der Goal Attainment Scale erarbei-
tet und gleichzeitig der Bezug zur ICF-CY (Internationale
Klassifikation der Funktionsfahigkeit) hergestellt.

Teilnahmevoraussetzung:
Staatliche Anerkennung als Physiotherapeut oder Arzt.
Zertifikat Bobath-Grundkurs-Kinder.

Termine: 11.01. - 15.01.2016 oder
20.08. - 24.08.2016

Referentin: Friederike Pust, PT, Bobath-Lehrthera-
peutin

Ort: Bochum

Kosten (pro kurs): 400,00 EUR (M) 400,00 EUR (NM)

UE: 40 (pro Kurs)

F-Punkte: 40 (pro Kurs)
|
1.1.5 Info: Alexandra Yilmaz: 0234 97745-46
Pflegende Angehorige —

Schulung von pflegenden Angehdrigen
in der Neurorehabilitation

In mehr als der Halfte aller Félle von PflegebedUrftigkeit
Ubernehmen Angehérige oder nahestehende Personen
die hausliche Pflege. Viele dieser Menschen gehen dabei
bis an die Grenzen ihrer Belastbarkeit. Diese Menschen
sollen mit qualifizierten Schulungsangeboten unterstitzt
werden.

Teilnahmevoraussetzung:

Staatliche Anerkennung als Physiotherapeut. Bobath-GK
(Zertifikat muss vorliegen), IFK-Mitgliedspraxis. Der
Teilnehmer sollte in der Neurorehabilitation im ambulanten
Bereich nach dem Bobath-Konzept arbeiten und
Erfahrungen mit einem interdisziplinren Team haben.

Termin: 22.09.2016
Ort: Berlin
Termin: 09.03.2016
Ort: Bochum

Referentinnen: Bettina Weis, PT, Bobath-IBITA-Instruktorin
Sigrid Tschamntke, PT, Bobath-IBITA-Instruk-
torin

Kosten (pro Kurs): 150,00 EUR

UE: 10 (pro Kurs)
F-Punkte: 8 (pro Kurs)

1.2 Info: Jaclyn Gaedigk: 0234 977 45-24
PNF - Proprioceptive

Neuromuskulare Facilitation

Die Proprioceptive Neuromuskulare Facilitation dient nicht
nur der Behandlung von zentralen und peripheren Bewe-
gungsstorungen, sondern kann in allen Bereichen der
Physiotherapie, auch in der Orthopadie und Traumatologie
eingesetzt werden. Das gestérte Bewegungsverhalten des
Patienten wird Uber Muskelsynergien, welche proprioceptiv,
exteroceptiv und telereceptiv stimuliert werden, beeinflusst.
Bewegungsstrategien des Patienten werden durch den
Einsatz von evidenzbasierten Techniken und Behandlungs-
prinzipien des PNF-Konzeptes angebahnt. In Bezug auf aktu-
elle Literatur und neurowissenschaftliche Erkenntnisse stellt
das PNF-Konzept einen Zugang auf allen Ebenen der ICF
(Internationale Klassifikation von Funktionen der WHO) dar.

Teilnahmevoraussetzung:

Staatliche Anerkennung als Physiotherapeut oder Arzt.
AuBerdem bendétigen wir einen Nachweis {ber ein Jahr
Berufserfahrung in Vollzeit nach Abschluss der Ausbildung
(keine selbst ausgestellten Bescheinigungen). Als anre-
chenbare Berufserfahrungszeiten gelten Tatigkeiten mit
mindestens einem Umfang von 15 Wochenarbeitsstunden.
Teilzeitbeschaftigungen  werden entsprechend ihrer
wochentlichen Arbeitszeit berticksichtigt.

Termine: Kurs 1 (M. Dietz)

Teil I 01.02. - 05.02.2016 und

Teil Il 30.03. - 03.04.2016 und

Teil Il 23.11. - 27.11.2016 oder
Referentin: Brigitte M. Dietz, PT, IPNFA®-Advanced-

Instruktorin, anerkannte PNF-Fachlehrerin
Ort: Berlin
Termine: Kurs 4 (2014/2015)/(U. Engelbach)

Teil I 27.10. - 31.10.2015 und

Teil Il 24.11. - 28.11.2015 und

Teil lll:  31.05. - 04.06.2016 oder

Kurs 2 (U. Engelbach)

Teil I 02.02. - 06.02.2016 und

Teil Il 15.03. - 19.03.2016 und

Teil lll: 01.11. - 05.11.2016 oder

Kurs 3 (A. MiiBigbrod)

Teill:  27.06. - 01.07.2016 und

Teil ll:  27.08. - 31.08.2016 und

Teil lll:  08.03. - 12.03.2017 oder

Kurs 4 (U. Engelbach)

Teill:  27.09. - 01.10.2016 und

Teil ll: 1511, - 19.11.2016 und

Teil lll: - 20.05. - 24.05.2017
Referenten:  Ulrich Engelbach, PT, HP, anerkt. PNF

Fachlehrer | Anke MuBigbrod, PT, IPNFA®-

Advanced-nstruktorin, anerkt. PNF-Fachlehrerin
Ort: Bochum

Kosten (pro kurs): 1.075,00 EUR (M) | 1.180,00 EUR (NM)
(gesamt)

UE: 150 (gesamt)

F-Punkte: 150 (gesamt)

Ein gesamter Kurs besteht aus drei Teilen, die nur zusam-
menhangend gebucht werden kénnen.

IFK-Fortbildungen www.ifk.de




1.3 Info: Jaclyn Gaedigk: 0234 977 45-24

Vojta-Workshops

Workshop 1:  Die Reflexlokomotion nach Vojta - Die
Koordinationskomplexe ,Reflexkriechen”
und ,Reflexumdrehen” in Bezug zur
Muskelfunktionsdifferenzierung, myofasci-
ale Zusammenhange.

Termin: 03.09 - 04.09.2016

Referenten:  Iris  Ginsberg, Vojta-Lehrtherapeutin,
Mitglied der IVG e. V. und Co-Referent

Ort: Berlin

Kosten: 155,00 EUR (M) | 170,00 EUR (NM)

UE: 16

F-Punkte: 16

Workshop 2:  Die Behandlungsmoglichkeiten mit der

Reflexlokomotion nach Vojta bei Saug-,
Kau- und Schluckstérungen

Termin: 17.09. - 18.09.2016

Referenten:  Ute Westerfeld, Vojta-Lehrtherapeutin
Mitglied der IVG e. V. und Co-Referent

Ort: Bochum

Kosten: 155,00 EUR (M) | 170,00 EUR (NM)

UE: 16

F-Punkte: 16

14.1 Info: Jeanette Priifer 0234 97745-11
Sensorische Integrationstherapie
Einfiihrung in die Diagnostik und therapeutisch-pa-
dagogische Forderung wahrnehmungsgestorter
Kinder

S. | ist der Prozess des Ordnens und Verarbeitens von
Sinnesreizen aus der Umwelt und vom eigenen Korper im
zentralen Nervensystem, damit der Mensch sich sinnvoll und
emotional ausgeglichen mit seiner Umwelt auseinandersetzen
kann. Dieser normale neurologische Vorgang spielt in der
Kindesentwicklung eine elementare Rolle, weil das Kind seine
Erfahrungen nutzt, um Neues zu erlernen. Hierdurch entstehen
stetig neue Vernetzungen im Nervengeflecht des Gehims und
ermdglichen so einen kontinuierlichen Prozess des Lermens in
allen Entwicklungsbereichen. Kinder mit Fehlfunktionen der
Sensorischen Integration zeigen haufig Auffélligkeiten in der
Korper- und Hand-Finger-Motorik, Probleme im Spielverhalten,
Lernschwierigkeiten und mangelnde soziale Kompetenz. Die
Sensorische Integrationstherapie wurde maBgeblich von der
US-amerikanischen Ergotherapeutin und Entwicklungspsycho-
login Dr. A. Jean Ayres (1920-1989) entwickelt und zahlt mitt-
lerweile zu den wichtigsten neurophysiologischen Behand-
lungskonzepten in der interdisziplindren padiatrischen
Zusammenarbeit. Ziel dieser Fortbildung ist es, Fachkraften im
pédiatrischen Arbeitsfeld einen Einblick in dieses wertvolle
Therapiekonzept zu geben und im diagnostischen und thera-
peutischen Bereich die fachliche Kompetenz zu erweitern.

Teilnahmevoraussetzung:
Staatliche Anerkennung als Physiotherapeut oder Arzt.
Termin: 11.09. -13.09.2016

Referentin: Ulla Schwoppe, PT, Bobath-

und Vojta-Therapeutin

Ort: Bochum

Kosten: 264,00 EUR (M) | 298,00 EUR (NM)
UE: 30
F-Punkte: 30

'
1.4.2 Info: Alexandra Yilmaz: 0234 9774546
Erkennen und Ausfiihren - Eigentrai-
ning in der Neurorehabilitation

Umsetzung und Durchfiihrung eines Eigentrainings stellt
fur Patienten mit neurologischen Erkrankungen und ihre
Therapeuten eine groBe Herausforderung dar. Um sie
meistern zu kénnen, vermittelt dieser Kurs Methoden, mit
denen u. a. die Lernmotivation und Ubungsbereitschaft
von Patienten geschult werden. Dem Therapeuten werden
zudem  Uberpriifungsméglichkeiten der Lern- und
Ubungsfortschritte an die Hand gegeben, die auch eine
standardisierte und damit effiziente Form der Riickmeldung
an den Arzt erméglichen. Kursteilnehmer lernen und erler-
nen damit eine Methodik, mit der Patienten geschult wer-
den, die korrekte Ubungsausfihrung zu kontrollieren.
Dieser Kurs vermittelt einen didaktisch-methodischen
Rahmen zur Schulung des Eigentrainings und die notigen
,Bausteine” fr Patienten, die kognitiv zum Eigentraining in
der Lage sind. Er kann unabhéngig oder unter Einbeziehung
von gerategestltzter Therapie angewendet werden.

Teilnahmevoraussetzung:

Staatliche Anerkennung als Physiotherapeut oder Arzt.
Nachweis (iber eine erfolgreiche Fortbildung, die die
Abrechnung der Position ZNS 2b erlaubt (Bobath, PNF).

Termine: Teil I 24.06.-25.06.2016 und
Teil ll: ~ 09.10.2016

Referentin: Carmen Puschnerus, PT, Bobath-IBITA-
Instruktorin

Ort: Bochum

Kosten (gesamt): 290,00 EUR (M) | 330,00 EUR (NM)
UE: 30 (gesamt)
F-Punkte: 30 (gesamt)

Der Kurs besteht aus zwei Teilen, und kann nur zusam-
menhéngend gebucht werden.

- -
1.4.3 Info: Jeanette Priifer 0234 97745-11
Entwicklungs-

beobachtung und - diagnostik
sensomotorischer Funktionen in der
Péadiatrie

Das Seminar richtet sich an Fachkréfte im pédiatrischen
Arbeitsfeld, die sich schwerpunktméBig einen Uberblick
Uber aktuelle Verfahren, verschiedene Instrumente der
Diagnostik und Beobachtung der kindlichen Entwicklung
und deren Abweichungen bzw. Pathologien verschaffen
wollen. Ziel ist es, die diagnostische Erfahrung zu verbes-
sern und so eine hohere Sicherheit bei der Konzeption
differenzierter therapeutischer bzw. padagogischer Forder-
maBnahmen zu erlangen. Ein grundlegender Baustein des
Seminars ist die theoretische und praktische Darstellung
des Entwicklungspfades Korpermotorik bis zum freien
Laufen und dessen Entwicklungsvarianten. Neben der
theoretischen Darstellung werden die Seminarinhalte
anhand von Fallbeispielen in Video und evil. Live-
Demonstrationen sowie durch praktische Erfahrungen ver-
mittelt.

Teilnahmevoraussetzung:
Staatliche Anerkennung als Physiotherapeut oder Arzt.

Termin: 05.09. - 07.09.2016

Referentin: Ulla Schwoppe, PT, Bobath-
und Vojta-Therapeutin
Ort: Bochum
Kosten: 264,00 EUR (M) | 298,00 EUR (NM)
UE: 30
F-Punkte: 30

144 Info: Jeanette Priifer 0234 97745-11
Neurorehabilitation bei Multipler
Sklerose.

Dieser Kurs eroffnet neue Perspektiven in der Behandlung
von MS-Patienten. Er vermittelt neue evidenzbasierte
Erkenntnisse der Neurorehabilitation und deren praxisnahe
Umsetzung im Therapiealltag. Therapie, Sport, Selbsthilfe:
Das sind die Saulen der Therapie bei Patienten mit MS. Je
nach Symptomatik wird ein individuelles, technikiibergrei-
fendes Konzept vorgestellt. Ein umfassendes Skript und
viele Videobeispiele runden diesen Kurs ab.

Teilnahmevoraussetzung:
Staatliche Anerkennung als Physiotherapeut oder Arzt.

Termin: 12.05. -13.05.2016

Referenten: ~ TEAM Lamprecht

Ort: Bochum

Kosten: 190,00 EUR (M) | 220,00 EUR (NM)
UE: 15

F-Punkte: 15

1.4.5 Info: Jeanette Prifer 0234 97745-11
Physiotherapeutische Behandlung bei
Querschnittslahmung

Die Behandlung querschnittsgelahmter Patienten unter-
scheidet sich grundlegend von der Therapie anderer zen-
traler Lahmungsbilder. Hier steht nicht nur die Wieder-
herstellung gestorter Motorik im Vordergrund, sondern
auch das Erlernen von neuen kompensatorischen Bewe-
gungsmustern. Dieser Kurs soll das ndtige theoretische
Wissen Uber die speziellen pathophysiologischen Grund-
lagen sowie deren Auswirkungen vermitteln, und praktische
Handlungskompetenzen erarbeiten. Dazu gehdrt insbeson-
dere die Fahigkeit, Transfertechniken individuell auf den
Betroffenen zuzuschneiden und ihm zu vermitteln. Dariiber
hinaus soll ein Uberblick iber neue Entwicklungen in der
Therapie, wie dem Einsatz von Robotik gegeben werden.

Teilnahmevoraussetzung:
Staatliche Anerkennung als Physiotherapeut oder Arzt.

Termin: 24.09. - 25.09.2016

Referent: Wilfried MieBner, B.A., PT

Ort: Bochum

Kosten: 180,00 EUR (M) | 200,00 EUR (NM)
UE: 20

F-Punkte: 20

Mehr Informationen zu
den IFK-Fortbildungen

finden Sie unter:
www.ifk.de




Manualtherapeutische Konzepte

]
2.1 Info: Jeanette Priifer 0234 97745-11
Manuelle Therapie in Bad Nauheim
Manual Therapy Education - Zertifikatsausbildung MT
Die Beschreibung der Fortbildung sowie deren Inhalte fin-
den Sie in der aktuellen Fortbildungsbroschtire oder im
Internet unter www.ifk.de.

Teilnahmevoraussetzung:
Staatliche Anerkennung als Physiotherapeut oder Arzt.
Priifungsvoraussetzung: Schriftlicher Befund.

Termine: UK I 24.11. - 27.11.2015
Prifung®  04.12.2015
0K IV 19.01. - 22.01.2016
OK | 26.01. - 29.01.2016
oKl 10.02. - 13.02.2016
oKl 23.02. - 26.02.2016
UK 15.03. - 18.03.2016
UK I 12.04. - 15.04.2016
UK Il 10.05. - 13.05.2016
OK IV 24.05. - 27.05.2016
Prifung®  28.05.2016
oKl 14.06. - 17.06.2016
oKl 05.07. - 08.07.2016
oK1l 30.08. - 02.09.2016
UKl 19.09. - 22.09.2016
UKl 05.10. - 08.10.2016
UK 25.10. - 28.10.2016
OK IV 22.11. - 25.11.2016
Prifung®  26.11.2016
oKl 13.12. - 16.12.2016

Ausbildungs-

leitung: Klaus Orthmayr, PT, MManipTh (AU),
Fachlehrer MT | u. a.

Ort: Bad Nauheim

Kosten (pro Kurs): 320,00 EUR (M) | 380,00 EUR (NM)
*Prifung: 160,00 EUR (M) | 190,00 EUR (NM)
UE: 40 (pro Kurs) | * keine UE fur Prufung
F-Punkte: 40 (pro Kurs) | * keine FP fir Prifung

Verbindliche Kursreihenfolge: Untere Korperhélfte (UK) I,
Obere Korperhélfte (OK) I, UK II, OK I, UK IIl, OK Il, OK
IV und Prtfung. Die Kursmodule sind einzeln und in der
verbindlichen Reihenfolge zu buchen. Zwischen den zu
absolvierenden Kursmodulen muss immer ein ungeféhrer
Abstand von 3 Monaten liegen.
'
2.2 Info: Gabriele Weuthen: 0234 977 45-29
Manuelle Therapie in Berlin
Wissenschaftlich fundiertes, internationales, integratives,
sensomotorisches und arthrokinematisches Konzept
(Biokybernetisches Modell). GemaB unserer hollistischen
Einstellung zur Ursachensuche von Dysfunktionen werden
neben den klassischen Untersuchungs- und Behandlungs-
techniken auch Moglichkeiten aufgezeigt, die interessante
neue Zugangswege erlauben. Wir bieten iiber 20 Jahre
Lehrerfahrung in einem praxiserfahrenen, zertifizierten
Lehrteam. Diese mindestens 2-jahrige MT-Ausbildung wird
fiir eine aufbauende, Priméarkontakt orientierte, Osteopathie-
Fortbildung anerkannt. Dadurch kénnen Sie in nur 3 Jahren
die ,IFK-Fortbildung Osteopathie” in Anlehnung an die
WHO-Standards absolvieren. Die Reihenfolge der Kurse ist
verbindlich. Der Abstand zwischen den einzelnen Kursen soll

mindestens 3 Monate betragen. Die Fortbildung sollte inner-
halb von 4 Jahren abgeschlossen werden. Die Abschluss-
priifung kann frihestens nach 2 Jahren erfolgen.

Teilnahmevoraussetzung:

Staatliche Anerkennung als Physiotherapeut oder Arzt. Pr-
fungsvoraussetzung: Schriftlicher Befund und MTT/KGG-
GK 1 (20 UE) und BUV (10 UE).

Termine: W4 26.11. - 29.11.2015
El 04.12. - 06.12.2015
El 15.01. - 17.01.2016
Prifung 12.02. - 13.02.2016
El 18.03. - 20.03.2016
E2 08.04. -10.04.2016
W1 01.07. - 03.07.2016
W2 07.10. - 09.10.2016
El 02.12. - 04.12.2016

Ausbildungs-  Thomas Widmann, PT, MT, univ. MAS, IMT,
leitung: Fachlehrer MT und Lehrteam
Ort: Berlin

Kosten (pro Kurs): 320,00 EUR (M) | 380,00 EUR (NM)
(4-tagige Kurse)
250,00 EUR (M) | 285,00 EUR (NM
(3-tagige Kurse und Priifungskurs)
110,00 EUR (M) | 150,00 EUR (NM)
(1-tagiger BUV-Kurs)
UE: 40 (4-tagige Kurse) |
30 (3-tagige Kurse), auBer Priifungskurs |
10 BUV (pro Kurs)
40 (4-tagige Kurse) |
30 (3-tagige Kurse), auBer Priifungskurs |
10 BUV (pro Kurs)
]
2.3 Info: Jaclyn Gaedigk: 0234 97745-24
Manuelle Therapie in Bochum
Die Beschreibung der Fortbildung sowie deren Inhalte fin-
den Sie in der aktuellen Fortbildungsbroschtire oder im
Internet unter www.ifk.de

F-Punkte:

Teilnahmevoraussetzung:
Staatliche Anerkennung als Physiotherapeut oder Arzt.
Priifungsvoraussetzung: Schriftlicher Befund.

