DEUTSCHER VERBAND DER
ERGOTHERAPEUTEN E.V.

D@
\i 4

DAS PLUS FUR MITGLIEDER

Inhalt

Neu: S3-Leitlinie ,,Demenzen”

von DGN und DGPPN ...........c......... 2
Richtgréfien- und Heilmittel-
vereinbarungen 2010..........ccceceene. 3
Spitz-Stumpf-Diskrimination

und Volumeter.........ccooueevevvencnicnns 3
Nationale Versorgungsleitlinie und
S3-Leitlinie Unipolare Depression

veroffentlicht ..o, 3
DVE-Mitgliedsbeitrag
bei der Steuer absetzen .................. 3

Leitlinien zur Reha-

Qualitatssicherung..........ccccoceeevenene 3
Fachausschuss

Arbeit & Rehabilitation.................... 4
Aus den Landesgruppen ................. 5
Aus dem Bundesschilerrat............... 6
DVE-Zertifikat 2000 und Qintern......... 6
Fortbildungen und Seminare............ 7
Kontaktadressen............c.cccevervennane. 7
DVE-Fortbildungskalender ................ 8

Das neue Entgeltsystem in
psychiatrischen Einrichtungen - Start 2010

Neue OPS Kodes fiir psychiatrische Einrichtungen als Kalkulationsgrundlage

(rk) Durch die Einflhrung eines
»pauschalierten Entgeltes” fur die
psychiatrische Versorgung soll ab
2010 ein grundlegender Wandel
in der dortigen Krankenhausfi-
nanzierung eingeleitet werden.
Das neue Entgeltsystem wird auf
der Grundlage der Psychiatrie-
Personalverordnung (Psych-PV)
entwickelt und soll ab dem Jahr
2013 verbindlich eingefuhrt wer-
den. Die erste Stufe bilden neue
Operationsprozedurenschlussel,
sog. OPS-Kodes, die schon ab
01.01.2010 gultig und von den
einzelnen Krankenhdusern an die
Krankenkassen zu Gibermitteln sind.
In den OPS-Kodes werden auch die
Therapiezeiten, die ein Patient z. B.
fur Ergotherapie erhalt, erfasst und

unterschiedlich verschllsselt. Die
dadurch gewonnenen Erkenntnisse
flieBen wiederumin die weitere Ent-
wicklung des Entgeltsystems ein.
Esistdaher notwendig, sich mitden
neuen OPS-Kodes und der daraus
resultierenden Notwendigkeit der
Dokumentation intensiv auseinan-
derzu setzen. Die Einflihrung eines
Leistungserfassungssystems in
ergotherapeutischen Abteilungen
wird zukiinftig unabdingbar.

Folgende MalSnahmen hat der DVE

kurzfristig eingeleitet:

« Eine DVE-Arbeitsgruppeim Fach-
kreis Psychiatrie arbeitet an einer
Vorlage fur eine Leistungserfas-
sung, dieaufder DVE-Homepage
zum Download bereitgestellt

wird. Sobald diese erstellt ist,
werden wir darliber informieren.
« Auf dem DVE-Kongress 2010 in
Erfurt wird es eine gemeinsame
Informationsveranstaltung des
FK Psychiatrie und des Forums fir
Angestellte zum Thema geben.
 Ab Mitte Januar wird ein Forum
im internen Bereich der DVE-
Homepage eingerichtet, in dem
sich alle Kolleginnen und Kol-
legen zu allen Fragen rund um
das Thema neues Entgeltsystem
austauschen und informieren
kénnen.
Weitere Infos zur Psych-PV und
zum OPS 2010sowieinteressante
Links finden Sie ab sofort auf der
DVE-Homepage (Startseite unter
LAngestellte”).

