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Ein Modell mit Transferpotenzial - nicht nur fiir die Gesundheitsbranche: Im Klinikum
Ludwigsburg bilden Pflegekrifte als Peer-Tutoren ihre Kolleginnen und Kollegen am
Arbeitsplatz fort und vermitteln ihnen dabei gesundheitsschonende Bewegungsabldufe.
Dieser Ansatz ist fiir alle Branchen sehr niitzlich, in denen die Beschdftigten schwer
heben miissen, monotone Bewegungsabldufe ausiiben oder anderweitig kérperlich
stark beansprucht sind.

Denn nicht nur fiir Patienten gilt hier die Leitfrage: Wie kann man tiber verdnderte
Bewegungsabldufe lernen, korperliche und mentale Belastungen zu reduzieren?

Vom ersten Ausbildungstag an und wihrend der gesamten beruflichen Laufbahn

hat Bewegung fiir Pflegende einen grofen Stellenwert. Die Art und Weise, wie
Patienten bertihrt und bewegt werden, ist fir Pflegende und Patienten besonders
wichtig. Im Mittelpunkt des Gesundheitsmanagements steht letztendlich die Frage, wie
Bewegungsablaufe fiir die Mitarbeiter gesundheitsférdernd gestaltet werden kénnen.
Peer-Tutoren in Kliniken schauen hin, sensibilisieren und entwickeln gemeinsam mit
den Pflegekriften an die jeweilige Situation angepasste Bewegungsablaufe.

Das Klinikum Ludwigsburg mit seinen rund 4.400 Mitarbeiterinnen und Mitarbeitern
hat 1997 begonnen, erfolgreich das Modell , Kinaesthetics in der Pflege — Peer-Tutoring“
einzufithren: Dabei sind Kinaesthetics-Pflegeberaterinnen fiir die inhaltliche Qualifi-
kation der Mitarbeiterinnen und Mitarbeiter verantwortlich. Seitdem werden zur
bewussten und nachhaltigen Forderung der Gesundheit am Arbeitsplatz Tutoren als
Hauslehrer ausgebildet. Mittlerweile arbeiten sie in vielen Stationen und nutzen die
praxisbezogene Lehre von der Bewegungsempfindung fiir die tigliche Arbeit und zur
Anleitung und Unterstiitzung ihrer Kolleginnen und Kollegen.

Bewegungskompetenz erkennen und einbringen: Kinaesthetics-Programme zielen darauf
ab, dass Menschen ihre Bewegungsablaufe und Kompetenzen bewusster wahrnehmen.
Sie sollen lernen, ihre Fihigkeiten zu erweitern und bestimmte Bewegungsablaufe
gezielter im Alltag einzusetzen. Auf diese Weise konnen chronische Erkrankungen
gemindert und kann Riickenbeschwerden oder Bandscheibenproblemen vorgebeugt
werden.

Am Anfang jedes Prozesses steht jedoch zunichst die Analyse: In enger Zusammenarbeit
mit dem Stationsteam und der Klinikleitung werden Mitarbeiterprofile erstellt und
die Anforderungen des gemeinsamen Lernprozesses definiert. Anschlieflend wird in
Kursen und Workshops vermittelt, wie die eigene Arbeitsweise reflektiert und nachhaltig
verdndert werden kann.
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Was waren der Bedarf und der konkrete Ausloser fiir Ihr besonderes Engagement

in Sachen berufliche Weiterbildung?

Es ging und geht um das Thema Nachhaltigkeit, also die Umsetzung des Gelernten in
die Berufspraxis und den Arbeitsalltag. Viele Mitarbeiterinnen und Mitarbeiter haben
bereits einen Grundkurs in Kinaesthetics besucht. Nach der Schulung verfallen sie
jedoch hiufig wieder in alte Bewegungsabliufe. Sie heben, tragen oder transportieren
ihre Patientinnen und Patienten mit zu hohem Kraftaufwand. Uns geht es darum, dass
die Hilfe tiber den ,richtigen Handgriff“ hinausgeht. Wir wollen, dass das Gelernte, also
auch das Wahrnehmen mit den Sinnen, im Arbeitsumfeld benutzt wird. Daher haben
wir im Jahr 2004 das Modell des Peer-Tutorings in unserer Klinik eingefiihrt, das vom
Verband European Kinaesthetics Association (EKA) entwickelt wurde. Die Idee: Ein/-e
»Hauslehrer/-in“ initiiert und begleitet individuelle Lernprozesse im Team, damit das
Gelernte rasch in den Arbeitsalltag integriert wird. Ohne Vorkenntnisse geht es allerdings
nicht: Die meisten Mitarbeiterinnen und Mitarbeiter in der Pflege haben bereits einen
Grundkurs oder auch Aufbaukurs absolviert. Alle Hauslehrer/-innen haben zusitzlich
eine Peer-Tutoring-Qualifikation abgeschlossen.