Termine: OK IV 03.11. -06.11.2015
OK'I 10.11. - 13.11.2015
OK Il 30.11. -03.12.2015
UK 08.12. -11.12.2015
UK I 15.12. -18.12.2015
Prifung®  19.12. -20.12.2015
OK'Il 05.01. -08.01.2016
Prifung”  21.01. -22.01.2016
UKl 09.02. -12.02.2016
OK IV 01.03. -04.03.2016
oK 07.03. -10.03.2016
OK Il 15.03.-18.03.2016
UK I 05.04. -08.04.2016
Priifung”  14.04.-15.04.2016
UK | 19.04. -22.04.2016
oKl 10.05. -13.05.2016
UK Il 14.06. - 17.06.2016
OK IV 21.06. -24.06.2016
OK Il 05.07. - 08.07.2016
Priifung®  19.08..-20.08.2016
oK1 23.08..-26.08.2016
UK | 30.08. - 02.09.2016
UK I 06.09. - 09.09.2016
OK'Il 13.09. - 16.09.2016

oK IV 05.10. -08.10.2016

UKkl 22.11. -25.11.2016

oK 29.11. -02.12.2016

oK Il 05.12.-08.12.2016

Prifung®  09.12. -10.12.2016

UKk il 13.12.-16.12.2016
Ausbildungs-  Torsten Kristant, PT, MT, Fachlehrer MT,
leitung: Ausbildungsleiter MTE | u. a.
Ort: Bochum

Kosten (pro kurs): 320,00 EUR (M) | 380,00 EUR (NM)
*(Prafung) 240,00 EUR (M) | 285,00 EUR (NM)

UE: 40 (pro Kurs) *keine UE fiir Prifung
F-Punkte: 40 (pro Kurs) *keine UE fur Prifung
|
2.4 Info: Gabriele Weuthen: 0234 97745-29
Manuelle Therapie in Leonberg

Wir bieten Giber 20 Jahre Lehrerfahrung in einem praxiser-
fahrenen, zertifizierten Lehrteam. Diese mindestens 2-jah-
rige. MT-Ausbildung wird flir eine aufbauende, Primér-
kontakt orientierte, Osteopathie-Fortbildung anerkannt.
Dadurch kénnen Sie in nur 3 Jahren die ,IFK-Fortbildung
Osteopathie” in Anlehnung an die WHO-Standards absol-
vieren. Die Reihenfolge der Kurse ist verbindlich. Der
Abstand zwischen den einzelnen Kursen soll mindestens 3
Monate betragen. Die Fortbildung sollte innerhalb von 4
Jahren abgeschlossen werden. Die Abschlusspriifung kann
frilhestens nach 2 Jahren erfolgen.

Teilnahmevoraussetzung:

Staatliche Anerkennung als Physiotherapeut oder Arzt.
Prifungsvoraussetzung:  Schriftlicher Befund und MTT/
KGG-GK 1 (20 UE) und BUV (10 UE).

Termine: El 20.11. - 22.11.2015
E3 04.12. - 06.12.2015
E2 18.12. - 20.12.2015
Prifung 22.01. - 23.01.2016
El 29.01. - 31.01.2016
E2 12.02. - 14.02.2016
El 19.02. - 21.02.2016
W3 04.03. - 06.03.2016
Priifung 12.03.2016
E2 20.05. - 22.05.2016
W1 27.05. - 29.05.2016
E4 16.06. - 19.06.2016
BUV  09.07.2016
W2 26.08. - 28.08.2016
W4 02.09. - 04.09.2016
W1 09.09. - 11.09.2016
E3 18.11. - 20.11.2016
El 25.11. - 27.11.2016
Prifung 02.12. - 03.12.2016
E2 09.12. - 11.12.2016
W2 16.12. - 18.12.2016

Refresher-Rabatt: 30%. Quereinstieg nach Prifung der
Voraussetzungen moglich.

Ausbildungs-  Thomas Widmann, PT, MT, univ. MAS, IMT,
leitung: Fachlehrer MT und Lehrteam
Ort: Leonberg

Kosten (pro kurs):320,00 EUR (M) | 380,00 EUR (NM)
(4-tagige Kurse)
250,00 EUR (M) | 285,00 EUR (NM)
(3-tagige Kurse und Priifungskurs)
110,00 EUR (M) | 150,00 EUR (NM)
(1-tagiger BUV-Kurs)



UE: 40 (pro Kurs) (4-tagige Kurse)
30 (pro Kurs) (3-tagige Kurse
und Priifungskurs)
110,00 EUR (M) | 150,00 EUR (NM)
(1-tagiger BUV-Kurs)
F-Punkte: 40/30 (pro Kurs/auBer Prifungskurs)
10 BUV

Kursreihenfolge Zertifikatsausbildung:
E1/E2/W1/W2/E3/W3/E4/W4/MTT/KGG-GK1/
Zertifikatsprifung.  Der  MTT-GK1 und BUV
(Bildgebendes Untersuchungsverfahren) kann zwi-
schen den einzelnen Kursen absolviert werden. Ein
MTT-GK2 kann optional zur Erlangung der Abrech-
nungsbefugnis Position 20507 KG-Gerat belegt wer-
den: s. S. 52 MTT/KGG GK1+2. Eintagige Gast-
horerschaften sind nach vorheriger Anmeldung
kostenlos maéglich.
|
2.5 Info: Gabriele Weuthen: 0234 9774529
Manuelle Therapie in Niirnberg

Seit vielen Jahren bietet die Bockey und Neuer GbR-
Akademie fir Manuelle Therapie unter der Leitung
von Philipp Bockey und Jan Neuer an ihrem Standort
in Munster erfolgreich die Ausbildung in Manueller
Therapie an. In Kooperation mit dem IFK gibt es den
Ausbildungsgang nun auch in Nurnberg. Die
Ausbildung unterteilt sich in drei Abschnitte mit
jeweils 6 Wochenenden, wobei insgesamt 4
Wochenenden in den Lehrabschnitten 2 und 3 optio-
nal buchbar sind.

Teilnahmevoraussetzung:
Staatliche Anerkennung als Physiotherapeut oder Arzt.
Prufungsvoraussetzung: Schriftlicher Befund.

Termine: Lehrabschnitt 1
MT 1|1 29.01. -31.01.2016
MT 1| 2 26.02. -28.02.2016
MT 1|3 18.03. -20.03.2016
MT 1| 4 15.04. -17.04.2016
MT 1|5 20.05. -22.05.2016
MT 1| 6 01.07. -03.07.2016
Priifung 19.08. -21.08.2016
Wdh.-Priifung 07.09. -09.09.2016
Termine und Inhalte fur den
2.und 3. Lehrabschnitt auf Anfrage
Ausbildungs-  Jan Neuer, Fachlehrer MT, | Philipp
leitung: Bockey, Fachlehrer MT | Markus Berens,
Fachlehrer MT | Johannes Grothues,
Fachlehrer MT | u. a.
Ort: Nirnberg

Kosten (pro Kurs):240,00 EUR (M) \ 260,00 EUR (NM)

UE: 22 (pro Kurs)

F-Punkte: 22 (pro Kurs)
|
2.6 Info: Jeanette Prifer 0234 97745-11
Manuelle Therapie in Soltau

Die Beschreibung der Fortbildung sowie deren Inhalte fin-
den Sie in der aktuellen Fortbildungsbroschiire oder im
Internet unter www.ifk.de.

Teilnahmevoraussetzung:
Staatliche Anerkennung als Physiotherapeut oder Arzt.
Priifungsvoraussetzung: Schriftlicher Befund.

Termine: El 05.11. -08.11.2015
E2 19.11. -22.11.2015
Pritffung® 03.12. -06.12.2015
W2 14.01. - 17.01.2016
W1 28.01.-31.01.2016
E2 07.04. -10.04.2016
Prifung® 21.04. -24.04.2016
W3 26.05. -29.05.2016
El 02.06. - 05.06.2016
EM 16.06. -19.06.2016
WM 01.09. - 04.09.2016
W2 20.10. -23.10.2016
El 03.11.-06.11.2016
W1 10.11. -13.11.2016
Prifung® 01.12. -04.12.2016

Ausbildungs-

leiter: Martin Thiel, M.Sc., OMT, Fachlehrer MT

Dozententeam: Kirsten Borms OMT, Fachlehrerin MT |
Anna Prylowski, M.Sc., OMT, Fachlehrerin
MT (cand.) | Steffen GeiBler, M.Sc., OMT,
Fachlehrer MT (cand.) | Michael Scherff,
OMT, Fachlehrer MT | André Wolter, OMT,
Fachlehrer MT | Michael Richter, M.Sc.,
OMT | u. a.

Ort: Soltau

Kosten (pro kurs):280,00 EUR (M) | 330,00 EUR (NM)

UE: 34 (pro Kurs) | *22

F-Punkte: 34 (pro Kurs) | *22
'
2.6 Info: Jeanette Prifer 0234 97745-11
Klinikkurse/Refresher-Kurse

Diese Kursreihe dient der Priifungsvorbereitung und
begleitet die Teilnehmer bis zur Zertifikatsprifung MT.
Unter Anleitung werden Behandlungs- und Unter-
suchungsprozedere auf der Grundlage eines Krankheits-
bildes (theoretische/praktische Wiederholung aller Muskel-
und Gelenktechniken der MT) reflektiert und praktisch
trainiert.

Teilnahmevoraussetzung:

Staatliche Anerkennung als Physiotherapeut oder Arzt.

Vorkurs mind. MT W1.

Termine: 09.01. -10.01.2016 BWS/HWS/
Kopfgelenke

05.03.-06.03.2016 Hand/FuB/Knie

09.04.-10.04.2016 LWS/BWS/ISG

24.09.-25.09.2016 Ellenbogen/Schulter/
Kiefer

05.11.-06.11.2016 ISG/Hufte/LWS

Kursleiterin:  Sabine Klingenspor, MSc., PT, OMT

Ort: Seevetal

Kosten (pro kurs): 100,00 EUR (M) | 126,00 EUR (NM)

UE: 15 (pro Kurs)

F-Punkte: 15 (pro Kurs)
'
2.7 Info: Alexandra Yilmaz: 0234 97745-46
Manuelle Therapie nach dem
Maitland®- Konzept

Einfihrung in das Mait\and®—Konzept (Level 1)
Management von Bewegungsdysfunktionen im Bewegungs-
apparat im Bio-psychosozialen Denkmodell

Teilnahmevoraussetzung:
Staatliche Anerkennung als Physiotherapeut oder Arzt.

Termine: Teil | 23.10. - 27.10.2016 und
Teil Il 23.01. - 27.01.2017 und
Teil Il 03.04. - 07.04.2017 und
Teil IV 22.06. -26.06.2017

Referentin: Birgit Ferber-Busse, IMTA-Teacher

Ort: Bochum
Kosten (gesamt): 1.980,00 EUR (M) | 2.280,00 EUR (NM)

UE: 213 (gesamt)

F-Punkte: 213 (gesamt)

Ein gesamter Kurs besteht aus vier Teilen, die nur zusam-
menhangend gebucht werden kénnen. Teilnehmer sollten
in diesem Kurs eigene Patienten nach rechtzeitiger, vorhe-
riger Absprache mit der IFK-Geschaftsstelle vorstellen!
'
2.7 Info: Alexandra Yilmaz: 0234 97745-46
Manuelle Therapie nach dem
Maitland®- Konzept

Aufbaukurs Manuelle Therapie nach dem Maitland®-
Konzept (Level 2a)

Teilnahmevoraussetzung:

Staatliche Anerkennung als Physiotherapeut oder Arzt.
4-wochige Teilnahme an Grundkurs Manuelle Therapie
Maitland (Level 1).

Termine: Teil | 09.01. - 13.01.2017 und
Teil Il 16.05. - 20.05.2017

Referenten: ~ Prof. Dr. Harry von Piekartz, IMTA
Senior-Teacher | Rolf Walter, B.Pt.,
OMT, Fachlehrer MT, IMTA Senior-
Teacher

Ort: Bochum

Kosten (gesamt): 1.230,00 EUR (M) | 1.350,00 EUR (NM)
UE: 107 (gesamt)

F-Punkte: 107 (gesamt)
'
2.8 Info: Jeanette Priffer: 0234 97745-11
McKenzie

Mechanische Diagnose und Therapie nach McKenzie
(MDT) | Kurs A - LWS

Wissenschaftliche Studien bestatigen die diagnostische,
therapeutische und prognostische Starke von MDT. Das
Konzept ist einfach erlernbar und logisch aufgebaut. Der
Unterricht erméglicht es, Gelerntes sofort in die Praxis
umzusetzen. Die Ausbildung ist international anerkannt
und standardisiert. MDT betont die Selbstbehandlung von
Patienten. Die Anamnese analysiert das Schmerz-
verhalten der Patienten im Alltag. Die standardisierte kli-
nische Untersuchung betont repetierte Belastungstests.
Die Instruktoren untersuchen und behandeln Live-
Patienten.

Teilnahmevoraussetzung:
Staatliche Anerkennung als Physiotherapeut oder Arzt.

Termin: 28.05. - 31.05.2016

Referent: Lucas Schroots, Dip. PT, Dip. MDT, Senior
Instructor McKenzie Institut International

Ort: Bochum



Kosten: 430,00 EUR (M) | 459,00 EUR (NM)
UE: 28 (a 60 Minuten Unterricht) und

4 (a 60 Minuten Selbststudium)
F-Punkte: 36
|
2.8 Info: Jeanette Prifer: 0234 97745-11
McKenzie

Mechanische Diagnose und Therapie nach McKenzie
(MDT) | Kurs B - HWS/BWS

Der zweite Teil der Reihe baut direkt auf dem Kurs A auf. Die
Teilnehmer Gbertragen ihre Kenntnisse auf HWS und BWS
und arbeiten die Besonderheiten dieser Region heraus. Sie
erlernen sinnvolle und einfache Kategorisierung in die HWS-
Syndrome sowie deren Behandlung. MDT betont die
Selbstbehandlung von Patienten. Die Anamnese analysiert
das Schmerzverhalten der Patienten im Alltag. Die standardi-
sierte Kklinische  Untersuchung  betont  repetierte
Belastungstests. Die Instruktoren untersuchen und behan-
deln Live-Patienten.

Teilnahmevoraussetzung:
Staatliche Anerkennung als Physiotherapeut oder Arzt.
Voraussetzung fiir Kurs B ist ein abgeschlossener A-Kurs.

Termin: 03.12 - 06.12.2016
Referent: Reto Genucchi, PT FH, Dip. MDT, MME
Ort: Bochum
Kosten: 430,00 EUR (M) | 459,00 EUR (NM)
UE: 28 (a 60 Minuten Unterricht) und

4 (a 60 Minuten Selbststudium)
F-Punkte: 36
|
29 Info: Jeanette Prifer: 0234 9774511
MULLIGANconcept®
»Mobilisation with movement”
(Modul 1+2)

Das Mulligan-Concept®, benannt nach dem neuseelan-
dischen Physiotherapeuten Brian Mulligan, ist ein moder-
nes und evidenzorientiertes Konzept in der Behandlung
von Patienten mit neuromuskuloskelettalen Beschwerden.
In zahlreichen Studien wurde die Wirksamkeit der
Techniken bereits nachgewiesen. Die Kombination von
passiver Mobilisation durch den Therapeuten und aktiver
Bewegung des Patienten, die sog. ,Mobilisation with
Movement (MWM)” hat einen positiven Einfluss auf
struktureller und neurophysiologischer Ebene. Vor allem
bei der Behandlung des Tennisellenbogens und bei zervi-
kogenen Kopfschmerzen und Schwindel stellt die
Therapie nach dem Mulligan-Konzept den ,state-of-the-
art” dar.

Teilnahmevoraussetzung:
Staatliche Anerkennung als Physiotherapeut oder Arzt.

Termine: 14.11. -16.11.2015 (Modul 1)
16.01. -18.01.2016  (Modul 2)
06.03.-08.03.2016  (Modul 1)
04.06.-06.06.2016  (Modul 2)
12.11. -14.11.2016  (Modul 1)
Modul 3 auf Anfrage.

Referent: Dr. Claus Beyerlein, PT, OMT-DVMT,

MManipTh (Curtin University Perth/AUS),
akkred. Mulligan Instruktor (MCTA), Dipl.-
Sportwissenschaftler

Ort: Bochum

Kosten (pro kurs):370,00 EUR (M) | 400,00 EUR (NM)
UE: 27 (pro Kurs)
F-Punkte: 27 (pro Kurs)

Kursaufbau: Mulligan Modul 1 (Einfiihrung, HWS, Obere
Extremitat) | Mulligan Modul 2 BWS/LWS, Untere
Extremitat) | Mulligan Modul 3 (Refresher/Prifung)
|
2.10 Info: Jeanette Prifer 0234 97745-11
DFOMT-OMT-Fortbildungen

in Hamburg

Die Beschreibung der Fortbildung sowie deren Inhalte fin-
den Sie in der IFK-Fortbildungsbroschiire oder im Internet
unter www.ifk.de.

Teilnahmevoraussetzung:

Staatliche Anerkennung als Physiotherapeut oder Arzt.
MT-I-Zertifikat. MT-Absolventen anderer Weiterbildungs-
statten werden maximal 260 Unterrichtseinheiten aner-
kannt. Fehlende Unterrichtsinhalte mussen nachgeholt
werden.

Termine: 12.11. - 15.11.2015 BWS
03.03.-06.03.2016 Pelvis
15.09. - 18.09.2016 LWS
17.11. - 20.11.2016 Visceral 1
Ausbildungs-
leiter: Martin Thiel, M.Sc., OMT, Fachlehrer MT

Dozententeam: Kirsten Borms, OMT, Fachlehrerin fir MT/
OMT | André Wolter, OMT, Fachlehrer fiir
MT/OMT | Sylvian Homik, OMT Fachlehrer
fir OMT | Michael Richter, M.Sc., OMT,
Fachlehrer fir OMT | Dipl-Ing. Bettina
Thiel | Prof. Dr. Harry v. Piekartz | Prof. Dr.
Christoff Zalpour | Dr. med. Tobias
Schmidt, MT

Ort: Hamburg

Kosten (pro kurs):310,00 EUR (M) | 360,00 EUR (NM)
UE: 34 (pro Kurs)
F-Punkte: 34 (pro Kurs)

Kursreihenfolge: Pelvis, LWS, BWS, HWS, wissenschaft-
liches Arbeiten, Modul Visceral 1 und 2, MTT1 u. MTT2,
Technik, Abschlusspriifung OMT. Die Reihenfolge der
OMT-Kurse ist beliebig. Der Technikkurs kann erst nach
Absolvierung aller OMT/MTT-Kurse belegt werden.
'
2.10 Info: Jeanette Priffer 0234 97745-11
DFOMT-OMT-Fortbildungen

in Hamburg

Kurs fiir Wissenschaftliches Arbeiten

In diesem Modul wird das Verstandnis fiir wissenschaft-
liches Arbeiten vermittelt. Dabei sind das kritische
Lesen und Beurteilen von Studien anhand unterschied-
licher Evaluierungsskalen (z. B. Pedro, CONSORT) ein
wesentlicher Bestandteil. Dieses Wissen wird mittels
Hausaufgaben gefestigt und vertieft. Am Ende der
Ausbildung besitzt jeder Teilnehmer die Fahigkeit zur
Durchfiihrung einer eigenen Studie sowie das anschlie-
Bende Verfassen eigener Literatur, mindestens in Form
der OMT-Abschlussarbeit anhand der gelehrten
Kriterien.

Teilnahmevoraussetzung:
Staatliche Anerkennung als Physiotherapeut oder Arzt.
MT--Zertifikat.

WAIIF - 28.11.-29.11.2015
WAl 23.01. -24.01.2016

Termine:

WA IV 13.02.-14.02.2016
WA I 19.03. -20.03.2016
Referentin: Dipl.-Ing. Bettina Thiel
Ort: Hamburg

Kosten (pro kurs): 180,00 EUR (M) | 200,00 EUR (NM)
UE: 18 (pro Kurs)

F-Punkte: 18 (pro Kurs)
|

2.10 Info: Jeanette Priifer 0234 97745-11
DFOMT-OMT-Fortbildungen
in Hamburg

DFOMT-Mentored Clinical Practice (MCP)

Das MCP ist ein individuelles Mentoring des Physio-
therapeuten durch fachlich versierte Mentoren wahrend seiner
Befundung und Behandlung von Patienten unter der
Berticksichtigung des ,clinical reasoning”. Der Schwerpunkt
hierbei ist die richtige praktische Umsetzung der patientenzen-
trierten Anwendung aller Aspekte der OMT, namentlich dem
Befund, der Beurteilung, der Planung und der Behandlung
von Patienten sowie deren korrekter Dokumentation. Dabei
werden Aktivitdts- und Partizipationseinschrankungen des
Patienten beriicksichtigt und das eigene Handeln fachlich
reflektiert. Aus den gewonnenen Daten erstellt der Teilnehmer
einen patientenzentrierten  Managementplan, der eine
Kooperation mit anderen Beteiligten wie Arzten und
Krankenkassen im Gesundheitssystem erméglicht.

Teilnahmevoraussetzung:
Staatliche Anerkennung als Physiotherapeut oder Arzt.
Weiterbildung zum DFOMT-OMT.