Krankenkassen bringen sich in Stellung — der DVE auch!
GKV-Spitzenverband legt Positionen fiir ein zukunftsfestes Gesundheitssystem vor

(al) Der Verwaltungsrat des GKV-
Spitzenverbandes hat noch vor
dem Jahreswechsel ein Positi-
onspapier flr ein aus seiner Sicht
zukunftsfestes Gesundheitssystem
vorgelegt. Hieran wird zum einen
deutlich, dass sich schon vor dem
Einsetzen der Regierungskom-
mission, die Uber die Zukunft des
Gesundheitswesens beraten soll,
die verschiedenen Gruppierungen
+inStellung bringen”. Zum anderen
lasstsich die geballte Interessenver-
tretung der gesetzlichen Kranken-
kassen klar herauslesen.

Sicherlich sind dem Papier auch
positive Aspekte zu entnehmen,
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so sollen z.B. in nicht koordinierten
Prozessen der Leistungserbringung
Wirtschaftlichkeitsreserven liegen.
Jeder von uns, der die Schnittstel-
lenprobleme an den so genannten
Sektorengrenzen, also z.B. vom
Akutkrankenhaus in die Reha, von
dort in die Praxis, kennt, kann dies
nur bestatigen. Weshalb diese
Probleme aus Sicht der Verfasser
allerdings durch ,mehr wettbe-
werbliche Handlungsspielraume der
Krankenkassen” zulésensind, bleibt
vollkommen unklar. Manchmal wir-
de es wahrscheinlich eher helfen,
an den richtigen Stellen bessere
Ubergénge zu erméglichen und

fir notwendige Leistungen auch
Gelder zur Verfigung zu stellen,
anstatt notwendige Mafsnahmen
z.B. uber RichtgréRen gezielt und
bewusst zu beschranken.

Sehr erfreulich ist, dass die Forde-
rung des DVE nach einer Starkung
der Versorgungsforschung eben-
falls angemahnt wird. Wirklich
unterstiitzenswert ist hier die Aus-
sage: ,Sichergestellt werden muss,
dass die Versorgungsforschung
unabhangig von den Eigeninteres-
sen einzelner Akteure erfolgt”. Im
Klartext heifst das, dass es unter
anderem auch eine hoheitliche Fi-
nanzierung dieser Forschung geben

muss, und dass die Forschung nicht
mehr in erster Linie nur durch die
Pharmaindustrie erfolgt.

Auch die ,Pravention als Eckpfeiler
moderner Gesundheitspolitik zu
etablieren” und als gesamtgesell-
schaftliche Aufgabe verstanden
zu wissen, entspricht den Uberle-
gungen des DVE. Warum hierzu
aber Folgendes dienen soll: ,,Fir
die GKV muss es bei der derzeitigen
Planungs- und Finanzhoheit von
Praventionsangeboten bleiben,
so dass es in diesem Bereich auch
keinen gesetzgeberischen Hand-
lungsbedarf gibt” erschliel$t sich
nicht wirklich und zeigt eher, dass



die Krankenkassen weiterhin mit
teilweise fragwirdigen Marke-
tingmethoden unter dem Mantel
der Pravention auf Mitgliederfang
gehen wollen. Eine schlissige Um-
setzungund klare Regelung z.B. der
Maf3nahmen nach § 20 SGB V sieht
anders aus.

Die , konsequente Umsetzung von
Rehabilitation und Teilhabe” wie-
derum ist sicherlich unterstltzens-
wert, unklar bleibt, warum diese
aus Sicht der GKV am besten ,,im
bestehenden gegliederten System”
zu realisieren ist. Gerade die unter-
schiedliche Kostentragerverantwor-
tung filhrtzu Verschiebebahnhdfen,
die etwa die Maxime ,Reha vor
Pflege” nicht Realitat werden lasst.
Ebenso wie der DVE halt auch der

GKV-Spitzenverband eine ,Nach-
haltige Sicherung der Finanzierung
(fir) notwendig”, wobei nicht alle
Forderungen (z.B. der Beitragsein-
zug soll bei den Krankenkassen ver-
bleiben)im echten Zusammenhang
mit dieser Forderung stehen.