Wie konnte das Modell in den Klinikalltag implementiert werden?

Am Anfang steht der gemeinsame Prozess mit der Klinikleitung. So schaffen Sie die
Rahmenbedingungen und Lernangebote fiir Peer-Tutoren. Fiir die Qualifizierung und
die Begleitung der Peer-Tutoren im Alltag sind die in der Pflegeberatung tétigen Kinaes-
thetics-Trainer/-innen verantwortlich. Die Stationsleitungen unterstiitzen die Arbeit
der Peer-Tutoren/-innen vor Ort. Eigentlich geht es ganz einfach darum, dass die Tutoren
lernen, anderen beim Lernen zu helfen. Zusammen mit der Klinikleitung haben wir daher
gefragt, wo Unterstiitzung gebraucht wird, und den Lernprozess in einem bestimmten
Zeitraum festgelegt: Wer sind geeignete Mitarbeiterinnen und Mitarbeiter? Welche
personlichen Fahigkeiten bringen sie mit? Wo und wie konnen Lernprozesse auf den
Stationen angestoflen werden?

Wie haben Sie die berufliche Weiterbildung letztlich organisiert?

Wie kann man sich die Losung praktisch vorstellen?

Die Fortbildung organisieren wir in der Klinik. Wir bieten dazu jahrlich eine Schulung
an, die sieben Tage dauert und in theoretische und praktische Lernphasen aufgeteilt ist.
Wir férdern verschiedene Kompetenzen wie beispielsweise Wissen und Handeln durch
Konzeptarbeit und Bewegungserfahrung. Auch die Analyse durch ein spezifisches Lern-
modell und die Erweiterung der eigenen Handlungsmaoglichkeiten spielen eine Rolle.
Und wir beschiftigen uns damit, wie wir selbst aktiv werden und andere im Alltag anlei-
ten kénnen. Ob in der Rontgenabteilung oder auf der Intensivstation: Die Tutoren lernen
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also sehr praktisch, wie sie ihre Kolleginnen und Kollegen im Klinikalltag ansprechen,
unterstiitzen und in deren Lernprozess begleiten konnen. Zwischen den Theoriephasen
arbeiten die angehenden Tutoren in kleinen Arbeitsgruppen zusammen.

Was klappt gut, wo liegen die Stolpersteine?

Das physische und psychische Wohlbefinden der Patientinnen und Patienten und der
Pflegenden hat sich durch das Peer-Tutoring erheblich verbessert. Mittlerweile haben
wir auf vielen Klinikstationen Tutoren, die ansprechbar sind, Bewegungsmuster priifen
und gemeinsam mit der Stationsleitung Lernprozesse begleiten und auswerten. Das ist
ein schoner Erfolg. Denken, mitentscheiden, vernetzen, kreativ sein, wahrnehmen, das
alles sind Féhigkeiten, die durch die Arbeit der Peer-Tutoren bei den Mitarbeiterinnen
und Mitarbeitern geférdert werden. Stolpersteine treten immer dann auf, wenn es im
Arbeitsalltag hektisch wird, Ablaufe in alte Muster zuriickfallen oder wenn die Fiihrungs-
ebene zu wenig informiert ist. Tutoren brauchen ausreichend Freirdume fiir ihre Arbeit.

Ist Ihre Losung fiir berufliche Weiterbildung auch ein Modell fiir andere

Unternehmen und Branchen - vor allem auch fiir KMU?

Unser Modell als Teil eines betrieblichen Gesundheitsmanagements ist sehr gut auf kleine
und mittlere Unternehmen und Branchen iibertragbar. Denken Sie an Beschiftigte, die
schwer heben miissen, monotone Bewegungsabldufe austiben oder anderweitig physisch
stark beansprucht sind. Peer-Tutoren brechen alte Muster auf. Und in einer alter werden-
den Gesellschaft arbeiten wir alle langer. Unsere Koérper missen sich an veranderte
Arbeitsbedingungen anpassen. Daher ist und bleibt Bewegung ein wichtiges Thema.
Peer-Tutoren in Unternehmen leisten einen wichtigen gesellschaftlichen Beitrag, wenn
es darum geht, korperliche Belastung zu dosieren und neue Zuginge zu Bewegungs-
und Lernangeboten zu ermoglichen.