Ausbildungs-: Martin Thiel, M.Sc., OMT, Fachlehrer MT |
leitung André Wolter, OMT, Fachlehrer MT

Kosten (pro Tag): individuell ca. 100,00 EUR
'
2.11 Info: Jeanette Prifer 0234 97745-11
Manuelle Therapie MTT (DFOMT)

in Soltau

Trainingslehre und -prinzipien der Medizinischen Trainings-
therapie (MTT).Training im Sport kann nicht unreflektiert in die
MTT Ubernommen werden. Vielmehr verlangt der Patient eine
Berticksichtigung seines kdrperlichen, psychischen sowie sozi-
alen Ist-Zustands und vor allem seiner aktuellen Pathologie.
Unter Einbeziehen der Abldufe von Wundheilung und Schmerz
mechanismen mit den einhergehenden strukturellen und
funktionellen Veranderungen wird ein individuelles Trainings-
management zur Prophylaxe und Rehabilitation erstellt. Mit
einbezogen werden hierbei verschiedene Techniken sowie
Prinzipien aus der OMT.

Teilnahmevoraussetzung:
Staatliche Anerkennung als Physiotherapeut oder Arzt.

MTT |
MTT I

28.04.-01.05.2016
29.09. -02.10.2016

Termine:

Dozententeam: Martin Thiel, M.Sc., OMT, Fachlehrer
fur MT/OMT | Sylvian Homik, OMT,

Fachlehrer fiir OMT
Ort: Soltau
Kosten (pro kurs):310,00 EUR (M) | 360,00 EUR (NM)
UE: 34 (pro Kurs)

F-Punkte: 34 (pro Kurs)



2.12 Info: Jaclyn Gaedigk: 0234 9774524
Manual Therapy Education

Advanced Level

Aufbauend auf der Zertifikatsausbildung von Manual Therapy
Education entwickelt das Advanced Level (ehemals MOMT)
ein fortgeschrittenes, forschungsgestiitztes und auf den aktu-
ellen IFOMPT-Richtlinien beruhendes Niveau evidenzinfor-
mierter Manueller Therapie. Im Mittelpunkt steht die Ent
wicklung von Klinischer und wissenschaftlicher Expertise des
therapeutischen Denkens und Handelns fiir das Management
neuromuskuloskelettaler Schmerzen und Dysfunktionen, z. B.
die Fahigkeiten zur Differenzialdiagnostik und interdisziplinéren
Zusammenarbeit. Dies geschieht in einem biopsychosozialen
Paradigma und einem kritisch-analytischen Denkmodell.
Weitere Informationen finden Sie in der aktuellen Fortbildungs-
broschiire oder im Internet unter www.ifk.de

Teilnahmevoraussetzung:

Staatliche Anerkennung als Physiotherapeut oder Arzt.

Zertifikatsausbildung MT (bei Abschluss bei einem anderen

Weiterbildungsinstitut ist die individuelle Absprache mit der

IFK-Geschaftsstelle notwendig).

Termine: 25.01. - 29.01.2016 Lumbopelvikale
Dysfunktion |

05.05. -09.05.2016 Lumbopelvikale
Dysfunktion 11

25.09. - 29.09.2016 Thorakale
Dysfunktion

Torsten Kristant, PT, MT, Fachlehrer MT,
Ausbildungsleiter MTE | Klaus Orthmayr,
MManip Th (AU), Fachlehrer MT, Aus-
bildungsleiter MTE | weitere Referenten
Monika Himmelink, M.Sc., PT. u. a.

Kursleiter:

Ort: Bochum

Kosten (pro Kurs): 5-Tages-Kurse:

375,00 EUR (M) | 425,00 EUR (NM)
UE: b-Tages-Kurse = 45 (pro Kurs)
F-Punkte: 5-Tages-Kurse =45 (pro Kurs)
|
2.13 Info: Gabriele Weuthen: 0234 97745-29
Triggermanipulation und Athromusku-
lare Programmierung (TAP)
25 Jahre Lehrerfahrung garantieren einen praxisnahen und
wissenschaftlichen Bezug. Diese beiden manuellen
Techniken gehoren zu den wirksamsten Anwendungen in
der Physiotherapie. Anhand ausgewahlter praxisrelevanter
Pathologien wird aufgezeigt, wie diese Techniken effektiv
angewendet und verzahnt werden kénnen und wo deren
Grenzen liegen.

Teilnahmevoraussetzung:
Staatliche Anerkennung als Physiotherapeut oder Arzt.

Termin: 11.04. - 13.04.2016

Ort: Bochum

Termin: 11.12. - 13.12.2015

Ort: Leonberg

Referenten:  Kursleiter des Teams des WidmannSeminars:

Thomas Widmann, PT, MT, univ. MAS,
Fachlehrer MT | Klaus Koch, PT, Sport-
PT, Fachlehrer MT | Abdou Laye-Gueye,
PT, MT, Sport-PT, Dipl. Sportwiss. | Marc
Langer, PT, MT, Sport-PT, Bernd Schors,
u. a.

Kosten (pro kurs): 312,00 EUR (M) | 384,00 EUR (NM)

UE: 30 (pro Kurs)

F-Punkte: 30 (pro Kurs)
'
2.14 Info: Jaclyn Gaedigk: 0234 97745-24
Craniomandibuldre Dysfunktion
CranioConcept®-Ausbildungsziele: Integration verschiedener
Untersuchungs- und Behandlungskonzepte in eine ganzheit-
liche Betrachtungsweise zur Behandlung der Craniomandi-
bularen Dysfunktionen (CMD). Ziel: Erfolgreiches physiothe-
rapeutisches Management der Craniomandibuléren Dys-
funktion in Zusammenarbeit mit der Zahnmedizin.

Teilnahmevoraussetzung:

Staatliche Anerkennung als Physiotherapeut oder Arzt. Von
Vorteil ware eine berufliche Praxiserfahrung von mindestens
2 Jahren.

Termine: Advanced-1:  20.11. -22.11.2015
Advanced-2:  19.02. -21.02.2016
CMD-Basic: ~ 24.06. -26.06.2016
CMD-Adv.-l:  09.09. -11.09.2016
CMD-Adv-l:  25.11. - 27.11.2016

Ort: Bochum

Termine: Advanced-1:  22.01. -24.01.2016
Advanced-2:  15.04.-17.04.2016
Basic: 17.06. -19.06.2016
Advanced-1:  02.09. -04.09.2016
Advanced-2:  02.12.-04.12.2016
Masterkurs*:  03.12. -06.12.2015
Masterkurs*:  02.06. -05.06.2016
Masterkurs*:  08.12. -11.12.2016

Ort: Hannover
Advanced-1:  16.10.-18.10.2015
Advanced-2:  15.01. - 17.01.2016
Basic: 22.04. -24.04.2016
Advanced-1:  08.07. - 10.07.2016
Advanced-2:  07.10. -09.10.2016

Ort: Miinchen

Dozenten: Prof. Matthias Fink | Matthias Lober, PT,

OMT | Daniel Schulz, PT, OMT | Dr. Reza
Amir | u. a.

Kosten (pro kurs): Physiotherapeuten
395,00 EUR (M) | 445,00 EUR (NM)
Arzte/Zahnérzte
540,00 EUR (M) | 565,00 EUR (NM)
*Masterkurse Physiotherapeuten
495,00 EUR (M) | 565,00 EUR (NM)
*Masterkurse Arzte/Zahnérzte
650,00 EUR (M) | 735,00 EUR (NM)
UE: 25 (pro Kurs)
*34 (Masterkurse/pro Kurs)
25 (pro Kurs)
*34 (Masterkurse/pro Kurs)
Séamtliche Module (Basic, Advanced-1, Advanced-2) miis-
sen einzeln gebucht werden. Die ausgeschriebenen
Kursreihen sind als Vorschlége zu betrachten.
-
2.15 Info: Jeanette Priifer 0234 97745-11
Neurale Mobilisation - Welche
Patienten wie behandeln?
Neuropathische Schmerzen und andere Symptome gehdren
zum Alltag von Physiotherapeuten, die Patienten mit Nacken-
Arm- und Ricken-Bein-Schmerzen behandeln. Dieser Kurs
vermittelt die aktuelle Evidenz der manualtherapeutischen
Diagnostik neuraler Gewebe, ihrer Klassifikation sowie
Therapie und Management. Jede Subklassifizierung wird mit-

F-Punkte:

tels ,hands-on-" und ,hands-off"-Techniken behandelt und
mit einem geeigneten Ubungsprogramm versorgt.
Teilnahmevoraussetzung:

Staatliche Anerkennung als Physiotherapeut oder Arzt.

Termin: 09.11. - 11.11.2016

Referent: Torsten Kristant, PT, MT, Fachlehrer MT,
Ausbildungsleiter MTE

Ort: Bochum

Kosten: 340,00 EUR (M) | 380,00 EUR (NM)

UE: 25

F-Punkte: 25

2.16 Info: Jeanette Prifer 0234 97745-11
Orofaziale Schmerzen — Klinisches
Management temporomandibularer
und kraniozervikaler Dysfunktionen
Schmerzen in Verbindung mit Strukturen der Kopf-,
Gesichts- und Nackenregion werden interdisziplinar dia-
gnostiziert und therapiert. Insbesondere Patienten mit
Kiefergelenks- und Kopfschmerzen werden zur konserva-
tiven Therapie Uberwiesen. Dieser Kurs entwickelt ein
physio-/manualtherapeutisches Assessment, inwieweit
die Symptome und korperlichen Zeichen eines Patienten
muskuloskelettal bedingt sind und erméglicht in Theorie
und Praxis eine spezifische therapeutische Intervention.

Teilnahmevoraussetzung:
Staatliche Anerkennung als Physiotherapeut oder Arzt.

Termin: Teil Il auf Anfrage

Referent: Torsten Kristant, PT, MT, Fachlehrer MT,
Ausbildungsleiter MTE

Ort: Bochum

Kosten 340,00 EUR (M) | 380,00 EUR (NM)

UE: 30

F-Punkte: 30

MTT/KG-Gerat

3.1 Info: Jaclyn Gaedigk: 0234 97745-24
KGG-Gerategestiitzte
Krankengymnastik in Hattingen
Medizinisches Training dient der konsequenten Weiter-
fuhrung therapeutischer Interventionen zur Rehabilitation
und Prévention. 25 Jahre Lehrerfahrung garantieren einen
praxisnahen und wissenschaftlichen Bezug. Optional ist
eine Aufbauausbildung in pathologieorientierter Trainings-
therapie zur Vervollstandigung Ihrer Kompetenz als Experte
in der medizinischen Trainingswissenschaft moglich.

Teilnahmevoraussetzung:
Staatliche Anerkennung als Physiotherapeut oder Arzt.

Kurs 1

Teil | 13.02. - 14.02.2016 und
Teil Il 20.02. - 21.02.2016
Kurs 2

Teil | 11.06. - 12.06.2016 und
Teil I 18.06. - 19.06.2016
Kurs 3

Teil | 08.10. - 09.10.2016 und
Teil I 22.10. - 23.10.2016

Termine:



Kursleiter des Teams des WidmannSeminars:
Thomas Widmann, PT, MT, univ. MAS,
Fachlehrer MT | Abdou Laye-Gueye, PT, MT,
Sport-PT, Dipl. Sportwiss. | Marc Langer,
PT, MT, Sport-PT | Bernd Schors, PT |
Benjamin Burgess, PT, Sport-PT, u. a.

Referenten:

Ort: Hattingen

Kosten (oo kurs): 320,00 EUR (M) | 380,00 EUR (NM)
UE: 40 (Teil 1/11 jeweils 20) (pro Kurs)
F-Punkte: 40 (Teil /11 jeweils 20) (pro Kurs)

Die Kursteile | und Il sind nur zusammenhangend buchbar.
|
3.2 Info: Gabriele Weuthen: 0234 9774529
Medizinische Trainingstherapie-

Gerategestiitzte Krankengymnastik (KGG)
Medizinisches ~ Training dient der konsequenten
Weiterfuhrung therapeutischer Interventionen zur Reha-
bilitation und Pravention. 25 Jahre Lehrerfahrung garantie-
ren einen praxisnahen und wissenschaftlichen Bezug.
Optional ist eine Aufbauausbildung in pathologieorien-
tierter Trainingstherapie (POT) moglich. Dies macht Sie
zum Experten in der medizinischen Trainingswissenschaft.

Teilnahmevoraussetzung:
Staatliche Anerkennung als Physiotherapeut oder Arzt.

Termine: GK2 11.06. - 12.06.2016 oder
GK1 29.09. - 30.09.2016 und
GK2 01.10. - 02.10.2016

Ort: Berlin

Termine: GK1 05.11. -06.11.2015 und
GK2 07.11. -08.11.2015 oder
GK1 28.04.-29.04.2016 und
GK2 30.04. -01.05.2016 oder
GK1 22.09. -23.09.2016 und
GK2 24.09. - 25.09.2016

Ort: Leonberg

Kursleiter des Teams WidmannSeminars:
Thomas Widmann, univ. MAS, IMT, Doz.
PT, Fachlehrer MT | Klaus Koch, PT, DMT,
Sport-PT, Fachlehrer fiir MT | Abdou Laye-
Gueye, PT, MT, Sport-PT, Dipl.-Sportwiss. |
Marc Langer, Doz. PT, MT, Sport-PT,
Fachlehrer far MTT u. a.

Referenten:

Kosten (e kurstei): 160,00 EUR (M) 190,00 EUR (NM)

UE: 20 (je Kursteil, GK 1 und GK 2)

F-Punkte: 20 (je Kursteil, GK 1 und GK 2)

BG- und EAP-Zulassungen durch aufbauende POT-Kurse
maglich.

Info: Gabriele Weuthen: 0234 97745-29

Das Lymphologic®Team fihrt seit 16 Jahren die
Weiterbildung Manuelle Lymphdrainage/Komplexe Physi-
kalische Entstauungstherapie (ML/KPE) erfolgreich durch.
Der Unterrichtsstoff wird durch den Einsatz moderner
Medientechnik einpragsam und anschaulich vermittelt.
Auch nach erfolgreich beendeter Priifung stehen wir lhnen
jederzeit fur Fachfragen zur Verfugung.

Teilnahmevoraussetzung:
Staatliche Anerkennung als Physiotherapeut oder Arzt.
Masseur/med. Bademeister.

Kurs 1*

Teil | 30.03. -10.04.2016 und

Teil Il 11.05. -22.05.2016

Kurs 2**

Teil | 12.09. -23.09.2016 und

Teil Il 24.10.-04.11.2016

*Kurs 1: Mo. + Di. sind unterrichtsfrei
** Kurs 2: Wochenenden sind unterrichtsfrei

Termine:

Referenten:  Lymphologic® med. Weiterbildungs GmbH

Oliver Gliltig und Team
Ort: Bochum

Kosten (pro kurs): 1.300,00 EUR (M) | 1.400,00 EUR (NM)
UE: 170 (pro Kurs)
F-Punkte: 170 (pro Kurs)

Info: Gabriele Weuthen: 0234 97745-29

Der Refresher umfasst alles Neue aus der Lymphologie,
inklusive des manuellen Trainings und den praxisfreund-
lichen Kompressionsverbanden mit neuen Materialien.
Zusétzlich zeigen wir Ihnen die Moglichkeiten einer
kurzen und gezielten Dokumentation auf und helfen
lhnen bei der Lésung besonderer therapeutischer
Probleme (z. B. Kopflymphédem, Brustlymphddem, Geni-
tallymphodem etc.). Die Wochenendfortbildung beinhal-
tet Kompressionsmaterial, das nach dem Kurs in lhr
Eigentum Ubergeht.

Teilnahmevoraussetzung:

Staatliche Anerkennung als Physiotherapeut oder Arzt.
Masseur/med. Bademeister, Weiterbildung Manuelle
Lymphdrainage, MLD/KPE.

Termin: 24.06.- 25.06.2016

Referenten:  Lymphologic® med. Weiterbildungs GmbH
Oliver Gliltig und Team

Ort: Bochum

Kosten: 150,00 EUR (M) | 170,00 EUR (NM)

UE: 15

F-Punkte: 15

Info: Janine Sikorski: 023497745-18

In der Ausbildung wird die Vermittlung der Grundstufe des
AT gelehrt. Beim AT wird mit eigenen suggestiven (d. h.
selbst beeinflussenden) Kraften korperliche und seelische
Entspannung hervorgerufen. Sie leiten die Ubenden dabei
an, die geflihlsmaBige und kérperliche Ebene mit Auto-
suggestionen zu verbinden.

Teilnahmevoraussetzung:
Staatliche Anerkennung als Physiotherapeut oder Arzt.

01.03. -03.03.2016 oder
20.09. -22.09.2016

Termine:

Referenten:  Grazyna Ostermann, HP Psychotherapie,
Entspannungs-/Gesundheitspadagogin,
Stressmanagement-Trainerin, Coach | Aus-

bildungsteam AHAB-Akademie GmbH
Ort: Bochum

Kosten (pro kurs): 290,00 EUR (M) | 340,00 EUR (NM)
UE: 32 (pro Kurs)
F-Punkte: 30 (pro Kurs)

Info: Gabriele Weuthen: 0234 9774529

Aquagymnastik fordert schonend die Beweglichkeit der
Gelenke, da der Bewegungsapparat im Wasser entlastet
wird. Sie eignet sich hervorragend zum Regenerationstraining
nach Verletzungen und hat einen festen Platz im Bereich
der Pravention, Rehabilitation und Kuration. Aquagymnastik
lindert Beschwerden bei Herz-Kreislauf-Erkrankungen,
Osteoporose und wird bei Rheuma und Asthma sowie bei
Schwangeren, Alteren, Untrainierten und Ubergewichtigen
eingesetzt.

Teilnahmevoraussetzung:
Staatliche Anerkennung als Physiotherapeut oder Arzt.

Termine: 04.03. -05.03.2016 oder

11.11. -12.11.2016
Referentin: Alexandra Drauwe, PT
Ort: Wuppertal

Kosten (pro kurs): 160,00 EUR (M) | 195,00 EUR (NM)
UE: 16 (pro Kurs)
F-Punkte: 16 (pro Kurs)

Info: Gabriele Weuthen: 0234 9774529

Da die Gesundheit von Arbeitnehmern zunehmend an
Bedeutung gewinnt, sollten sich Physiotherapeuten diesen
Markt als zusétzliche Einnahmequelle sichern. Der IFK hat
ein praxisnahes Konzept zur Umsetzung von MaBnahmen
der BGF entwickelt. Zielgruppen sind sowohl Arbeitnehmer
in industriel-handwerklichen Bereichen als auch an
Buroarbeitsplatzen und in sozialen Einrichtungen.

Teilnahmevoraussetzung:

Staatliche Anerkennung als Physiotherapeut. Guiltige KddR-
Riickenschullehrer-Lizenz. Die Teilnahme an diesem Kurs
ist nur fur IFK-Mitglieder und deren Angestellte méglich.

12.12.-14.12.2015 oder
11.04. -13.04.2016 oder
10.09. -12.09.2016

Ort: Bochum

Termine:

Termine: 20.11. - 22.11.2015 oder
05.06. - 07.06.2016
Ort: Berlin
Termin: 11.11. -13.11.2016
Ort: Niimberg
Referenten:  Julia Dordelmann, B.Sc. (Physiotherapy) |

Alexandra Drauwe, PT | Referenten des
Schunder-Lehrteams



Kosten (pro kurs): 320,00 EUR (M)
UE: 24 (pro Kurs)
F-Punkte: 22 (pro Kurs)

Info: Gabriele Weuthen: 0234 97745-29

Im Vordergrund des Konzepts steht das Schaffen eines
gesundheits- und bewegungsfordernden Umfelds fiir
Kinder. Das Praventionskonzept besteht aus den drei
Bausteinen Kinder-, Lehrer- und Elternschulung, die in
Theorie und Praxis ausftihrlich besprochen werden. Das
Konzept im Setting Grundschule basiert auf aktuellen wis-
senschaftlichen Erkenntnissen aus diesem Bereich.

Teilnahmevoraussetzung:

Staatliche Anerkennung als Physiotherapeut. Die Teilnahme
an diesem Kurs ist nur fur IFK-Mitglieder und deren
Angestellte moglich.

Termin: 09.03.2016

weitere Termine auf Anfrage
Referentin: Brigitte Heine-Goldammer, PT
Ort: Bochum
Kosten: 70,00 EUR (M)
UE: 6

Info: Jaclyn Gaedigk: 0234 97745-24

Durch diese Weiterbildung werden Sie befahigt, Praven-
tionsangebote fur Kinder nach neu gestaltetem KddR-
spezifischen  Gesundheitsforderungs-Konzept anzubieten.
Die Arbeit im Setting ,Bewegte Schule” steht hierbei im
Vordergrund. Sie erwerben die Kompetenz, eigenstandig
und mitgestaltend bei Projekten in der kindlichen Lebens-
welt tatig zu werden.