Wie auch schon im letzten Jahr im
SVR-Gutachten (siehe DVEaktuell
8/9 2009) formuliert und vom DVE
begriiRt, soll die Uberarbeitung
des Pflegebeduirftigkeitsbegriffs zu
einer Verbesserung der Versorgung
der Pflegebedurftigen beitragen.
Besonderes Augenmerk werden wir
als DVE aber auf die Uberlegungen
zur Heilmittelversorgung legen
mussen. So bleibt laut Aussage
des GKV-Spitzenverbandes ,fur
die Weiterentwicklung der Heil-

mittelversorgung daher derzeit
kein Spielraum” und das nur, weil
es angeblich keine Moglichkeit
gibt, mit den Leistungserbringern
Einzelvertrage abzuschlieRen. Diese
Aussage allein betrachtet ist falsch,
da schon jetzt Einzelvertrage ab-
geschlossen werden kénnen. Zum
anderen stehen wir als DVE jederzeit
gerne zur Verfigung, um aufzuzei-
gen, wie die Heilmittelversorgung
weiterentwickelt werden kann,
unabhadngig von Veranderungen
im derzeitigen Zulassungsverfahren.
Denn die Potenziale der Ergothe-
rapie werden bei weitem noch
nicht ausgeschopft, und aktuell
werden die Krankenkassen, fur die
der GKV-Spitzenverband steht, so
manches Mal mehrals Therapiever-

hinderer denn als Therapieforderer
wahrgenommen. In diesem Licht
erscheinendannauch diekritischen
Ausflhrungen zur ,,unabhangigen
Patientenberatung” mehr als frag-
wiurdig, deren Arbeit doch schon
fast durch die Krankenkassen
geleistet wirde... Ein Schelm, wer
Arges dabei denkt.

Der DVE wird sich anhand seiner
Schwerpunkte 2010 sowie seiner
Forderungen an eine verantwor-
tungsvolle Bundesregierung den
kommenden Herausforderungen
gerne stellen, auch wenn das neue
Jahr sicherlich so manche Uberra-
schung fur uns bereithalten wird.

Fusionswelle der
gesetzlichen Kranken-
kassen dauert an

Diesmal vereinigen sich die In-
nungskrankenkassen von Baden-
Woiirttemberg/Hessen, Hamburg,
Sachsen und Thiringen

(yg) Wie uns die IKK Sachsen mit-
teilt, fusionieren die IKKen von 5
Bundeslandern in Ost und West
zum 1. Januar 2010 zur IKK classic.
Diese bundesweit gedffnete IKK
betreutdann 1,85 Mio. Versicherte.
Sitz ist in Dresden, Hauptverwal-
tungen wird es in Dresden, Erfurt,
Hamburg, Ludwigsburg und Wies-
baden geben.

Wichtig flr die Abrechnung der
Praxen in Baden-Wurttemberg,
Hessen, Hamburg, Sachsen und
Thiringen ist: Die bisher gel-
tenden Institutionskennzeichen
der fusionierenden Innungskran-
kenkassen haben abrechnungs-
technisch weiterhin Bestand. Das
Institutionskennzeichen fir die
Annahmestelle der Abrechnungen
gemal’ Datentrageraustausch so-
wie die bekannten Adressen der
Rechnungsempfanger gelten fort.
Infos der IKK Sachsen: http://www.
ikk-sachsen.de/3174.html

Die Autoren 1/2010

al Arnd Longrée, DVE-Vorsitzender
ju Jirgen Ungerer,

Referat Aus- und Weiterbildung
rk Reimund Klier, Vorstandsmitglied
sg Sabine George, Vorstandsmitglied
yg Yvonne Gormar,

Referat Praxenangelegenheiten
Weitere Autoren entnehmen Sie bitte
ggf. den einzelnen Beitrégen.

Neu: S3-Leitlinie ,,Demenzen” von DGN und DGPPN

(sg) Auf dem DGPPN-Kongress
Ende November haben die DGN
(Deutsche Gesellschaft fir Neu-
rologie) und die DGPPN (Deut-
sche Gesellschaft fur Psychiatrie,
Psychotherapie und Nervenheil-
kunde) eine neue S3-Leitlinie
Demenzen vorgestellt. Die Leitlinie
wurde von insgesamt 28 Fachge-
sellschaften, Berufsverbanden und
Patientenvertretungen erarbeitet.
Auch der DVE (Sabine George, un-
terstitzt von Michaela Bergmann,
Fachkreis Geriatrie) war an der
Leitlinienentwicklung beteiligt.