Teilnahmevoraussetzung:

Staatliche Anerkennung als Physiotherapeut oder Arzt u.
eine zum Zeitpunkt des Kurses gliltige Riickenschullizenz
nach KddR.

Termin: 10.07. - 12.07.2016

Ort: Chemnitz

Termin: 22.05. -24.05.2016

Ort: Bochum

Referenten:  Lehrer des ATLAS-Riickenschul-Teams
Fachliche Matthias Fenske, PT, MT, Riickenschulleh-
Leitung: rer, Feldenkraislehrer | Markus Frey, PT,

MT, Rickenschullehrer, Sport-PT
Kosten (pro kurs):235,00 EUR (M) | 270,00 EUR (NM)

UE: 28 (pro Kurs)
F-Punkte: 28 (pro Kurs)

Info: Jeanette Priifer: 0234 97745-11

In der Nordic-Walking-Basisausbildung geht es um die gesund-
heitsbezogene Vermittiung von Nordic Walking. Dabei stehen
vor allem die funktionell-orthopadischen Gesichtspunkte und
die Ortho-Med-Technik des DWI im Vordergrund. AuBerdem
wird ein Pro und Contra von Nordic Walking diskutiert. Anhand
einer Modellstunde wird das wissenschaftlich evaluierte
Nordic-Walking-Konzept des DWI vorgestellt.

Teilnahmevoraussetzung:
Staatliche Anerkennung als Physiotherapeut oder Arzt.

Termine: 08.07. - 09.07.2016 oder
21.10. - 22.10.2016

Referentin: Magdalena Michaelis, Dipl.-Sportwissen-
schaftlerin

Ort: Bochum

Kosten (pro kurs): 195,00 EUR (M) |215,00 EUR (NM)
UE: 16 (pro Kurs)
F-Punkte: 16 (pro Kurs)

Tragheit schadet auch der geistigen Gesundheit: Wer sich
zu wenig bewegt, vermindert nicht nur seine geistige
Leistungsfahigkeit, sondern hat neuen Studien zufolge ein
weit hoheres Risiko, an Depressionen, Demenz, Alzheimer
oder Parkinson zu erkranken. Umgekehrt erweist sich
Sport als die beste Medizin, um Hirnleiden und z. T. auch
psychosomatische Erkrankungen zu behandeln.

Teilnahmevoraussetzung:
Staatliche Anerkennung als Physiotherapeut oder Arzt.

Nordic Walking Basisausbildung.

Termin: 07.07.2016

Referentin: Magdalena Michaelis, Dipl.-Sportwissen-
schaftlerin

Ort: Bochum

Kosten: 99,00 EUR (M) 109,00 EUR (NM)

UE: 8

F-Punkte: 8

Info: Gabriele Weuthen: 0234 97745-29

Die Fortbildung richtet sich an Physiotherapeuten, die das
Polestar-Pilates-Konzept in ihrer Einrichtung erfolgreich umsetzen
maochten. Es werden Pilates-Matteniibungen in ihrer direkten
Anwendung im Bereich Prévention und Rehabilitation in drei
Niveaus kennengelernt. Indikationsspezifische Trainingsplanung
und Gruppenplanung, -didaktik und -durchfiihrung.

Teilnahmevoraussetzung:

Staatliche Anerkennung als Physiotherapeut oder Arzt.
Nachweis Uber 25 Stunden Pilates Trainingserfahrung vor
oder zwischen den Kursteilen. Kursteil 2: Teilnahme am
Kursteil I, Kursteil 3: Teilnahme an den Kursteilen | und 1.

Teil I:
07.02. - 08.02.2016 oder
02.07. - 03.07.2016

Termine:

Teil II:
25.06. - 26.06.2016 oder
04.09. - 05.09.2016
Teil Ill:
12.12. - 14.12.2015 * oder
24.09. - 26.09.2016 * oder
06.12. - 08.12.2016 *

Ort: Bochum

Teil I

16.04. - 17.04.2016
Teil II:

30.07. - 31.07.2016
Teil Ill:

01.10. -03.10.2016
Ort: Leonberg

Termine:

Referenten:  Instruktoren der Polestar GmbH
Kosten (pro Kursteil | oder II jeweils):

240,00 EUR (M) | 270,00 EUR (NM)
Kosten (pro Kursteil 1lI*):

310,00 EUR (M) | 340,00 EUR (NM)
UE: 20 (jeweils Teil I und 1) | 28 (Teil ll1*)
F-Punkte: 20 (jeweils Teil I und 1) | 28 (Teil lII*)

Info: Gabriele Weuthen: 0234 97745-29

Die Fortbildung hat das Ziel, Physiotherapeuten flir das
Thema Diabetes mellitus Typ 2 zu sensibilisieren und
zum Praventionsexperten flr diese Erkrankung zu ma-
chen. Im Rahmen der Diabetes mellitus Typ 2 Prévention
bilden die Bewegung und die Erndhrung die Basis fiir eine
nachhaltige Minimierung eines Erkrankungsrisikos. Die
bereits erfolgreich etablierten PraventionsmaBnahmen
wurden zusammen mit einer Diatassistentin  und
Diabetesberaterin - entwickelt. Die Fortbildung zum
Praventionscoach Diabetes mellitus Typ 2 beinhaltet
neben den maglichen MaBnahmen aus dem Hand-
lungsfeld Bewegung auch einen Einblick in die Grundlagen
der Erndhrungstherapie.

Teilnahmevoraussetzung:
Staatliche Anerkennung als Physiotherapeut oder Arzt.

07.11. - 08.11.2015 oder
21.02. -22.02.2016 oder
19.11. - 20.11.2016

Termine:

Referenten:  Peter Engels, Dipl. Physiotherapeut, MT |
Susanne Hochstrat, Ernahrungsberaterin,

Diabetesberaterin/DGE
Ort: Krefeld

Kosten (pro Kurs)1299,00 EUR (M) | 340,00 EUR (NM)
UE: 20 (pro Kurs)
F-Punkte: 20 (pro Kurs)

Info: Janine Sikorski: 023497745-18

PMR st ein Entspannungsverfahren, das an der Willkdr-
muskulatur ansetzt. Relaxation steht fiir Entspannung.
Progressiv bedeutet, dass der Entspannungszustand
Schritt fur Schritt aufgebaut wird. Durch die Entspannung
der Willkirmuskulatur werden ein tiefgreifendes korper-
liches Ruhegefilhl und dadurch eine mentale Gelassenheit
erreicht.

Teilnahmevoraussetzung:
Staatliche Anerkennung als Physiotherapeut oder Arzt.



02.02. - 04.02.2016 oder
23.08. - 25.08.2016

Termine:

Referentin: Grazyna Ostermann, HP Psychotherapie,
Entspannungs-/Gesundheitspadagogin,
Stressmanagementtrainerin, Coach | Aus-

bildungsteam AHAB-Akademie GmbH
Ort: Bochum

Kosten (pro kurs): 290,00 EUR (M) 340,00 EUR (NM)
UE: 32 (pro Kurs)
F-Punkte: 30 (pro Kurs)

Info: Jaclyn Gaedigk: 0234 97745-24

Die Ruckenschulinstruktor-Ausbildung wird nach den
neuen Richtlinien und Qualitatsstandards der Konfoderation
der deutschen Rickenschulen (KddR) durchgefihrt. Zur
Erhaltung der Riickengesundheit stehen hierbei der saluto-
genetische Gedanke sowie biopsychosoziale Aspekte im
Vordergrund. Es werden viele Praxisbeispiele gezeigt.

Teilnahmevoraussetzung:

Staatliche Anerkennung als Physiotherapeut oder Arzt. Vor
Beginn der Ruckenschulinstruktoren-Ausbildung ist es
empfehlenswert, zwei Hospitationen & 1 UE in einer
Riickenschule zwei verschiedener Leistungserbringer beizu-
wohnen und den Inhalt, die Methodik und den Verlauf
mittels eines Hospitationsberichtes zu dokumentieren.

Termine: 07.11. -12.11.2015 oder

03.05. -08.05.2016 oder

17.12. -22.12.2016
Ort: Bochum
Referenten:  Lehrer des ATLAS-Riickenschul-Teams
Fachliche Matthias Fenske, PT, MT, Rickenschulleh-
Leitung: rer, Feldenkraislehrer | Markus Frey, PT,

MT, Riickenschullehrer, Sport-PT

Kosten (gesamt):

(pro Kurs) 430,00 EUR (M) \5]0,00 EUR (NM)
UE: 60 (gesamt/pro Kurs)

F-Punkte: 60 (gesamt/pro Kurs)

Info: Jaclyn Gaedigk: 0234 97745-24

In diesem Kurs erlernen Sie eine Vielzahl an Ubungs-
moglichkeiten mit und ohne Kleingeraten, um wirklich
effektiv und zeitgemdB Ruckenschulkurse anleiten zu kon-
nen. Die Ubungsbeispiele zielen alle auf die Férderung der
korperlichen Leistungsfahigkeit, wie Beweglichkeit, Kraft,
Ausdauer, Koordination, Kondition, Gleichgewicht, Reaktions-
fahigkeit hin.

Teilnahmevoraussetzung:

Staatliche Anerkennung als Physiotherapeut oder Arzt und
eine zum Zeitpunkt des Refreshers giiltige Riicken-
schullizenz nach KddR.

Termine: 07.11. - 08.11.2015 oder
17.12. - 18.12.2016

Ort: Bochum

Termin: 26.02. -27.02.2016

Ort: Chemnitz

Referent: Markus Frey, PT, MT, Ruickenschullehrer,

Sport-PT

Dieser Kurs erweitert Ihr Spektrum als Riickenschullehrer.
Es werden Inhalte der Feldenkrais-Methode gezeigt, welche
speziell in der Riickenschule angewendet werden kdnnen.
Hierbei stehen die ,Bewusstheit durch Bewegung” und die
Auseinandersetzung mit dem Selbstbild an erster Stelle.

Termin: 04.05. - 05.05.2016

Ort: Bochum

Termine: 05.12. -06.12.2015 oder
03.12.-04.12.2016

Ort: Chemnitz

Referent: Matthias Fenske, PT, MT, Riickenschulleh-

rer, Feldenkraislehrer

Kosten (pro kurs): 165,00 EUR (M) | 195,00 EUR (NM)
UE: 15 (pro Kurs)
F-Punkte: 15 (pro Kurs)

Info: Gabriele Weuthen: 0234 97745-29

Stiirze und sturzbedingte Verletzungen bei alten Menschen sind
ein aktuelles Thema. Der Grundkurs widmet sich der Sturz
pravention durch Bewegungs- und Verhaltensschulung.
Besonders das variantenreiche Uben sowohl mit Einzelpersonen
als auch mit Gruppen wird erarbeitet. Zusatzlich nimmt die
Kurskonzeption einen wichtigen Stellenwert in diesem Kurs ein.

Teilnahmevoraussetzung:
Staatliche Anerkennung als Physiotherapeut oder Arzt

Termine: 26.02.-28.02.2016 oder
07.10.-09.10.2016

Ort: Bochum

Termin: 13.09.-15.09.2016

Ort: Berlin

Termin: 18.04.-20.04.2016

Ort: Niimnberg

Referent: Harald  Jansenberger, ~ Sportwissen-
schaftler,

Trainer fiir Sturzrehabilitation

Kosten (pro kurs): 245,00 EUR (M) | 275,00 EUR (NM)
UE: 30 (pro Kurs)
F-Punkte: 30 (pro Kurs)

Der Aufbaukurs erweitert das erworbene Wissen zur
Sturzpravention. Dabei stehen Angebote zur Sturzprévention
fir in Institutionen lebende Senioren im Vordergrund. Es
werden Erkrankungen und Moglichkeiten der Sturzpravention
bei speziellen Zielgruppen betont. Neben der Erweiterung des
Ubungsspektrums wird ein Falltraining erarbeitet.
Teilnahmevoraussetzung:

Staatliche Anerkennung als Physiotherapeut oder Arzt.
Grundkurs Sturzpravention im Alter.

Termine: 09.04. -10.04.2016 oder
08.11.-09.11.2016
Referent: Harald Jansenberger, Sportwissenschaft-

ler, Trainer fur Sturzrehabilitation

Ort: Bochum

Kosten (pro Kurs): 198,00 EUR (M) |228,00 EUR (NM)
UE: 20 (pro Kurs)
F-Punkte: 20 (pro Kurs)

Info: Gabriele Weuthen: 0234 97745-29

Bewegung und Training im Alter sind entscheidende Faktoren
fiir ein erfolgreiches Altern. Es gilt, Bewegungsangebote fiir
Senioren an altersbedingte Veranderungen anzupassen. Diese
Fortbildung vermittelt die Anpassungen der Trainingslehre auf
den alternden Menschen und zeigt in Theorie und Praxis
mogliche Bewegungsmodelle fir die Zielgruppe.

Teilnahmevoraussetzung:
Staatliche Anerkennung als Physiotherapeut oder Arzt.

Termin: 08.04.2016

Referent: Harald Jansenberger, Sportwissenschaft-
ler, Trainer fr Sturzrehabilitation

Ort: Bochum

Kosten: 99,00 EUR (M) 114,00 EUR (NM)

UE: 10

F-Punkte: 10

Info: Gabriele Weuthen: 0234 9774529

Im Rahmen der Fortbildung filhren differenzierte anatomische
Studien zur Verbesserung der dreidimensionalen anato-
mischen Kenntnisse und deren funktionellen Zusam-
menhange. Zu den wichtigsten Inhalten zahlen das muskulos-
kelettale System, das innere Organsystem, der fasziale,
abdominale und thorakale Halteapparat, das Mediastinum,
Diaphragmen, der Schluckapparat sowie das Cranium, ein-
schlieBlich des craniomandibuléren Bereichs. AuBerdem sind
das BlutgefaBsystem, das Lymphsystem sowie das Nerven-
system Gegenstand der Fortbildung.

Teilnahmevoraussetzung:
Staatliche Anerkennung als Physiotherapeut oder Arzt.

Termine: Prap | 12.03.2016 oder
21.05.2016
Prap Il 24.09.2016 oder
10.12.2016
Referenten:  Prof. Dr. med. Rolf Dermietzel und Team
Ort: Bochum

Kosten (gesamt): 110,00 EUR (M) | 150,00 EUR (NM)
UE: 10 (pro Kurs)

F-Punkte: 10 (pro Kurs)

Hinweis: Reihenfolge Prap I, Prap I

Info: Alexandra Yilmaz: 0234 97745-46

Inhalt dieses Grundkurses ist das gesamte physiotherapeu-
tische Behandlungsspektrum des obstruktiven Patienten.
Schwerpunkt ist das grundlegende Verstandnis und die
Anwendung der Autogenen Drainage (J. Chevaillier).



Theoretisches und praktisches Arbeiten (an sich selbst/an
Patienten) wechseln sich ab. Erfahrung in der Arbeit mit
Lungenpatienten ist erwtinscht aber nicht Voraussetzung.

Teilnahmevoraussetzung:

Staatliche Anerkennung als Physiotherapeut oder Arzt.
Berufserfahrung mit obstruktiven Lungenpatienten wiin-
schenswert.

Kurs 2

Teil | 05.11. -06.11.2016 und
Teil Il 28.01.-29.01.2017 und
Teil Il 06.05. - 07.05.2017

Termine:

Referentinnen: Sabine Jinemann-Bertram, Chevaillier Lehr-
therapeutin | Judith Prophet, Chevaillier

Lehrtherapeutin
Ort: Bochum
Kosten: 559,00 EUR (M) | 628,00 EUR (NM)
UE: 58
F-Punkte: 58

Info: Gabriele Weuthen: 0234 97745-29

In diesem Kurs wird die Anatomie, Pathologie und soweit
moglich  funktionelle Bedeutung von MRT-, CT-,
Rontgenbildern und anderer bildgebender Verfahren
erlautert. Eine standardisierte Inspektion und Inter-
pretation der Bilder soll dazu beféhigen, Abweichungen
von der Norm, insbesondere Kontraindikationen, zu
erkennen und ggf. von Artefakten abzugrenzen.

Teilnahmevoraussetzung:
Staatliche Anerkennung als Physiotherapeut oder Arzt.

Termine: BUV I: 15.10.2016
BUV II: 16.10.2016

Ort: Bochum

Referenten:  Dr. med. Marc Trefz |

Dr. med. Rolf Hansen

Kosten (pro kurs): 110,00 EUR (M) | 150,00 EUR (NM)
UE: 10 (pro Kurs)

Info: Janine Sikorski: 023497745-18

Therapieziele konnen bei Menschen mit Demenz aufgrund
von kognitiven Storungen oftmals nicht mehr erreicht wer-
den. Dieses Seminar bietet zunachst theoretischen Input
zum Krankheitsbild Demenz. Darauf aufbauend werden
praxisbezogene Grundlagen zur Kommunikation und
Interaktion mit Betroffenen vermittelt, um die Physio-
therapie dem Krankheitsbild entsprechend gestalten und
Therapieziele erreichen zu kdnnen.

Teilnahmevoraussetzung:
Staatliche Anerkennung als Physiotherapeut oder Arzt.

Termine: 26.03.2016 oder
17.09.2016
Referentin: Sabine Nolden, Dipl.-Sozialarbeiterin,

exam. Krankenschwester

Ort: Bochum

Kosten (pro kurs):90,00 EUR (M) | 110,00 EUR (NM)
UE: 8 (pro Kurs)
F-Punkte: 8 (pro Kurs)

Info: Janine Sikorski: 023497745-18

Diese Fortbildung soll Physiotherapeuten ein Basis-
Ristzeug an die Hand geben. Es werden Assessment- und
Therapiemdglichkeiten und Konzepte vorgestellt, die direkt
nach Beendigung des Seminars individuell in die Praxis
umgesetzt werden kdnnen.

Teilnahmevoraussetzung:
Staatliche Anerkennung als Physiotherapeut oder Arzt.

Termine: 31.01.2016 oder
22.10.2016
Referentin: Eva Jendroszek, PT, Dipl. Gesundheits-
wissenschaftlerin, Feldenkraispadagogin
Ort: Bochum

Kosten (pro Kurs): 140,00 EUR (M) | 160,00 EUR (NM)
UE: 10 (pro Kurs)
F-Punkte: 10 (pro Kurs)

Info: Jaclyn Gaedigk: 0234 977 45-24

Dieser Kurs bietet Ihnen praktikable Losungen zur
Stabilisierung der Wirbelsaule und der peripheren Gelenke.
Natrliche Stabilisationsmuster der Muskulatur werden
angebahnt. Die gezeigten Ubungsprogramme sind auf ein-
fache Weise in lhre Patientenarbeit zu integrieren, um nach-
haltig Schmerzsyndrome zu verringern und die Funktion der
Gelenke zu verbessern.

Teilnahmevoraussetzung:
Staatliche Anerkennung als Physiotherapeut oder Arzt.

Termin: 25.05. -26.05.2016

Referenten:  Lehrer des ATLAS-Riickenschul-Teams

Fachliche Matthias Fenske, PT, MT, Riickenschul-

Leitung: lehrer, Feldenkraislehrer | Markus Frey, PT,
MT, Ruickenschullehrer, Sport-PT

Ort: Bochum

Kosten: 180,00 EUR (M) | 200,00 EUR (NM)

UE: 20

F-Punkte: 20

Info: Gabriele Weuthen: 0234 97745-29

Unsere Erndhrung liefert uns alles was wir fiir ein gesundes
Leben benttigen. Tut sie das heute wirklich noch? Das
Seminar beleuchtet die heutigen Probleme und was unser
Organismus wirklich benétigt. Physiologische Wechsel-
wirkungen zwischen physiotherapeutischen Interventionen
und einseitiger Erahrung sollen beleuchtet werden. Das
Seminar ist auch Bestandteil der IFK-Osteopathie-
Fortbildung und beschéftigt sich deshalb mit Ernahrung
und Heilung im Kontext osteopathischer Techniken.

Teilnahmevoraussetzung:
Staatliche Anerkennung als Physiotherapeut oder Arzt.

Termin: 05.03. - 03.03.2016  oder

11.06. - 12.06.2016
Ausbildungs-  Thomas Widmann, PT, MT, univ. MAS, IMT,
leitung: Fachlehrer MT und Lehrteam
Ort: Leonberg
Kosten: 210,00 EUR (M) | 250,00 EUR (NM)
UE: 20

Info: Janine Sikorski: 023497745-18

Nach einer kurzen Einleitung werden verschiedene
Konzepte faszialer Diagnostik vorgestellt. Den
Schwerpunkt der Fortbildung bilden praktische Aspekte,
wobei zum einen Méglichkeiten der Faszien-Behandlung
durch den Therapeuten gezeigt werden, zum anderen
wird ein Konzept zur Eigenbehandlung von Faszien vorge-
stellt. Der Kurs ist praxisorientiert.

Teilnahmevoraussetzung:
Staatliche Anerkennung als Physiotherapeut oder Arzt.

Termine: 26.03.2016 oder

15.10.2016
Referent: Stefan Kosik, PT, HP, Dipl. Soz. Wiss.
Ort: Bochum

Kosten (pro kurs):110,00 EUR (M) | 150,00 EUR (NM)

UE: 10 (pro Kurs)
F-Punkte: 10 (pro Kurs)

Info: Gabriele Weuthen: 0234 97745-29

Die Feldenkrais-Methode st eine Form korperorien-
tierter Selbsterfahrung. Uber das Entdecken gewohn-
heitsméBiger Bewegungsmuster erfahren wir die
Belastungen unserer Muskeln und Gelenke. Neue
Bewegungskombinationen und -varianten werden ent-
wickelt, um Alternativen zu den gewohnten Hand-
lungen zu eroffnen. Die Bewegungen werden wieder
geschmeidig.

Teilnahmevoraussetzung:
Staatliche Anerkennung als Physiotherapeut oder Arzt.

Termin: 29.02. -03.03.2016

Der Aufbaukurs soll den Teilnehmern der Grundkurse
die Méglichkeit bieten, ihre Kenntnisse und Féhigkeiten
zu erweitern und zu vertiefen. Auf der Basis der bishe-
rigen Erfahrungen werden weitere Techniken der Arbeit
mit der Feldenkrais-Methode vorgestellt und auspro-
biert.

Teilnahmevoraussetzung:

Staatliche Anerkennung als Physiotherapeut oder Arzt.
Feldenkrais - Grundkurs oder eine andere mindestens
4-tagige (31 Unterrichtseinheiten) Feldenkraisfort-
bildung.



Termin: 01.11. -04.11.2016

Referent: Thomas Schlote, PT, Feldenkraislehrer

Ort: Bochum

Kosten (pro kurs): 360,00 EUR (M) | 390,00 EUR (NM)
UE: 31 (pro Kurs)
F-Punkte: 31 (pro Kurs)

Info: Alexandra Yilmaz: 0234 97745-46

Menschen jeden Lebensalters und Geschlechts konnen
von Kontinenzstorungen betroffen sein. Das Spektrum
reicht von der angeborenen Unreife, Uber die im Laufe des
Lebens erworbenen, bis hin zum postoperativen Erschei-
nungsbild. Dieser Kurs will mit seinem ganzheitlichen
Konzept die Grundlagen zur Behandlung von inkontinenten
Frauen und Mannern vermitteln.

Teilnahmevoraussetzung:
Staatliche Anerkennung als Physiotherapeut oder Arzt.

Termin: 07.05. - 10.05.2016
Referent: Phillip Grosemans,
Dipl.-PT, Osteopath, HP
Ort: Bochum
Kosten: 315,00 EUR (M) | 345,00 EUR (NM)
UE: 33
F-Punkte: 33

Info: Jeanette Prifer: 0234 97745-11

Hippotherapie wirkt positiv auf Spastik, Ataxie und Parese.
Die einzigartige Wirkung der Hippotherapie: Hemmung/
Lockerung bei gleichzeitiger physiologischer, gangtypischer
Bahnung/Aktivierung des Rumpfes und des Korperab-
schnitts Becken rechtfertigt den hohen Aufwand der
Hippotherapie.

Teilnahmevoraussetzung:

Staatliche Anerkennung als Physiotherapeut oder Arzt.
Empfehlenswert sind Kenntnisse im neurologischen oder
pédiatrischen Bereich sowie Erfahrung im Umgang mit
Pferden.

Teilll 06.04.-10.04.2016 * und
Prafung  02.07.2016**

Termine:

oder
Teil | 12.10. -16.10.2016 * und
Teil Il 29.03.-02.04.2017 * und

Prifung  24.06.2017**

Referentinnen: Sabine Lamprecht, M.Sc., PT | Annette
Soehnle | Ingrid Meier-Barwald | Inge
Henkellideke

Ort: Holzmaden

Kosten (oo kurstel): 600,00 EUR (M) | *650,00 EUR (NM)
**100,00 EUR

UE: 84 + Prifung (gesamt/pro Kurs)

Der Kurs kann nur zusammenhéngend gebucht werden.

Info: Janine Sikorski: 023497745-18

Neben einem einleitenden Theorieteil wird die K-Taping®-
Aushbildung zum groBten Teil in praktischen Anwendungs-
beispielen durchgefiihrt. Dabei erarbeiten die Teilnehmer
die Krankheitsbilder in gegenseitiger Anwendung unter
Anleitung und Kontrolle des Instruktors. Der Instruktor gibt
die Erfahrungen der international arbeitenden K-Taping®-
Academy an die Teilnehmer weiter.

Teilnahmevoraussetzung:
Staatliche Anerkennung als Physiotherapeut oder Arzt.
Anatomische Kenntnisse.

Termine: 16.11. - 18.11.2015 oder

11.04 -13.04.2016 oder

12.11. -14.11.2016
Referenten:  Instruktoren der K-Taping®-Academy
Ort: Bochum

Kosten(pro kurs): 470,00 EUR (M) | 550,00 EUR (NM)
UE: 30 (pro Kurs)

Info: Gabriele Weuthen: 0234 97745-29

Erkennen-Verstehen-Anwenden, - Verkorperte Botschaften
Der Korper kennt keine Zufélle. Die Korperstruktur ist
Ausdruck der physischen, emotionalen und geistigen
Verfassung. Dem geschulten Auge bieten sich in Haltungen,
den ersten Bewegungen, der ersten Wortwahl, Mimik und
Gestiken, kurz: den ersten sieben Kontaktsekunden, eine
Flut von verwertbaren Informationen, die eine neue
Dimension physiotherapeutischen Arbeitens eroffnet.

Termin: 30.05. -31.05.2016

Erkennen-Verstehen-Anwenden - Die Anatomie des EGO
Kommunikation ist die Zukunft der Physiotherapie. In die-
sen Seminaren erganzen sich modernes psychodyna-
misches, osteopathisches und kommunikatives Wissen zu
einer anwendbaren Synthese, die neue Wege in der physi-
otherapeutischen Behandlung des Gesamtsystems
Mensch erméglicht. Symptome dienen als Wegweiser,
Erkrankungen werden zu Chancen.

Termin: 12.08. - 13.08.2016

JIntegration” (KSP 3) verbindet die Essenzen aus Korper-
und Organsprachen mit der praktischen korpertherapeu-
tischen Anwendung am Patienten. In Live- Behandlungen
wird die alltagliche Anwendbarkeit des KSP-Prinzips
demonstriert, patientenzentrierte Losungswege aufgezeigt
und erklart, wie Psychodynamiken, viszerale und manu-
ell-osteopathische Techniken sich harmonisch erganzen.

Termin: 29.11.- 30.11.2016

Teilnahmevoraussetzung (gilt fur KSP 1, 2 und 3):
Staatliche Anerkennung als Physiotherapeut oder Arzt.

Referent: Bernhard Voss, PT, HP
Ort: Bochum

Kosten (pro kurs): 220,00 EUR (M) | 250,00 EUR (NM)
UE: 18 (pro Kurs)

Info: GmAR: 0911 966182189

Die Gesellschaft medizinischer Assistenzberufe  fir
Rheumatologie e. V. (GmAR) wurde 1983 in Nimberg
gegriindet. Sie ist eine internationale wissenschaftliche
Organisation von Physiotherapeuten/Krankengymnasten,
Ergotherapeuten, Masseuren u. v. m. Eine wesentliche
Aufgabe der GmAR besteht in der Fort- und Weiterbildung
auf dem Gebiet der Rheumatologie. Da der Anspruch an die
Therapie auf diesem Gebiet aufgrund dieses sehr facetten-
reichen Krankheitsbildes sehr hoch ist, ist eine Speziali-
sierung der Therapeuten unumgénglich. Um auch nach
auBen hin und fiir die Patienten diese Spezialisierung auf
dem Gebiet der Rheumatologie transparent zu gestalten
und einen qualitativ hohen Weiterbildungsstandard zu
demonstrieren, haben wir ein Weiterbildungskonzept entwi-
ckelt, das in zahlreichen Modulen das umfangreiche
Wissen und die notwendigen Praxisvoraussetzungen fiir
diese Spezialisierung vermittelt. Die Termine entnehmen Sie
dem jeweiligen Veranstaltungskalender, unter Tel.: 0911
96618218 oder auch dem Internet unter www.gmar.info.

Kursdaten, Informationen und Anmeldung unter:
Gesellschaft fur medizinische Assistenzberufe fir Rheuma-
tologie e. V. (GmAR) im RTZ Niimberg, Schweinauer
HauptstraBe 12 | 90441 Nurnberg | www.gmar.info.

Info: Gabriele Weuthen: 0234 97745-29

Sie erhalten einen Einblick in die gebréuchlichsten
Medikamente und deren Wirkungen und Nebenwirkungen.
Viele unserer Patienten nehmen Medikamente, die auch
auf physiotherapeutische Therapieinterventionen Einfliisse
austiben. Es ist daher nétig, ein Grundversténdnis fiir die
Wechselwirkungen der medikamentésen und physiothera-
peutischen Behandlungsmoglichkeiten zu entwickeln.
Systematisch, dbersichtlich und begleitet von labortech-
nischen Parametern werden die verschiedenen Medika-
mentengruppen besprochen. Das Seminar ist auch
Bestandteil der IFK-Osteopathie-Fortbildung und beschaf-
tigt sich deshalb mit dem Thema Labor und Medikation im
Kontext osteopathischer Techniken.

Teilnahmevoraussetzung:
Staatliche Anerkennung als Physiotherapeut oder Arzt.

Termin: 14.11. -15.11.2015

(kein neuer Termin fiir 2016)
Referentin: Kathrin Frenzel, Apothekerin
Ort: Bochum
Kosten: 210,00 EUR (M) | 250,00 EUR (NM)
UE: 20
F-Punkte: 20

Info: Janine Sikorski: 023497745-18

Die Marnitz-Therapie ist eine Weichteiltherapie zur gezielten
Behandlung struktureller und funktioneller Probleme der
myofaszialen Strukturen am Bewegungsapparat. Sie ist bei
Patienten mit chronischen sowie akuten Schmerz-
zustéanden anwendbar und eignet sich auch zur gezielten
Behandlung der Begleitbeschwerden nach onkologischen
Primértherapien. Dieses ganzheitliche, befundorientierte
Therapiekonzept nutzt manuelle Techniken wie Druck- und
Zug-Reize, Dehnungen und Mobilisation, um ber neuro-
physiologische Wirkungsketten Einfluss auf das Krank-



heitsbild zu nehmen. Zielsetzung der Therapie ist es eine
Tonusregulation des myofaszialen Systems zu erreichen,
welche zur Verbesserung der Stofflwechselsituation der
Strukturen fiihrt um  Reparatur-Mechanismen  physiolo-
gisch durchlaufen zu kénnen. Die Kursteilnehmer erlernen
sehr praxisbezogen, statische und muskuldre Probleme des
Bewegungsapparates befundorientiert zu behandeln.

Teilnahmevoraussetzung:
Staatliche Anerkennung als Physiotherapeut oder Arzt.

Termin: 13.07. - 17.07.2016
Referentin: Johanna Blumenschein, PT,
Marnitz Instruktorin
Ort: Bochum
Kosten: 450,00 EUR (M) | 490,00 EUR (NM)
UE: 45
F-Punkte: 45

Info: Gabriele Weuthen: 0234 97745-29

Die myofaszialen Weichteiltechniken bilden die wichtigsten
Grundlagen der modernen Manualtherapie. Sie behandeln im
komplexen Weichteilbereich und nutzen das schonende
Release-Phanomen in der Therapie der Bewegungsein-
schrankungen. Sie stellen einen wichtigen Teil der Behand-
lungsmaglichkeiten nicht nur bei Funktionsstérungen des
Bewegungsapparats ohne groBere organische Beteiligung dar,
sondemn auch bei Coxarthrose, Epicondylalgie, Kopfschmer-
zen sowie bei vielen akuten und chronischen
Schmerzsyndromen.

Teilnahmevoraussetzung:
Staatliche Anerkennung als Physiotherapeut oder Arzt.

Termin: 05.06. - 07.06.2016

Ort: Bochum

Termin: 02.07. - 04.07.2016

Ort: Leipzig

Referent: MU.DR./Univ. Prag Eugen Résev, Ph.D.,

Facharzt flir Rehabilitation und Physi-
kalische Medizin, externer Dozent des
Lehrstuhls fir Rehabilitation und Physio-
therapie der Karls-Universitat

Kosten (pro kurs): 280,00 EUR (M) | 320,00 EUR (NM)
UE: 24 (pro Kurs)
F-Punkte: 24 (pro Kurs)

Info: Gabriele Weuthen: 0234 97745-29

Eine erfolgreiche Schmerztherapie im Bewegungssystem
setzt die Kenntnis der Ursachen der Muskeldysbalancen
voraus. Prof. Janda hat die Tonusdysbalancen in 5
Gruppen eingeteilt. Jede Ursache des veranderten Muskel-
tonus bendtigt eine véllig andere Technik. Moderne
Dehntechniken normalisieren ganz gezielt die Reizschwelle
der Muskeln, eine spezielle Technik kann sogar die Binde-
gewebselastizitat beeinflussen. Im Kurs werden 5 spezielle
Dehntechniken praktisch gelibt.

Teilnahmevoraussetzung:
Staatliche Anerkennung als Physiotherapeut oder Arzt.

Termin: 02.10. -04.10.2016
Ort: Leipzig
Referent: MU.DR./Univ. Prag Eugen Rasev, Ph.D.,

Facharzt fur Rehabilitation und Physika-
lische Medizin, externer Dozent des
Lehrstuhls flr Rehabilitation und Physio-
therapie der Karls-Universitat

Kosten (pro kurs): 280,00 EUR (M) | 320,00 EUR (NM)
UE: 24 (pro Kurs)
F-Punkte: 24 (pro Kurs)

Info: Jaclyn Gaedigk: 0234 97745-24

Die Ultraschalldiagnostik wird heute von fast allen medizi-
nischen Fachdisziplinen genutzt. Der Nutzen von Echografie,
auch Muskuloskelettaler Ultraschall (MSU) genannt, gewinnt
in der Physiotherapie immer mehr an Bedeutung. Mit die-
sem Kurs erweitern Sie |hre Fachkompetenz im Bereich
Diagnostik, Therapieiiberwachung und Nachsorge.

Teilnahmevoraussetzung:
Staatliche Anerkennung als Physiotherapeut oder Arzt.

Termine: Teil II:
05.11. -06.11.2015 und
Teil 1ll:
07.01. -08.01.2016
Ort: Bochum
Referent: Marc J. Schmitz, M. Sc.

Kosten (gesamt): 580,00 EUR (M) | 640,00 EUR (NM)
UE: 54 (gesamt)
F-Punkte: 54 (gesamt)

Info: Janine Sikorski: 023497745-18

Die Folgeerscheinungen der Osteoporose konnen weit tiber
die zerstorenden Phdnomene der rein somatischen Struktur
hinaus bis in den biopsychosozialen Kontext der Betroffenen
hineinreichen. Es werden neue evidenzbasierte Erkenntnisse
und deren praxisorientierte Umsetzung in der Behandlung
von Osteoporose-Patienten (auch in Gruppen) vermittelt.

Teilnahmevoraussetzung:
Staatliche Anerkennung als Physiotherapeut oder Arzt.

Termin: 22.05.2016

Ort: Bochum

Referentin: Eva Jendroszek, PT, Dipl.-Gesundheits- und
Sportwissenschaftlerin

Kosten: 140,00 EUR (M) | 160,00 EUR (NM)

UE: 10

F-Punkte: 10

In der Theorie wird Fachwissen von Osteoporose, Pravention,
Erméhrung und Schmerzentstehung vermittelt. In der Praxis
werden Entspannungstechniken, padagogisch psycholo-
gische Aspekte der Arbeit mit Gruppen, Antisturztraining und
Funktionstraining geiibt. Zusétzliche Informationen Uber
Aufbau von Osteoporoseorganisationen und Selbsthilfe-
gruppen werden vermittelt.

Teilnahmevoraussetzung:
Staatliche Anerkennung als Physiotherapeut oder Arzt.
Nachweis tber Vorkurs (10 UE).

Termin: 23.05.2016

Referentin: Eva Jendroszek, PT, Dipl.-Gesundheits- und
Sportwissenschaftlerin

Ort: Bochum

Kosten (pro kurs): 140,00 EUR (M) | 160,00 EUR (NM)
UE: 10 (pro Kurs)
F-Punkte: 10 (pro Kurs)

Info: Alexandra Yilmaz: 0234 97745-46

Die Physiotherapie ist neben der &rztlichen, pflegerischen
und psychosozialen Versorgung ein wichtiger Baustein in der
umfassenden Begleitung von Palliativpatienten. Die Basis
der Physiotherapie in der Palliativmedizin und Hospizarbeit
wird in ihren Grundziigen vermittelt. Wenn Sie die Moglich-
keiten der Physiotherapie kennenlernen mdchten, die
Palliativmedizin als Haltung verstehen wollen, dann heiBen
wir Sie in dieser Fortbildung herzlich willkommen.

Teilnahmevoraussetzung:
Staatliche Anerkennung als Physiotherapeut oder Arzt.

Termine: Teil | 30.01. - 31.01.2016 und
Teil Il 04.03.-05.03.2016

Ort: Bochum

Termine: Teil | 24.09. - 25.09.2016 und
Teil Il 29.10. -30.10.2016

Ort: Berlin

Referenten:  Dr. med. Axel Mlnker, Leitender Arzt Abt.

flr Schmerztherapie und Palliativmedizin |
Barbara Herzog, PT

Kosten (pro kurs): 475,00 EUR (M) | 495,00 EUR (NM)
UE: 40 (pro Kurs)

FP: 40 (pro Kurs)

Der Kurs besteht aus 2 Teilen und kann nur zusammen-
hangend gebucht werden.

Info: Jeanette Prifer: 0234 97745-11

Schwindel ist ein sehr haufiges Leitsymptom fiir Erkrankun-
genunterschiedlicher Ursache. Einige Schwindelerkrankungen
lassen sich gut bis sehr gut physiotherapeutisch behandeln,
wie der paroxysmale Lagerungsschwindel. Grundlage einer
erfolgreichen Behandlung sind aber Kenntnisse der
Anatomie sowie der unterschiedlichen Pathologien.

Teilnahmevoraussetzung:
Staatliche Anerkennung als Physiotherapeut oder Arzt.

Termine: 09.01.2016 oder
23.04.2016 oder
24.09.2016

Ort: Bochum

Termin: 22.10.2016

Ort: Nirnberg

Referent: Thomas Paul Sierla, PT

Kosten (prokurs): 90,00 EUR (M) | 110,00 EUR (NM)
UE: 9 (pro Kurs)
F-Punkte: 9 (pro Kurs)



Info: Jeanette Prifer: 0234 97745-11

Mit ca. 250.000 Parkinsonerkrankten in Deutschland bietet
sich fir den Physiotherapeuten ein weites Betatigungsfeld.
Allerdings ist die Kenntnis der unterschiedlichen Parkinson-
Syndrome und ihrer vorherrschenden Symptomatik wichtig,
um das vorrangige Problem zu erkennen und gemeinsam
mit dem Patienten, bei oft begrenzter Therapiezeit, gezielt
behandeln zu kdnnen.

Teilnahmevoraussetzung:
Staatliche Anerkennung als Physiotherapeut oder Arzt.

Termine: 29.11.2015 oder
21.05.2016 oder
26.11.2016

Ort: Bochum

Referent: Thomas Paul Sierla, PT

Kosten (pro kurs): 90,00 EUR (M) | 110,00 EUR (NM)
UE: 9 (pro Kurs)
F-Punkte: 9 (pro Kurs)

Info: Gabriele Weuthen: 0234 97745-29

Positive Therapieergebnisse sind nur auf der Basis einer
ausgewogenen psychoimmunologischen Funktion des
Organismus zu erreichen. Das Seminar soll die Funktions-
weisen dieser Systeme, dessen Einwirkungen auf das
physiotherapeutische Konzept und Wechselwirkungen
beleuchten. Eine wichtige Rolle hierbei spielt das Hormon-
system. Viele externe Einfllisse kdnnen unsere Hormon-
balance nachhaltig stéren und zu somatischen Dysfunk-
tionen fithren. Das Seminar ist auch Bestandteil der
IFK-Osteopathie-Fortbildung und beschaftigt sich deshalb
mit dem Thema Psychosomatik, Immunsystem und
Hormonsystem im Kontext osteopathischer Techniken.