Die Leitlinie und ihre Empfeh-
lungen zu psychosozialen Thera-
pieverfahren (wie Ergotherapie)
werden in der Fachoffentlichkeit
durchweg als sehr ausflhrlich
und positiv bewertet. So schreibt
beispielsweise die Arztezeitung:
,Obwohl sich so viele Vertreter
von Psychologen, Neurologen
und Psychiatern bis zu Ergothe-
rapeuten und Logopaden an
der Leitlinie beteiligt haben, ist
mehr als nur ein Kompromiss
auf kleinstem gemeinsamem
Nenner heraus gekommen: Die
Leitlinie gibt viele evidenzbasierte
Empfehlungen, die weit Uber das
bisher in der Versorgung Ubliche
hinausgehen und den aktuellen
Stand der wissenschaftlichen
Kenntnis berlicksichtigen. ... Auf
psychosoziale Interventionen legt
die Leitlinie besonderen Wert. Sie

werden als zentraler Bestandteil
der Betreuung betrachtet. Auf-
geflihrte Optionen sind etwa ko-
gnitive Stimulation, Ergotherapie,
korperliche Aktivierung, Reminis-
zenzverfahren oder Musikthera-
pie. Fur solche Verfahren gibt es
Hinweise, dass sie Kognition und
Verhalten ginstig beeinflussen.
Besonders empfohlen werden
auch Interventionen fir Angeho-
rige, die ihnen den Umgang mit
Demenzkranken erleichtern.”’
.Einen Schwerpunkt legt die
Leitlinie auch auf psychosoziale
Interventionen. Sie sind der oft
gangigen Therapie mit Neuro-
leptika bei Verhaltensstérungen
vorzuziehen."?

Da die Leitlinienempfehlungen,
die fur Ergotherapeuten hilfreich
sein konnen, tatsachlich sehr
ausfahrlich sind, werden sie hier
nicht einzeln aufgefuhrt. Bei
Interesse konnen Sie die Leitlinie
z.B. unter www.dgn.org her-
unterladen. In der Langfassung
finden sich relevante Stellen fir
die Ergotherapie (abgesehen
vom Grundlagen-Kapitel 1) vor
allem in den Abschnitten 2.3
.Neuropsychologische Diagnos-
tik”, 2.4 ,Erfassung von Beein-
trachtigungen alltagsbezogener
Fahigkeiten sowie psychischer
und Verhaltenssymptome”, 3.9
.Psychosoziale Interventionen”
sowie eingeschrankt in den Kapi-

teln 4, Leichte kognitive Stérung,
,Mild Cognitive Impairment’
(MCIl)” und 5 , Risikofaktoren und
Pravention”.

Da Ergotherapeuten zwar auch
als Zielgruppe der Leitlinie gelten,
der Schwerpunkt jedoch auf me-
dizinischen Fragestellungen liegt
und die Leitlinie ,,... keine voll-
standige Leitlinie aller Bereiche der
Betreuung von Demenzkranken”
(Langversion vom 23.11.2009,
S. 6) darstellt, konnten nicht alle
Fragestellungen von Ergothe-
rapeuten ausflhrlich behandelt
werden. So enthalt sie beispiels-
weise keine Aussagen zur psy-
chomotorischen Aktivierung und
zu den meisten ADL-Trainings bei
Demenz. Dennoch gibt sie nicht
nur einen groben Uberblick Gber
den aktuellen Stand der Evidenz
in Bezug aufviele Fragen, sondern
auch hilfreiche Anregungen flr die
praktische Arbeit. Wir mdochten
die Lekture der Leitlinie daher
allen Ergotherapeuten, die mit
Menschen mit Demenz arbeiten,
gerne empfehlen.