Teilnahmevoraussetzung:
Staatliche Anerkennung als Physiotherapeut oder Arzt.

Termin: 12.12.-13.12..2015

Ort: Bochum

Ausbildungs-  Thomas Widmann, PT, MT, univ. MAS, IMT,
leitung: Fachlehrer MT und Lehrteam

Kosten (pro kurs):210,00 EUR (M) | 250,00 EUR (NM)
UE: 20 (pro Kurs)

Info: Janine Sikorski: 023497745-18

Die Fortbildung soll dazu beitragen, die vom Bundesver-
waltungsgericht festgestellte Ausbildungsliicke der Physio-
therapieausbildung in rechtlichen Fragen zu schlieBen.
Damit leistet die Fortbildung einen Beitrag, die Erteilung
einer sektoralen Heilpraktikererlaubnis gegebenenfalls
nach Aktenlage zu ermoglichen, sofern die (ibrigen
Voraussetzungen erfiillt sind. Vermittelt werden Kenntnisse
und Fahigkeiten in der Berufs- und Gesetzeskunde, vor
allem rechtliche Grenzen sowie Grenzen und Gefahren
diagnostischer und therapeutischer Methoden bei der
nicht-drztlichen Austibung der Heilkunde. Ferner werden
die Inhalte weiterer Rechtsvorschriften, deren Anwendung
im Interesse des Patientenschutzes notwendig sind, vorge-
stellt.

Teilnahmevoraussetzung:

Staatliche Anerkennung als Physiotherapeut. Achtung: Die
Bundeslander fordern gem. § 2 der Ersten Durchfithrungs-
verordnung zum Heilpraktikergesetz ein Mindestalter von
25 Jahren fir die Erteilung der sektoralen Heilpraktiker-
erlaubnis.

26.11.2015 oder
25.02.2016 oder
15.06.2016 oder
25.08.2016* oder
09.11.2016

(*einschl. Repetitorium)

Termine:

Referenten:  RA Dr. Klaus Erfmeyer

RA Cornelia Kurtz
Ort: Bochum

Kosten (pro kurs): 100,00 EUR (M) | 130,00 EUR (NM)
UE: 10 (pro Kurs) | 13,5*
(*einschl. Repetitorium)

Info: Janine Sikorski: 023497745-18

Die Fortbildung ,Sektoraler Heilpraktiker - Diagnostik und
Indikationsstellung”  vermittelt Kenntnisse {ber die
Abgrenzung der heilkundlichen Tatigkeit als Physiotherapeut
gegeniiber der den Arzten und den allgemeinen Heilprak-
tikern vorbehaltenen Tétigkeit. Daneben werden Féhigkeiten
hinsichtlich der eigenverantwortlichen Diagnostik von
Erkrankungen und Verletzungen, die im physiotherapeu-
tischen Alltag relevant sind, vermittelt. Dies schlieBt die
Kenntnis von Folgezustdnden und méglichen Komplikationen
mit ein. Der Fokus liegt dabei in der Vermittlung von
Fahigkeiten zur Indikationsstellung filr physiotherapeutische
MaBnahmen und dem Risikoscreening zur Gefahrenabwehr
inklusive der Kenntnis moglicher Therapiealternativen,
Nebenwirkungen und Komplikationen, multiprofessioneller
Behandlung und der MaBnahmen zur Integration in die
Gesellschaft. Dabei sind auch die Fahigkeit zur Interpretation
von Fremdbefunden sowie die Erkennung von Krank-
heitsbildern relevant, die nicht von einem Heilpraktiker mit
der Erlaubnis beschrankt auf das Gebiet der Physiotherapie
behandelt werden diirfen.

Teilnahmevoraussetzung:

Staatliche Anerkennung als Physiotherapeut. Achtung: Die
Bundeslander fordern gem. § 2 der Ersten Durchfihrungs-
verordnung zum Heilpraktikergesetz ein Mindestalter von
25 Jahren fiir die Erteilung der sektoralen Heilpraktiker-
erlaubnis.

Termine: 07.12. -11.12.2015  oder
07.03 -11.03.2016  oder
05.09. - 09.09.2016

Ort: Bochum

Referent: Prof. Dr. Christoff Zalpour, u. a.

Kosten (pro kurs): 400,00 EUR (M) | 470,00 EUR (NM)
UE: 50 (pro Kurs)
F-Punkte: 50 (pro Kurs)

Info: Janine Sikorski: 023497745-18

Als ,Stressmanagement-Trainer” beraten Sie Gruppen und
Einzelpersonen zum Thema Stressmanagement und
Stressbewaltigung. Sie bendtigen dazu ein Verstandnis fir
die physiologischen und psychologischen, individuell ver-
schiedenen Auswirkungen von Stress sowie (iber Bewalti-
gungsstrategien.

Teilnahmevoraussetzung:
Staatliche Anerkennung als Physiotherapeut oder Arzt.
Vorkenntnisse im Bereich Autogenes Training oder
Progressive Muskelrelaxation sind unbedingt erforderlich
und werden vorausgesetzt.

06.11. -08.11.2015  oder
05.04.-07.04.2016  oder
03.12.-05.12.2016

Termine:

Referentin:  Grazyna Ostermann, HP Psychotherapie,
Entspannungs-/Gesundheitspadagogin,
Stressmanagementtrainerin, Coach | Aus-

bildungsteam AHAB-Akademie GmbH
Ort: Bochum

Kosten (pro kurs): 290,00 EUR (M) | 340,00 EUR (NM)
UE: 30 (pro Kurs)
F-Punkte: 30 (pro Kurs)

Sportphysiotherapie

7.1 Info: Janine Sikorski: 023497745-18
Sportphysiotherapie

DOSB anerkannte Weiterbildung in Kooperation mit dem
EDEN-REHA-Fortbildungszentrum in Donaustauf. Fiir IFK-
Mitglieder steht ein begrenztes Kontingent an Kursplétzen
in dieser Weiterbildung des EDEN-REHA-Fortbildungszen-
trums zur Verfligung.

Teilnahmevoraussetzung:
Staatliche Anerkennung als Physiotherapeut.

Termine: Teil I: 02.12.-09.12.2015 und
Teil Il 02.03.-09.03.2016
oder
Teil I 20.04. - 27.04.2016 und
Teil Il 21.09. -28.09.2016
oder
Teil I 30.11. - 07.12.2016 und
Teil Il Januar 2017

Ort: Donaustauf

Referenten:  Dr. med. Peter Angele | Dr. Gerhard
Ascher | Klaus Eder | Jirgen Eichhorn |
Dr. med. Josef Harrer | Helmut Hoffmann
| H.-P. Meier | Prof. Dr. med. Tim Meyer |
Dr. med. Alexander Schitz |  Stefan
Schwarz

Termine: Teil I: 15.06. -22.06.2016 und
Teil Il 26.10.-02.11.2016

Ort: Plauen

Referenten:  Dr. med. Karsten Albig | Helmut Hoffmann

| Sebastian Kohler | H-P. Meier | Armin
Rubach | Stefan Schwarz | Dr. med. Marc
Trefz



Kosten: 810,00 EUR (M) (pro Kursteil)
IFK-Mitglieder erhalten 10 % Rabatt auf die
Kursgebiihr

UE: 75 (pro Kursteil)

Nur fir IFK-Mitglieder buchbar. - Bitte legen Sie lhrer Anmel-
dung eine Mitgliedsbescheinigung des IFK bei. Anmelde-
schluss: eine Woche vor Kursbeginn. Die Kursausschreibung
und die Vergabe der Fortbildungspunkte fir diesen Kurs
erfolgt nicht durch den IFK, sondern unter der alleinigen
Verantwortung des Veranstalters. Anmeldung und Infor-
mation unter: Eden Reha GmbH, Frau Steinbach & Herr
Benjamin Eder, LessingstraBe 39-41, 93093 Donaustauf,
Tel.: 09403 3821 (Mo. bis Fr. 9.00-15.00 Uhr), Fax: 09403
3811, E-Mail: fortbildung@eden-reha.de
'
7.2 Info: Jaclyn Gaedigk: 0234 97745-24
Golf-Physio-Trainer (EAGPT)®

Der Originalkurs - europaweit einzigartig. Lehrtools (Eigen-
entwicklungen) u. a. 3D-Golf-Physio-Trainer Animation:
Findet Anwendung in den Aus- und Fortbildungen der PGA
of Germany, Universitdt Paderborn (Department Sport),
Certified by European Association GolfPhysioTherapy e. V. &
GolfMedical Therapy e. V.

Teilnahmevoraussetzung:
Staatliche Anerkennung als Physiotherapeut oder Arzt.

Termine: 07.04. - 10.04.2016 oder
06.10. - 09.10.2016
Ort: Muinchen/GC Gut Hausern
Termine: 17.03. - 20.03.2016 oder
01.09. - 04.09.2016
Ort: Koln/Trainerakademie Univ.
Referent: Dieter Hochmuth, DOSB Sportphysiotherapie

(Liz.), Golf-Physio-Trainer Head-Instructor

2 940,00 EUR (M) | 990,00 EUR (NM)
inkl. CD Arbeitsskript, Driving Range Nutzung,
Pausensnacks

UE: 35 (pro Kurs)

F-Punkte: 35 (pro Kurs)

Kosten (pro Kurs

Die Vergabe der UE und F-Punkte erfolgt nicht durch den
IFK, sondern unter der alleinigen Verantwortung des
Veranstalters.

Osteopathische Techniken

8.1 Info: Gabriele Weuthen: 0234 97745-29
Fortbildung Osteopathie

3ahrige Fortbildung Osteopathie aufbauend auf dem
gemeinsamen Curriculum zur Weiterbildung Osteopathie
des IFK und der Arztevereinigung fir Manuelle Medizin
(AMM) in Anlehnung an die WHO-Standards zur Osteo-
pathie. Die Klassische Osteopathie und Manuelle Therapie/
Medizin finden so einen gemeinsamen Weg, der den
Teilnehmern viele Vorteile verspricht. Die Fortbildung
umfasst nach den Standards der WHO insgesamt 1.000
Stunden, aufgeteilt in theoretische und praktische
Unterrichtseinheiten. In den 1.000 Stunden sind bereits 260
Stunden fiir die Zertifikatsweiterbildung MT beriicksichtigt,
so dass zusétzlich noch 740 Stunden zu absolvieren sind.
Die Fortbildung fuBt gleichermaBen auf dem aktuellen wis-
senschaftlichen Stand der Manuellen Therapie/Medizin wie
der Osteopathie. Sie umfasst neben den klassischen osteo-
pathischen Verfahren (parietale, viszerale und craniosacrale

Osteopathie) viele Themen, die das professionelle Therapie-
management perfekt abrunden (Psychologie, Labor, Eméahrung
etc.). Die Fortbildung ist in fiinf flexible Module unterteilt: Modul
7 - MT Zertifikatsweiterbildung, Modul B - klassisches parie-
tales, viszerales und craniosacrales Basiswissen, Modul S -
osteopathisches Spezialwissen, Modul K - Kinische Anwendung,
Modul RW - rechtliche und wissenschaftliche Inhalte. Nach
Absolvierung aller Module schlieBt die Fortbildung mit einer
Abschlusspriifung ab. Die Kurse der Module B und K werden
von der AMM und dem IFK gegenseitig anerkannt. Daher kén-
nen die Kurse bei der AMM oder dem IFK belegt werden.

Teilnahmevoraussetzung:
Staatliche Anerkennung als Physiotherapeut oder Arzt.
Zertifikat in Manueller Therapie/Medizin.

Termine: LabMed 14.11.-15.11.2015 *
EO 27.11.-29.11.2015 **
HIK 3 04.12.-06.12.2015 ***
PIH 12.12.-13.12.2015 *
KiK K 08.01.-10.01.2016 **
Stat 22.01.-24.01.2016 ***
Pad 05.02.-07.02.2016 ***
FME 25.02.-28.02.2016 ****
EH 05.03.-06.03.2016 *
Prap 1 12.03.16
C1 18.03.-20.03.2016 **
KiK C 01.04.-03.04.2016 **
Prifung 15.04.-17.04.2016 ***
KIKV 29.04.-01.05.2016 ***
V1 14.05.-16.05.2016 **
Prap 1 21.05.16
P4 27.05.-29.05.2016 ***
EH 11.06.-12.06.2016 *
Hik 1 08.07.-10.07.2016 ***
C2 22.07.-24.07.2016 **
V2 02.09.-04.09.2016 **
Hik 2 09.09.-11.09.2016 ***
Prap 2 24.09.16
Hik 3 30.09.-02.10.2016 ***
BUV I+ 15.10.-16.10.2016
C3 28.10.-30.10.2016 **
Kik P 18.11.-20.11.2016 ***
EO 09.12.-11.12.2016 **
Prép 2 10.12.2016
Ort: Bochum
P2 13.11.-15.11.2015 ***
C3 27.11.-29.11.2015 **
St 15.01.-17.01.2016 ***
V1 22.01.-24.01.2016 **
FME 04.02.-07.02.2016 ****
C1 26.02.-28.02.2016 **
V3 11.03.-13.03.2016 **
P1 01.04.-03.04.2016 ***
P3 08.04.-10.04.2016 ***
V2 06.05.-08.05.2016 **
P4 13.05.-15.05.2016 ***
Hik1 24.06.-26.06.2016 ***
c2 01.07.-03.07.2016 **
Hik 2 15.07.- 17.07.2016 ***
P2 19.08.-21.08.2016 ***
Hik3 16.09.-18.09.2016 ***
V3 07.10.-09.10.2016 **
Kik v 14.10.-16.10.2016 **
EO 21.10.-23.10.2016 **
C3 04.11.-06.11.2016 **
Kik C 11.11.-13.11.2016 **
P3 02.12.-04.12.2016 ***
EO 16.12.-18.12.2016 **

Ort: Leonberg

|FK-Ausbildungs-

leiter: Thomas Widmann, PT, MT, univ. MAS,
Fachlehrer MT, KGG, Anatomie und
Lehrteam

Kosten (po kurs): 110,00 EUR (M) | 150,00 EUR (NM)
210,00 EUR (M)* | 250,00 EUR (NM)*
240,00 EUR (M)** | 280,00 EUR (NM)**
280,00 EUR (M)*** | 310,00 EUR (NM)***
370,00 EUR (M)***| 410,00 EUR (NM)****

UE: 10, 20%, 24** 30***, 40****
(gesamt 740)

|

8.2 Info: Jaclyn Gaedigk: 0234 97745-24

Viszerale Manipulation 1+2

Viszerale Manipulation 1:

Originalkonzept von Jean-Pierre Barral. Praxisnahes Konzept,
seit 25 Jahren bewahrt. Leicht integrierbar in die tagliche
Arbeit am Patienten. Sanfte Therapie der inneren Organe.

Teilnahmevoraussetzung:

Staatliche Anerkennung als Physiotherapeut oder Arzt.
Termin: 16.01. - 20.01.2016

Viszerale Manipulation 2:

Teilnahmevoraussetzung:

Staatliche Anerkennung als Physiotherapeut oder Arzt.

Viszerale Manipulation 1 und praktische Erfahrungen mit
den Behandlungstechniken.

Termin: 03.07. - 07.07.2016
Ort: Bochum
Referenten:  Barral Institut Deutschland

Kosten (pro kurs):545,00 EUR (M) | 585,00 EUR (NM)

UE: 48 (pro Kurs)

|
3 Info: Jaclyn Gaedigk: 0234 97745-24

CranioSacrale Therapie | + Il

Kurs I:

Originalkonzept, weltweit in Uber 54 Landern ange-

wandt, vom Entwickler autorisiert und seit Gber 20

Jahren speziell auf européische Bedirfnisse modifiziert.

Sofortige Anwendbarkeit in allen Stufen der taglichen

Praxis durch einen einmaligen praxisorientierten Aufbau

aller Kurse.

Teilnahmevoraussetzung:

Staatliche Anerkennung als Physiotherapeut oder Arzt.
Termin: 11.07. - 15.07.2016

Kurs I

Teilnahmevoraussetzung:

Staatliche Anerkennung als Physiotherapeut oder Arzt.
CranioSacrale Therapie | und praktische Erfahrungen mit
den Behandlungstechniken.

Termine: 28.11. -02.12.2016
Referenten:  Upledger Institut Deutschland
Ort: Bochum

Kosten (pro kurs): 545,00 EUR (M) | 585,00 EUR (NM)

UE: 48 (pro Kurs)
F-Punkte: CST 110 (pro Kurs)



8.4 Info: Jaclyn Gaedigk: 0234 97745-24
Cranio-Sacral-Therapie

(Dr. (USA) Royster)

Myofasciale Entspannungstechniken

An diesem praxisorientierten Wochenende erhalten Sie
einen ersten Einblick in die Cranio-Sacral-Therapie. Sie
lernen die Bausteine des Cranio-Sacral-Systems kennen,
spiiren den Cranio-Sacral-Rhythmus und lernen die trans-
versalen Fascien sanft und effektiv zu behandeln.
Zusatzlich lernen Sie unterschiedliche  Stillpoint-
Techniken, die sich gut in lhren Praxisalltag integrieren
lassen und Ihre therapeutischen Méglichkeiten erweitern.

Teilnahmevoraussetzung:
Staatliche Anerkennung als Physiotherapeut oder Arzt.

Termin: 18.04. - 19.04.2016

Referenten: ~ Dr. (USA) Richard M. Royster, Arzt fir
Naturheilkunde, Psychotherapeut, Akupunk-
tur- und Massagetherapeut, Ausbilder in
Cranio-Sacral-Therapie, Hakomi-Ausbildung
in Loving Presence und/oder Lehrer aus dem
Team des Richard RoysterInstituts (RRI).

Ort: Bochum
239,00 EUR (M) 299,00 EUR (NM)

PhysioBalance

|
9.1 Info: Jeanette Prifer: 0234 97745-11
Aromamassage

Wohlbefinden durch sanfte Massage mit é&therischen
Olen. Die Verwendung von Pflanzenessenzen zur Stei-
gerung des Wohlbefindens und des seelischen Gleich-
gewichts war schon bei den antiken Kulturen bekannt.
Die frihen Menschen lebten im Einklang mit der Natur
und ihr Geruchssinn war sehr ausgepragt.

Teilnahmevoraussetzung:
Staatliche Anerkennung als Physiotherapeut oder Arzt.

Termin: 27.08. -29.08.2016

Referent: Norbert Rother, PT

Ort: Bochum

Kosten 395,00 EUR (M) | 450,00 EUR (NM)
UE: 22

9.2 Info: Jeanette Prifer: 0234 97745-11

Hot Stone, Schokomassage, Krauter-
stempelmassage finnische Salzmassa-
ge, russische Honigmassage

Der Einsatz von heiBen Steinen bei der Behandlung
mider Muskulatur hat eine lange Tradition. In Asien
kannte man ahnliche Verfahren schon vor mehr als 2000
Jahren. Diese wiederentdeckte Anwendung wird in der
heutigen Zeit sehr effektiv eingesetzt. Gerade bei Stress,
Verspannungen und Mudigkeit kénnen Warme und
Massage solche Entspannungsdefizite ausgleichen.

Teilnahmevoraussetzung:
Staatliche Anerkennung als Physiotherapeut oder Arzt.

Termin: 05.03. - 06.03.2016

Ort: Berlin

Termine: 05.12. - 06.12.2015 oder
16.01. - 17.01.2016 oder
29.10. - 30.10.2016

Ort: Bochum

Referent: Norbert Rother, PT

Kosten (pro kurs): 280,00 EUR (M) 310,00 EUR (NM)

UE: 15 (pro Kurs)
]
9.3 Info: Jeanette Prifer: 0234 9774511
Klangschalenmassage

Der Kérper geht in Resonanz mit den Frequenzen der
Klangschalen. Sehr schnell wird hier eine tiefe Entspannung
erreicht. In diesem Kurs wird eine komplette und vielseitige
Grundmassage vermittelt. Die Klangmassage ist jedoch
weit mehr als nur Wellness. Auch in der Praxis ist sie mit
vielen Techniken kombinierbar und bietet einen groBen
Einsatzbereich, z. B. lasst sich eine Spastik ohne
Schmerzen 18sen.

Teilnahmevoraussetzung:
Staatliche Anerkennung als Physiotherapeut oder Arzt.

Termin: 27.08.2016
Referent: Emil Pfundstein, PT, HP
Ort: Bochum
Kosten: 108,00 EUR (M) | 120,00 EUR (NM)
UE: 9
9.4 Info: Jeanette Prufer: 0234 97745-11

Qi Gong/Taiji in der Physiotherapie

,In Ruhe sei wie die Kiefer, in Bewegung sei wie die
Wolken und das Wasser.” Den Alltagsstress einfach
abflieBen lassen. Ein wenig mehr Ruhe und Gelassen-
heit erlangen und mit sich und der Natur in Einklang
kommen. Immer mehr Menschen sind auf der Suche
nach MaBnahmen zur Stressbewaltigung und zur
Verbesserung ihrer Entspannungsfahigkeit. Dieser
Workshop bietet eine Einfilhrung in die Grundlagen des
Qi Gong, dem aktiven Teil der Traditionellen Chine-
sischen Medizin, zum Selbsterfahren und zur Weiter-
gabe an Patienten in einfachen Sequenzen der
Korperarbeit und der Atemtherapie. Durch den ganzheit-
lichen Ansatz bietet sich Qi Gong flr verschiedene
Krankheitsbilder an.

Teilnahmevoraussetzung:
Staatliche Anerkennung als Physiotherapeut oder Arzt.

Termin: 05.11.2016

Referentin: Drdhadevi Karin Bliimke, PT, MT, Qi Gong
und Taijiquan Lehrerin

Ort: Bochum

Kosten: 85,00 EUR (M) | 105,00 EUR (NM)

UE: 10

Mehr Informationen zu den
IFK-Fortbildungen finden Sie

unter:

www.ifk.de

Tierphysiotherapie

10.1 Info: Jeanette Priifer: 0234 97745-11
Fortbildung zum Pferdeosteo-/physio-
therapeuten

Tierarzt und Physiotherapeut - Partner in der Therapie ist
das Motto des DIPO. Neben dem Kern der Osteopathie,
mit den Hénden strukturelle Blockaden an Muskeln,
Sehnen, Gelenken und Faszien etc. zu beheben, beinhaltet
die Ausbildung auch die Kranio-Sakrale-Therapie sowie
viszerale Behandlungsmoglichkeiten. Zwei weitere Bau-
steine sind die klassische Reitlehre und die Sattelkunde.
Sowohl der Reiter als auch der Sattel kdnnen ein
Storfaktor fir das Pferd sein, das daraufhin Asymmetrien
und Lahmheiten entwickelt. Hier sind Physiotherapeuten
besonders pradestiniert, denn sie kénnen sowohl den
Reiter als auch das Pferd behandeln. Eine Entwicklung
des DIPO in diesem Zusammenhang ist die Pferd-Sattel-
Reiter-Analyse.

Teilnahmevoraussetzung:

Staatliche Anerkennung als Physiotherapeut, Tierarzt oder
Arzt. Bis zur Abschlusspriifung: Nachweis (ber einen
Longierkurs und einen Kurs ,Erste Hilfe und Fitterung bei
Pferden” (entfallt fur Tierdrzte).

Termine:
1. Kursjahr ~ Start Kurs A
27.08. - 28.08.2016
Start Kurs B
10.09. - 11.09.2016
2. Kursjahr - Start Kurs A
ab Sommer 2017
Start Kurs B
ab Sommer 2017
Ort: Diilmen (NRW)
Termine:

1. Kursjahr ~ Start
17.09. - 18.09.2016

2. Kursjahr  Start ab Sommer 2017

Ort: Bopfingen

Referenten: ~ DIPO Deutsches Institut flir Pferdeosteo-
pathie | Beatrix Schulte Wien

Kosten: 1. Kursjahr je Modul (1-6): 530,00 EUR (M)
2. Kursjahr je Modul (7-13): 530,00 EUR (M)
|IFK-Mitglieder erhalten 5 % Rabatt auf die
Kursgebiihr. (Nachweis bitte der Anmel-
dung beiftigen)

UE: 20 (pro Modul)

'
10.2 Info: Jeanette Priffer: 0234 97745-11
Fortbildung zum Hundeosteo-/ physio-
therapeuten (HOP)

Huftdysplasie (HD), Bandscheibenvorfall und Kreuz-
bandriss beim Hund sind léngst keine seltene Diagnose
mehr. Das Verhalten des Hundes und seine Anatomie
erfordern fir eine gezielte Therapie aber besondere
Kenntnisse. Deshalb hat das DIPO mit spezialisierten
Tierarzten, Ethologen und Hundeosteotherapeuten diese
Weiterbildung entwickelt. Durch die Zusammenarbeit mit
dem veterindr-anatomischen Institut der Freien Universitat
Berlin, werden fur den praktischen Anatomieunterricht
Praparate der Vorder- und HintergliedmaBen eingesetzt, an
denen die Kursteilnehmer einzelne Strukturen palpieren



konnen. Umfangreiche viszerale und kraniosakrale Tech-
niken sind ebenso Unterrichtsinhalte wie physikalische
Therapie und Training des Hundes.

Teilnahmevoraussetzung:

Staatliche Anerkennung als Physiotherapeut, Tierarzt oder
Arzt. Bis zur Abschlusspriifung: Nachweis tber einen Kurs
JErste Hilfe und Fltterung bei Hunden” (entfallt fir
Tierarzte).

Termin: Start Modul I: 03.09. - 04.09.2016

Referenten:  DIPO Deutsches Institut fiir Pferdeosteo-
pathie | Beatrix Schulte Wien

Ort: Dillmen (NRW)

Kosten: je Modul (1-11) 415,00 EUR

IFK-Mitglieder erhalten 5 % Rabatt auf die

Kursgebiihr. (Nachweis bitte der Anmel-

dung beiftigen)
I

Praxismanagement

11.1 Info: Gabriele Weuthen: 0234 97745-29
Forschungsmethoden und Ethik in der
Osteopathie (FME)

Wissenschaftliches Denken und Arbeiten in der Physio-
therapie und Manuellen Medizin/ Osteopathie ist von groBer
Wichtigkeit. Jeder Praktiker erwirbt sich tber dieses Seminar
ein GrundrUstzeug zur Erstellung wissenschaftlich nachvoll-
ziehbarer Strategien in der Untersuchung und Behandlung.
Ebenso wird das Lesen und Bewerten von Studien bespro-
chen. Dariiber hinaus wird die Erstellung eines Fallberichts
vorgestellt und geiibt. Bei jeder Arbeit am Menschen, wie
auch der Erstellung einer Studie, spielen ethische Aspekte
eine groBe Rolle. Nicht alles, was untersuchungswurdig und
interessant wére, ist moralisch auch moglich. Diese Faktoren
und die vertretbare Herangehensweise an ein Projekt wer-
den verstandlich und umsetzbar vermittelt. Zudem werden
ethische Aspekte in der praktischen Tétigkeit reflektiert.

Teilnahmevoraussetzung:
Staatliche Anerkennung als Physiotherapeut oder Arzt.

Termin: 25.02. - 28.02.2016

Ort: Bochum

Termin: 04.02. -07.02.2016

Ort: Leonberg

Referentin: Prof. Dr. Katharina Scheel

Kosten : 370,00 EUR (M) | 410,00 EUR (NM)
UE: 40

11.2 Info: Jeanette Priifer: 0234 97745-11
Konfliktlosung in der
physiotherapeutischen Praxis
Kommunikation ist die Basis fiir erfolgreiche Zusam-
menarbeit. Dies gilt in der physiotherapeutischen Praxis
sowoh! flir den Kontakt mit Kunden als auch fiir die kon-
struktive Zusammenarbeit unter Kollegen und zwischen
Kollegen und Vorgesetzten. Fehlt der wertschétzende,
offene, klare und strukturierte Austausch, kommt es
schnell zu Missverstandnissen und Krankungen. Unter-
schiedliche Erwartungen und Zielvorstellungen, die unaus-
gesprochen bleiben, kénnen zusatzlich zu Konflikten flih-

ren. Methoden: kurze theoretische Inputs, gefiihrte Grup-
penarbeit, systemische Aufstellungen, kreative Methoden,
Beispiele aus der Praxis kénnen aktiv eingebracht und
bearbeitet werden.

Teilnahmevoraussetzung:
Staatliche Anerkennung als Physiotherapeut oder Arzt.

Termin: 16.04. - 17.04.2016

Referentin: Ulrike Schunder, Diplom Sozialarbeiterin,
Psychotherapeutin HPG, Supervisorin DGSF

Ort: Bochum

Kosten: 210,00 EUR (M) | 250,00 EUR (NM)

UE: 18

11.3 Info: Jaclyn Gaedigk: 0234 97745-24
Praxisgriindungsseminar | —

Recht und Abrechnung

Der Themenblock soll das notwendige rechtliche Grundlagen-
wissen fiir eine geplante Selbststandigkeit in der Physiotherapie
vermitteln. Es werden u. a. Hinweise zur Kassenzulassung, zu
Gesellschaftsformen, zum Abschluss eines Mietvertrags, zur
Beschaftigung von Personal, zur Praxisorganisation sowie zur
Abrechnung arztlicher Verordnungen geliefert.

Termin: 17.06.2016
Ort: Berlin
Termine: 29.01.2016**  oder
09.09.2016
Ort: Bochum
Termin: 29.04.2016
Ort: Nirnberg
Referenten:  Katrin Volkmar (IFK, RA, Referat Recht)

Dr. Michael Heinen (IFK, Referat
Kassenverhandlungen und Wirtschaft)
**Anja Schliter, Betriebswirtin, Referat Kas-
senverhandlungen und Wirtschaft (IFK e. V.)

Kosten (pro kurs): 52,00 EUR (M) *| 62,00 EUR (NM)

* und deren Angestellte
UE: 6 (pro Kurs)
'
114 Info: Jaclyn Gaedigk: 0234 97745-24
Praxisgriindungsseminar Il —
Betriebswirtschaft
Der Schritt in die Selbststandigkeit will gut Uberlegt und gep-
lant sein. Schon in der Vorbereitungsphase tauchen zahlreiche
Fragen auf z B.: In welcher Reihenfolge sollte ich vorgehen?
Woher bekomme ich das notwendige Kapital? Ist es glinstiger,
eine Praxis zu (ibernehmen oder neu zu griinden? Wir beleuch-
ten betriebswirtschaftliche Aspekte und beantworten versor-
gungs- und versicherungsrechtliche Fragen.

Teilnahmevoraussetzung :

Das Seminar wendet sich voraussetzungslos an alle, die
sich selbststandig machen diirfen und wollen. Ist der
Entschluss fiir die Selbststandigkeit in eigener Praxis
noch nicht gefasst, empfiehlt sich der Besuch trotzdem,
weil so das Angebot eines personlichen Klarungsge-
sprachs ohne weitere zusatzliche Kosten genutzt wer-
den kann.

Termin: 18.06.2016

Ort: Berlin

Termine: 30.01.2016 oder
10.09.2016

Ort: Bochum

Termin: 30.04.2016

Ort: Nirnberg

Referenten:  pactConsult GmbH: Raimund Emst, M.A. |
Anna Moj

Kosten 45,00 EUR (M)*| 55,00 EUR (NM)

* und deren Angestellte
UE: 4
]
115 Info: Alexandra Yilmaz: 0234 97745-46
Praxisiibergabe und Altersnachfolge
Wer sich als Physiotherapeut selbststandig macht, denkt
wie viele junge Menschen oft nicht an ,die Zeit danach” -
den Ruhestand. Wie bei vielen Freiberuflern und
Selbststandigen steht der Aufbau der eigenen Praxis im
Mittelpunkt. Und insgeheim denkt man ,wenn die Praxis lauft
wird alles gut...” Erst viel spater stellt sich dann die Frage: Was
ist meine Praxis eigentlich wert? Kann meine Praxis wirklich
meine Altersvorsorge - oder ein Teil davon - sein? Was so
euphorisch begann, endet dann manchmal sehr emiichternd.
Viele Praxen werden nicht verkauft, sondern am Schluss ein-
fach geschlossen. Oftmals auch, weil nicht rechtzeitig die
richtigen Schritte eingeleitet wurden, um die Praxis gezelt zu
{bergeben und den Wert der Praxis zu sichern.

Teilnahmevoraussetzung:
Staatliche Anerkennung als Physiotherapeut oder Arzt.

Termine: 03.06.2016 oder
11.11.2016

Ort: Bochum

Termin: 13.11.2016

Ort: Hamburg

Referent: Johannes Génnewein

Kosten (pro kurs):120,00 EUR (M) | 150,00 EUR (NM)

UE: 10 (pro Kurs)
]
11.6 Info: Gabriele Weuthen: 0234 97745-29
Psychologie und Kommunikation

In der Fortbildung werden die Grundlagen der Kommunikation
und des Johari-Fensters sowie das 4-Ebenen-Modell nach
Schulz von Thun thematisiert. Weitere Inhalte stellen Rapport/
Joining mit dem Patienten, Empathievermdgen, situative, per-
sonelle und berufliche Kompetenz sowie verbale und nonver-
bale Kommunikation dar. Besondere Praxisrelevanz haben
auBerdem die Themen Reflexionsvermdgen, Konfliktfahigkeit
und Umgang mit Stresssituationen.

Teilnahmevoraussetzung:
Staatliche Anerkennung als Physiotherapeut oder Arzt.

Termin: auf Anfrage

Ort: Bochum

Referentin: Dagmar Meurer-Schepers

Kosten: 210,00 EUR (M) | 250,00 EUR (NM)
UE: 20

11.7 Info: Jaclyn Gaedigk: 0234 97745-24
Richtige Vorbereitung fiir den

Steuerberatung — Zahlen in Bewegung
Mégen Sie die Vorbereitungen fir den Steuerberater nicht
gerade gerne? Brauchen Sie aber zeitnah |hre Zahlen?
Dann kann dieses Seminar sehr hilfreich sein. Die
Referentin unterstiitzt seit 3 Jahrzehnten die Heilberufe-
Sparte und hat gute Tipps und Ideen fiir Sie, wie Sie sich



das Leben leichter machen koénnen. Denn: Je mehr
Vorbereitung, desto geringere Steuerberatungskosten. Eine
zeitnahe Bearbeitung ermdglicht schnelle Reaktion auf
Verdnderungen in der BWA.

Zielgruppe:
Das Seminar richtet sich insbesondere an selbststandige
JEinsteiger” und  Rezeptionsfachkréfte/Bliroorganisations-
fachkréfte.

Termin: 25.11.2016

Referentin: Angelika Doppel
Ort: Bochum

Kosten (pro kurs): 75,00 EUR (M)* | 99,00 EUR (NM)
*und deren Angestellte

UE: 6 (pro Kurs)
.|
11.8 Info: Gabriele Weuthen: 0234 97745-29

Statistik in der Osteopathie

Inzwischen wird in Physiotherapie und Osteopathie eine
Vielzahl von quantitativen Studien unterschiedlichster
Qualitat publiziert. Diesen wichtigen Informationsbereich
optimal fiir die praktische Arbeit zu nutzen und ggf. selbst
dazu beitragen zu kénnen, sind Ziele des Kurses. Kern einer
quantitativen Studie ist die statistische Auswertung der
erhobenen Daten. Das Seminar hilft, die verwendeten
Parameter und Testmethoden besser verstehen zu lernen
und selbst anwenden zu kénnen. Dies ist wichtig in der
eigenen Reflektion der taglichen praktischen Arbeit wie auch
bei einer moglichen Mitarbeit an einer Studie.

Teilnahmevoraussetzung:
Staatliche Anerkennung als Physiotherapeut oder Arzt.

Termin: 22.01. - 24.01.2016
Ort: Bochum

Termin: 15.01. - 17.01.2016

Ort: Leonberg

Referentin: Prof. Dr. Katharina Scheel

Kosten (pro Kurs): 280,00 EUR (M) | 310,00 EUR (NM)
UE: 30 (pro Kurs)
1

IQH-Fortbildungen

12.1 Info: Dennis Kiihler: 0234 97745-36
Workshopreihe Qualitaitsmanagement
Das Institut fir Qualitatssicherung in der Heilmittel-
versorgung e. V. (IQH) bietet interessierten Heilmittel-
erbringemn ein QM-System an, dessen Inhalte lhnen im
Rahmen eines zweitagigen Workshops vermittelt werden.
Bereits vor dem Beginn des Workshops erhalten die
Teilnehmer die Dokumentation zum QM-System (Handbuch,
Prozessbeschreibungen etc.). Anhand dieser Dokumentation
werden die Arbeitsablaufe der Praxis durchleuchtet und im
erforderlichen Umfang optimiert. Als IQH-Mitgliedspraxis
haben Sie anschlieBend die Moglichkeit, eine durch das IQH
gelenkte Selbstbewertung durchzufiihren. Nach erfolgreicher
Durchfithrung sind Sie berechtigt, sich eine Bescheinigung
(iber die Konformitat lhres QM-Systems mit den Vorgaben
des IQH-Excellence-Systems auszudrucken.

IFK-Fortbildungen www.ifk.de

Termine: Workshop II: 08.04. - 09.04.2016 oder
Workshop Ill: 25.11. - 26.11.2016

Ort: Bochum

Termin 21.10. - 22.10.2016
Ort: Hannover

Termin 08.07. - 09.07.2016
Ort: Berlin

Referent: Dr. Eckard Becker

Kosten

(pro Workshop): 420,00 EUR (M) | 526,00 EUR (NM)
UE: 18 (pro Workshop)

F-Punkte: 18 (pro Workshop)

]
Aufbaukurs Qualitatsmanagement |1

Aufbauend auf dem ersten Workshop wird die Praxis auf
eine freiwillige Zertifizierung gemas DIN EN ISO 9001:2008
und auf die Vergabe des IQH-Qualitatszeichens vorbereitet.
Zusatzlich wird das Thema Arbeitsschutz unter Manage-
mentsystem-Aspekten beleuchtet, so dass Sie den
Arbeitsschutz mit in die (gemaB den Regeln der MAAS-
BGW dann von der BGW geforderten) Zertifizierung einflie-
Ben lassen konnen. Ebenfalls wurde die betriebsarztliche
und sicherheitstechnische (BuS)-Unternehmerschulung
der Berufsgenossenschaft fiir Gesundheitsdienst und
Wohlfahrtspflege (BGW) in den Workshop integriert.

Termine: Workshop |: 15.01.2016 oder
Workshop II: 03.06.2016 oder
Workshop Ill: 13.01.2017

Ort: Bochum

Termin: 16.12.2016

Ort: Hannover

Termin 30.09.2016

Ort: Berlin

Referent: Dr. Eckard Becker

Kosten

(pro Workshop): 210,00 EUR (M) | 263,00 EUR (NM)

UE: 9 (pro Workshop)

F-Punkte: 9 (pro Workshop)

]
12.2 Info: Dennis Kiihler: 0234 97745-36
Workshopreihe Qualitatsmanagement
in Kurorten

Heilmittelpraxen, die ambulante Vorsorgeleistungen nach §
23 Abs. 2 SGB Vim Kurort erbringen, sind seit Inkrafttreten
der ,Vereinbarung nach § 137 d Abs. 3 SGB V" zum 1.
September 2010 verpflichtet, ein (einrichtungs-)internes
Qualitdtsmanagement (QM) in ihrer Praxis einzufiihren.
Darin sind grundsatzliche Anforderungen an ein QM-System
festgelegt worden, die das auf Grundlage der DIN EN ISO
9001:2008 erstellte QM-System des Instituts fir
Qualitatssicherung in der Heilmittelversorgung e. V. (IQH)
erflllt.

Teilnahmevoraussetzung:
Empfohlen wird eine Zulassung nach § 23 Abs. 2 SGB V
zur Abgabe von Heilmitteln im Kurort.

Termin 01.02. - 02.02.2016
Ort: Bochum
Referentin: Andrea Holtervenhoff

380,00 EUR (M) | 460,00 EUR (NM)
19
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IQH-WORKSHOPS 2016/2017

Workshopreihe Qualitdtsmanagement |

Aufbaukurs Qualitatsmanagement Il

Das Institut fir Qualitatssicherung in der Heilmittelversorgung e. V.
(IQH) bietet interessierten Heilmittelerbringern ein QM-System an,
dessen Inhalte Ihnen im Rahmen eines zweitagigen Workshops vermit-
telt werden. Bereits vor dem Beginn des Workshops erhalten die
Teilnehmer die Dokumentation zum QM-System (Handbuch, Prozess-
beschreibungen etc.). Anhand dieser Dokumentation werden die
Arbeitsablaufe der Praxis durchleuchtet und im erforderlichen Umfang
optimiert. Als 1QH-Mitgliedspraxis haben Sie anschlieBend die
Méglichkeit, eine durch das IQH gelenkte Selbstbewertung durchzufiih-
ren. Nach erfolgreicher Durchfiihrung sind Sie berechtigt, sich eine
Bescheinigung (iber die Konformitat lhres QM-Systems mit den Vor-
gaben des IQH-Excellence-Systems auszudrucken.