' Arzte Zeitung. Erstmals gibt es wissenschaft-
lich fundierte Leitlinien zur Demenzdiagnostik
und —Therapie. 01.12.2009; http://www.
aerztezeitung.de/extras/druckansicht/?sid=
5792496pid=585966; Hervorh. im Original

2 Arzte Zeitung. Besseres Bild von Demenz-
kranken gefordert. 01.12.2009; http://www.
aerztezeitung.de/extras/druckansicht/?sid=57
92546&pid=585971
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Richtgrof3en- und Heilmittelvereinbarungen 2010
Keine Regresse in Niedersachsen — Berlin mit neuer Heilmittelvereinbarung 2010

(rk) Nun sind sie da, die ersten
Vereinbarungen fir Heilmittel
und RichtgroRen im Jahr 2010.
Wie jedes Jahr werden, nach
Empfehlungen der KBV und dem
GKV-Spitzenverband, auf Landes-
ebene zwischen den jeweiligen
Kassen und den Kassenarztlichen
Vereinigungen (KV) die Heilmittel-
vereinbarungen und RichtgroRen
neu verhandelt.

Keine RichtgréRenpriifungen fiir
Niedersachsens Arzte

Die (nachtraglichen) Richtgro-
Benprifungen in Niedersachsen
fur die Jahre 2007 und 2008 sind

sowohlim Arzneimittelbereich wie
auchim Heilmittelbereich ersatzlos
entfallen. Fiir den Heilmittelbereich
zeichnetessich bereits seitlangerem
ab, dass die zwischen den Kassen
und der KV vereinbarten Haftungs-
grenzen eingehalten worden sind
und damit vereinbarungsgemaf
die Regresse entfallen.

Soweit zundchst einmal die gute
Nachricht. Entwarnung flr die
immer noch sehr angespannte
Verordnungslage kann allerdings
nicht gegeben werden, da die KV
auch 2010den Sparkurs fortsetzen
will:,,Nun gilt es, auch fur die Regi-
onalpakete 2009 und 2010 in den

Einsparbemuhungen nicht locker
zu lassen”, appelliert der stellver-
tretende Vorsitzende der KV, Volker
Steitz, an die Arzteschaft.

Aus Sicht des DVE sind solche
Appelle und die damit verbun-
denen Einsparbemithungen derKV
Niedersachsen realitatsfern, vollig
Uberzogen und verantwortlich fur
den massiven Verordnungsriick-
gang in Niedersachsen.

Erste Heilmittelvereinbarung in
Berlin fiir 2010

Erfreulich hingegen die Entwick-
lung in Berlin: Das Heilmittelvo-
lumen steigt in der Hauptstadt

um 3,7% auf 172,6 Mio. Euro an,
was in der Folge auch die Richt-
groRen um ca. 2,9% anwachsen
lasst — deutlich starker als auf
Bundesebene zwischen KBV und
Krankenkassen vereinbart.
Weitere bis zum Jahresende 2009
zu erwartende Vereinbarungen fir
2010 in anderen Bundeslandern
waren bei Redaktionsschluss noch
nicht bekannt. Aktuelle Informati-
onen finden Sie unter www.dve.
info oder auf den jeweiligen Inter-
netseiten der KV in ihrer Region.

Nationale Versorgungsleitlinie und S3-
Leitlinie Unipolare Depression veroffentlicht

(sg) Auf dem DGPPN-Kongress
Ende November wurde die Leitlinie
Unipolare Depression vorgestellt,
die gleichzeitig als S3-Leitlinie von
der DGPPN (Deutsche Gesellschaft
fur Psychiatrie, Psychotherapie und
Nervenheilkunde) und als Nationale
Versorgungsleitlinie (NVL) erarbei-
tet wurde. Das Leitliniengremium
bestand neben Vertretern von
Selbsthilfegruppen vorwiegend aus
arztlichen und psychotherapeu-
tischen Verbanden und Fachgesell-

schaften, sodass die Leitlinienemp-
fehlungen vorwiegend auf deren
Therapieverfahren fokussiert sind.
Der DVE (Andreas Pfeiffer, Angela
Doring, Ines Kokott-Karrenberg,
Wiebke Flotho und Sabine George)
war im Rahmen des Peer Review-
Prozesses beteiligt.