Inhalt: @ Grundlagen M Flihrung und Mitarbeiter/innen M Prozesse,

Messung und Analyse B Kontinuierliche Verbesserung M Self-
Assessment, Ergebnisanalyse, Bewertung und Entscheidung

Termine Bochum

Workshop I 08.04. - 09.04.2016 oder
Workshop IlI: 25.11. - 26.11.2016
Termin Hannover

Workshop I: 21.10. - 22.10.2016
Termin Berlin

Workshop I: 08.07. - 09.07.2016
Referent: Dr. Eckhard Becker

Kosten pro Workshop: 420,00 EUR (M) | 526,00 EUR (NM)
18 (pro Workshop)
18 (pro Workshop)

Unterrichtseinheiten:
Fortbildungspunkte:

Aufbauend auf dem ersten Workshop wird die Praxis auf eine freiwillige
Zertifizierung geméaB DIN EN 1SO 9001:2008 und auf die Vergabe des
|QH-Qualitatszeichens vorbereitet. Zusétzlich wird das Thema Arbeits-
schutz unter Managementsystem-Aspekten beleuchtet, so dass Sie den
Arbeitsschutz mit in die (gemaB den Regeln der MAAS-BGW dann von
der BGW geférderten) Zertifizierung einflieBen lassen kénnen. Ebenfalls
wurde die betriebsarztliche und sicherheitstechnische (BuS)-Unternehmer-
schulung der Berufsgenossenschaft flir Gesundheitsdienst und Wohl-
fahrtspflege (BGW) in den Workshop integriert.

Inhalt: @ Wiederholung und Vertiefung ausgewahlter Aspekte des IQH-
Excellence-Systems zur Vorbereitung auf die Zertifizierung M Grundlagen,
Prozesse und MaBnahmen eines systematischen Arbeitsschutzes in
Anlehnung an die MAAS-BGW M Kontinuierliche Verbesserung, Self-
Assessment, Ergebnisanalyse, Bewertung und Entscheidung unter beson-
derer Berticksichtigung des Integrierten Managementsystems (Qualitats-
management, Arbeitsschutz) B Das externe Zertifizierungsverfahren

Termine Bochum

Workshop I: 15.01.2016 oder
Workshop I 03.06.2016 oder
Workshop IlI: 13.01.2017

Termin Hannover

Workshop I: 16.12.2016

Termin Berlin

Workshop I: 30.09.2016
Referent: Dr. Eckhard Becker

Kosten pro Workshop: 210,00 EUR (M) | 263,00 EUR (NM)
9 (pro Workshop)
9 (pro Workshop)

Unterrichtseinheiten:
Fortbildungspunkte:

¥ Institut fur Qualitatssicherung in der
Heilmittelversorgung e. V. (IQH)

Gesundheitscampus-Siid 33 |44801 Bochum

IQH

Tel.: 0234 97745-36 | Fax.: 0234 97745-536 | E-Mail: info@ighv.de

www.iqhv.de
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Au.f;.diﬁ P ' ; Pferdephysiutherapie Beslin
taglicne Prax is i i\ Manuelle Therapie bei Pferden
a b g est ", m mt e > e « Hundephysiotherapie D I Po

» N Dry Needling, Taping u. weitere DEUTSCHES INSTITUT FOR
Fo rtb "d ng o/ D 48248 Bilmen  Hof Thier zum Berge PFERDE-OSTEQPATHIE
< = Tel.: 02594 TE227-0 Fax: 02594 78227-27
J ) \ e-Mail. infof@osteopathiezentrum.de wioa osteo pathiezentrum de

Ausgabe 1/2016

Bachelor /
ﬁ/ DIPLOMA gisor)

EA: .;;." B-;Ls- e \u-a'

Upledgc;]:nsutul E?tul:s?lhland e L3
Osteopathie Gesellschafit Deutschlan
Barral Institut Deutschliand BARRAL

DEWTSCHLAND

Die Penzel-Therapie —
AKUPUNKT-MASSAGE nach Penzel. : Lalepey LG a, [ M

Leipzig, Schwerin, Kressbronn

¥ EUROPAISCHE PENZEL-AKADEMIE® Die aktuellen Termine fiir 2016 sind da!

D-37619 Heyen/Bodenwerder - www.apm-penzel.de Info + Reservierung 0 5533 /97 37 - 0
B pt-anzeigen Munsterland/Ruhrgebiet

Gut geflihrte Praxis fur Physiotherapie, Massage und med. Trainingstherapie,

199 gm, zu handelstiblichen Konditionen zu verkaufen, komplett eingerichtet.

Suche Modglichkeit, eine Praxisgemeinschaft zu .
griinden, oder in eine bestehende Praxis in Form Chiffre: 01-0615
einer PraX|sgeme|nschaft einzusteigen im Kreis
Biet EIB {:F, 'y"t (K)V(\j”- OdSEOd";" Hlih , Ubernahme der Physiotherapie

iete: Bobath u. Vojta Kinder- und Erwachsenentherapie, ; ;
Castillo Morales, KGG, MLD, Craniosacrale Osteopatﬁie, Im Theraplezentrum
Kursleiter Autogenes Training und PM n. Jakobsen. PLZ 47***
Telefon: 0170 3136005 Chiffre: 02-0615

BITTE VORMERKEN: Anzeigentermine 2016
Ausgabe 1-2016: 30. November 2015 Ausgabe 4-2016: 31. Mai 2016

Ausgabe 2-2016: 29. Januar 2016 Ausgabe 5-2016: 29. Juli 2016
Ausgabe 3-2016: 31. Marz 2016 Ausgabe 6-2016: 30. September 2016
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[IFK-kontakt

Bundesverband selbststandiger Physiotherapeuten — IFK e. V.
Gesundheitscampus-Siid 33 | 44801 Bochum | www.ifk.de

Tel.: 0234 97745-0 | Fax: 0234 97745-45 | E-Mail: itk@ifk.de

B Referat Recht

B Geschaftsfuhrung

Peter Schmidt (Berater des Vorstands)
Telefon 977450 | Telefax 97745-525 | E-Mail: itk@ifk.de

Julia Kriiger (Referentin des Geschaftsfuhrers)
Telefon 97745-48 | Telefax 97745-548 | E-Mail: krueger@ifk.de

B Sekretariat

® Martina Bierbrodt
Telefon 97745-25 | Telefax 97745525 | E-Mail: bierbrodt@ifk.de

B Presse-/Offentlichkeitsarbeit

" Raika Sobiech
Telefon 97745-40 | Telefax 97745-540 | E-Mail: sobiech@ifk.de

B \WVissenschaft

= Patrick Heldmann
Telefon 9774561 | Telefax 97745-561 | E-Mail: heldmann@ifk.de

B Referat Kassenverhandlungen
+ Wirtschaft

= Dr. Michael Heinen (Referatsleiter)
Telefon 977450 | Telefax 97745-527 | E-Mail: itk@ifk.de

= Andrea Henning (Mahnwesen, Rechnungswesen)
Telefon 97745-42 | Telefax 97745-542 | E-Mail: henning@ifk.de

= Ulrike Kraus (Rechnungswesen)
Telefon 97745-13 | Telefax 97745-513 | E-Mail: kraus@ifk.de

GKV-Abrechnung und Wirtschaft
Expertenhotline 97745-333
= Dennis Kiihler (Mitgliederberatung)
Hotline 97745-333 | Telefax 97745-560 | E-Mail: kuehler@ifk.de

= |rmhild Ribbe (Mitgliederberatung)
Hotline 97745-333 | Telefax 97745-535 | E-Mail: ribbe@ifk.de

= Anja Schliter (Mitgliederberatung, Anzeigen, Regionalausschiisse)
Hotline 97745-333 | Telefax 97745-514 | E-Mail: schlueter@ifk.de

= Anja Stauffenberg (Mitgliederberatung)
Hotline 97745-333 | Telefax 97745647 | E-Mail stauffenberg@ifk.de

" IQH
= Dr. Michael Heinen (Geschéftsfiihrer)
Telefon 97745-36 | Telefax 97745-536| E-Mail: info@ighv.de

Ulrike-Christin Borgmann (Referatsleiterin)
Telefon 977450 | Telefax 97745525 | E-Mail: ifk@ifk.de

Rechtsberatung

Anja Helling (Rechtsberatung)
Telefon 97745-0 | Telefax 97745-45 | E-Mail: itk@ifk.de

Katrin Volkmar (Rechtsberatung)
Telefon 977450 | Telefax 97745-45 | E-Mail: ifk@ifk.de

Kassenzulassung
Expertenhotline 97745-777

Birgit Hansch (Kassenzulassung)
Hotline 97745-777 | Telefax 97745-516 | E-Mail: hansch@ifk.de

Nadine Lins (Kassenzulassung, Mitgliederverwaltung)
Hotline 97745-777 | Telefax 97745-641 | E-Mail: lins@ifk.de

Auszubildende
Jenny Caspari
Telefon 97745-43 | Telefax 97745-45 | E-Mail: caspari@ifk.de

Tim Fedrau
Telefon 97745-39 | Telefax 97745-45 | E-Mail: fedrau@ifk.de

Lea Ulbort
Telefon 97745-44 | Telefax 97745-45 | E-Mail: ulbort@ifk.de

Dr. Bjorn Pfadenhauer (Vorstandsreferent, Referatsleiter)
Telefon 977450 | Telefax 97745-45 | E-Mail: itk@ifk.de

Jaclyn Gaedigk
Telefon 97745-24 | Telefax 97745524 | E-Mail: gaedigk@ifk.de

Jeanette Prifer
Telefon 97745-11 | Telefax 97745-511 | E-Mail: pruefer@ifk.de

Janine Sikorski
Telefon 97745-18 | Telefax 97745-518 | E-Mail: sikorski@ifk.de

Matthias Wagner
Telefon 97745-38 | Telefax 97745-638 | E-Mail: wagner@ifk.de

Gabriele Weuthen
Telefon 97745-29 | Telefax 97745529 | E-Mail: weuthen@ifk.de

Alexandra Yilmaz
Telefon 97745-46 | Telefax 97745-646 | E-Mail: yilmaz@ifk.de

= Dennis Kihler (Mitgliederberatung)

Telefon 97745-36| Telefax 97745-536| E-Mail: info@ighv.de



Bundesverband selbststandiger
Physiotherapeuten — IFK e. V.

Gesundheitscampus-Siid 33
44801 Bochum
Telefax: 0234 977 45-45

E-Mail: fortbildung@ifk.de

Wichtig: Bitte vermerken Sie unbedingt, wie die

Bezahlung erfolgen soll!

D Die Kursgebtihr werde ich spétestens 3 Wochen - ggf. sofort
- vor Kursbeginn auf das Konto:
IBAN DE75430601290305106500
BIC GENODEM1BOC
bei der Volksbank Bochum Witten tberweisen.

D SEPA-Lastschriftmandat:
Hiermit erméachtige ich den IFK, die Kursgebtihren einmalig von
meinem Konto mittels Lastschrift einzuziehen. Die Kursgebuihr wird
ca. 3 Wochen vor Kursbeginn abgebucht. Zugleich weise ich mein
Kreditinstitut an, die vom IFK auf mein Konto gezogene Lastschrift
einzulésen.
Gléubiger-ldentifikationsnummer:
DE9377700000327416

Hinweis: Ich kann innerhalb von acht Wochen, beginnend mit dem
Belastungsdatum, die Erstattung des belasteten Betrags verlangen.
Es gelten dabei die mit meinem Kreditinstitut vereinbarten
Bedingungen.

Name | Vorname (Kontoinhaber)

StraBe | Hausnummer

Postleitzahl | Ort

BIC (8 bzw. 11-stellig)

IBAN (Landercode (2), Priifziffer (2), Bankleitzahl (8), Kontonummer (10, fehlende Stellen vome z. B. mit Nullen auffiillen)

Datum, Ort und Unterschrift

Bitte deutlich lesbar ausfiillen!

Name:

Vorname:

Geburtsdatum:

StraBe | Haus-Nr.:

PLZ | Ort:

Telefon (tagsiiber):

Die verbilligte Kursteilnahme kann neben den ordentlichen Mitgliedern des IFK nur
Angestellten erméglicht werden, die dem IFK als Férdermitglied angehéren und in einer
IFK-Mitgliedspraxis tatig sind. Die Vergabe der Teilnehmerplétze erfolgt nach Posteingang.
Ich bin

[ ] 1. ordentiiches IFK-Mitglied

|:| 2. IFK-Fordermitglied in einer unter 1. genannten Praxis

[ ]3. IFK- Fordermitglied

|:| 4. Nichtmitglied

Hiermit melde ich mich zu folgendem Kurs verbindlich an:

Kurs:

am:

in:

Referent/in:

ggf. Vorkurs absolviert am:

Praxisstempel

Mit meiner Unterschrift erklare ich mich ausdriicklich mit der Aufnahme meiner person-
lichen Daten (Name, Anschrift, Telefonnummer, ggf. E-Mail-Adresse) in eine vom IFK erstell-
te Kurs-Teilnehmerliste einverstanden. Ebenfalls bin ich ausdriicklich mit der Weiterleitung
dieser Liste an die anderen Kursteilnehmer zwecks Kontaktaufnahme zur Bildung von
Fahrgemeinschaften einverstanden.

Datum Unterschrift

Bitte beachten Sie: Abmeldungen von der Fortbildung sind nur schriftlich méglich und erhalten erst durch die schriftliche Bestatigung des IFK Glltigkeit. Bis 30 Tage vor Kursbeginn ist ein
Riicktritt kostenlos méglich. Vom 29.-21. Tag vor Kursbeginn wird eine Mindestgebtihr in Hohe von 25,00 EUR erhoben bzw. 50 % der Kursgebiihr werden zuriickerstattet. Vom 20.-8. Tag vor
Kursbeginn betragt die Mindestgebiihr 25,00 EUR bzw. 35 % der Kursgebuhr werden zuriickerstattet. Ab dem 7. Tag vor Kursbeginn ist die Kursgebiihr in voller Hohe (100 %) fallig. MaBgeblich
ist das Datum des Posteingangs in der Geschéftsstelle. Bei Nichtteilnahme an Fortbildungen ist die Kursgebihr in voller Hohe fallig.



Ich bitte hiermit um Aufnahme in den
Bundesverband selbststandiger
Physiotherapeuten — IFK e. V.

ab: ‘ ‘
als: (Bitte Zutreffendes ankreuzen)

1. Ordentliches Mitglied (1 12)

D a) freiberuflich tatiger Physiotherapeut
(Monatsbeitrag 31,00 Euro)

]

freiberuflich tatiger Physiotherapeut
in einem der funf neuen Bundeslander
(Monatsbeitrag 23,00 Euro)

D 2. AuBerordentliches Mitglied (213)
juristische Person mit Kassenzulassung zur
Abgabe physiotherapeutischer/krankengymnas-
tischer Leistungen (Monatsbeitrag 31,00 Euro)

| | 3. Férdermitglied 1 (1)
angestellt tatiger Physiotherapeut (Monatsbeitrag
8,00 Euro), ermaBigte Kursteilnahme wird nur
Fordermitgliedern gewahrt, die in der Praxis
eines ordentlichen/auBerordentlichen Mitglieds
tatig sind

|| 4 Fordermitglied 1l (4)
Schiler/Studenten in der Ausbildung an staat-
lich anerkannten Physiotherapieschulen bzw. an
grundsténdigen oder dualen Studiengéngen
(beitragsfrei)

| 15, Fordermiteiied 5}

der Physiotherapie nahestehende Person
(Monatsbeitrag 3,00 Euro)

Der Bezug des Fachmagazins ,,physiotherapie”
ist in den Mitgliedsbeitragen enthalten.

| abonnement

Hiermit bestelle ich das Fachmagazin ,physiotherapie”
(6 Ausgaben/Jahr) zum jahrlichen Bezugspreis von
33,00 Euro inkl. Versand und MwSt. ab der nachsten
Ausgabe fir ein Jahr. Sollte ich das Abonnement nicht
3 Monate vor Ablauf dieser Frist kiindigen, verlangert es
sich jeweils um ein weiteres Jahr.

Name | Vorname

StraBe

PLZ | Ort

Ort | Datum

Unterschrift

IFK-beitrittserklarung

Bitte deutlich lesbar ausfiillen!

Name | Vorname Geburtsdatum
PLZ | Ort StraBe | Haus-Nr.
Telefon (tagsiiber) Telefax

E-Mail Internet

Mit meiner Unterschrift erklare ich mich ausdriicklich damit einverstanden, dass meine personlichen Daten —
zum Zwecke der automatisierten Verarbeitung - durch die EDV in der IFK-Mitgliederdatei gespeichert werden.

Ort | Datum Unterschrift
IK-Nummer: (geplantes) Zulassungsdatum:
1) Bitte staatliche Anerkennung als Praxisstempel

Physiotherapeut/in beiftigen.

2) Bitte Zulassungsbescheid oder Nachweis
Uber die freiberufliche Tatigkeit beiftigen.

3) Bitte staatliche Anerkennung des fach-
lichen Leiters beiftigen.

4) Bitte Schul-/Studienbescheinigung
beiftigen.

5) Bitte Bescheinigung tiber den Grund der
(gegenwartigen) Nicht-Tatigkeit beiftigen.

| Erteilung eines SEPA-Lastschriftmandats
Gléaubiger-ldentifikationsnummer: DE9372Z00000327416

|:| Hiermit ermachtige ich den IFK, den Mitgliedsbeitrag ab dem | | || | || | | | | halbjahrlich von
meinem Konto mittels Lastschrift einzuziehen.
Zugleich weise ich mein Kreditinstitut an, die vom IFK auf mein Konto gezogene Lastschrift einzuldsen.

|:| Hiermit erméchtige ich den IFK, den Bezugspreis des Fachmagazins ,physiotherapie” jahrlich von meinem Konto mittels
Lastschrift einzuziehen. Zugleich weise ich mein Kreditinstitut an, die vom IFK auf mein Konto gezogene Lastschrift
einzuldsen.

Hinweis: Ich kann innerhalb von acht Wochen, beginnend mit dem Belastungsdatum, die Erstattung des belasteten Betrags verlangen.
Es gelten dabei die mit meinem Kreditinstitut vereinbarten Bedingungen.

Name | Vorname

PLZ | Ort StraBe | Hausnummer

BIC

IBAN

Ort | Datum Unterschrift
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Messe Miinchen

Connecting Global Competence

_FORTSCHRITT FUR EINE
GESUNDE ZUKUNF T,

DAS PERFEKTE ZUSAMMENSPIEL AUS SPORT UND MEDIZIN.
24.-27. JANUAR 2016 AUF DER ISPO MUNICH.

Profitieren Sie von der weltweit einzigartigen Fusion aus Sport und
Healthcare: ISPO Health & Fitness vereint internationale Spitzenkrafte
aus Sport, Medizin und der Gesundheitsindustrie, um die Zukunft zu dis-
kutieren und wegweisende Trends in neue Synergien zu verwandeln.
Worauf warten Sie noch? ErschlieBen Sie im Dialog mit Experten aus
aller Welt neue Mdrkte und entwickeln Sie zukunftsweisende Geschdfts-
modelle. Direkt auf der ISPO MUNICH und 365 Tage im Jahr auf ispo.com
SPORTS. BUSINESS. CONNECTED.

 srocon & 1sPpo _

/.



Die richtige Software
— auch fiar Existenzgriunder

THEORG - Software,

die mit lhren

Patientenverwaltung

Vertrage
Rehasport

Raumplanung Anforderungen wachst.

Selbstzahlerleistungen

Telefon-Assistent

Heilmittelprifung Provisionsabrechnung i Terminp|anung
Mitteilung an den Arzt g il Kursverwaltung
Selektionsmodul ICD-10-Code automatische Terminsuche
el Mitarbeiterstatistik ' Ressourcenplanung
[
’ p il
THEORG auf der MEDICA
R eliigtions Aesistent in Dusseldorf, 16. - 19.11.2015,
Kassenbuch —

Offene-Posten-Verwaltung Ha"e 4, Stand J26.

Maschinenlesbare Abrechnung -8 Weitere Informationen finden Sie unter www.theorg.de

Muster- und Serienbriefe

Seriendruck ) . . .
Einnahme-Uberschuss-Rechung [ 1 Online-Terminreservierung

Rezepteverwaltung _ Kostentragerverwaltung
Textverarbeitung

; . Preis-/Tarifverwaltun
Fristen- und Frequenzpriifung s Mahnwesen

Automatische Terminerinnerung

Software fir THErapieORGanisation