Die Leitliniekannim Internet kosten-
los heruntergeladen werden, z.B.
unter http://www.versorgungsleit-
linien.de/themen/depression.

Spitz-Stumpf-Diskrimination und Volumeter
DVE-Assessment-Infos

(sg) DVE-Mitglieder koénnen ab
sofortzweineue Assessment-Infos
zur Uberpriifung der Sensibilitat
(Spitz-Stumpf-Diskrimination) und
zur Odemkontrolle (Volumeter)
auf der DVE-Homepage kostenlos
herunterladen. Bitte gehen Sie
dazu auf die Seite www.dve.info

und loggen Sie sich ein. Klicken
Sie dann auf ,Fachthemen” -
LAssessment-Instrumente” undan-
schliefend auf das Bild der Tabelle.
Dadurch erhalten Sie eine gréRere
Tabelle, in der die Assessment-Infos
alphabetisch aufgelistet sind.

Nicht vergessen:
Den DVE-Mitgliedsbeitrag konnen
Arbeitnehmer bei der Steuer absetzen

Da die Pendlerpauschale im letzten
Jahrgekipptwurde, kénnen Arbeit-
nehmer wieder mehr Werbungs-
kosten absetzen. Riickwirkend bis
ins Jahr 2007 zurlick kann man
30 Cent vom ersten Kilometer an
abrechnen. Viele Arbeitnehmer
schaffen dadurch wieder leichter
die 920-Euro-Grenze. Hierdurch
wird auch die Auflistung aller
anderen Werbungskosten wieder
relevant, u.a. auch der Beitrag zum
Berufsverband.

Beispiel: Eine Ergotherapeutin fahrt
taglich 15 km zur Arbeitsstelle hin
und zurlck. Hierfr kann sie Wer-
bungskosten in Hohe von 1.035,00
Euro geltend machen (15 km x 230
Tage/pro Jahr x 0,30 Euro). Damit
hat sie die 920-Euro-Grenze bereits
Uberschritten. Dasie voll berufstatig
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ist bezahlt sie 136,00 Euro Beitrag
im DVE. Sie macht diesen Beitrag
in ihrer Steuererklarung geltend.
Bei einem angenommenen Grenz-
steuersatz von 30% erhalt sie ca.
40,00 Euro Uber den Lohnsteuer-
jahresausgleich zurlick. Das heifst
sie zahlt effektiv nur ca. 96,00 Euro
als ihren Mitgliedsbeitrag.
AlsBeleg genligt den Finanzamtern
in der Regel eine Kopie des Kon-
toauszuges mit der Uberweisung
bzw. der Lastschrift. Der DVE
stellt seinen Mitgliedern natirlich
auch gerne eine Bestatigung uber
den gezahlten Beitrag aus. Wenn
Sie eine Bestatigung bendtigen,
senden Sie einfach eine E-Mail an
mitglieder@dve.info oder rufen Sie
die Mitgliederverwaltung an unter
07248/91 81 93.

Leitlinien zur Reha-Qualitatssicherung

(sg) Im November hat die Deutsche
Rentenversicherung (DRV) neue Fas-
sungen der Reha-Therapiestandards
(ehem. ,Prozessleitlinien”) Brust-
krebs, Chronischer Riickenschmerz,
Diabetes mellitus Typ 2 und Koronare
Herzkrankheit verdffentlicht.

An der Uberarbeitung der Kon-
sultationsfassungen hat auch
der DVE mitgewirkt (Brustkrebs:
Margot Grewohl, Chronischer
Ruckenschmerz: Heike Fuhr und
Pip Higman, Diabetes mellitus Typ
2 und Koronare Herzkrankheit:
Sabine George).

Insgesamt ging es bei der Uber-
arbeitung vor allem darum, die
Therapiestandards vom Aufbau
her einander anzugleichen. Dabei
haben sich teilweise Verschie-
bungen von KTL-Ziffern (KTL:
Klassifikation Therapeutischer
Leistungen der DRV) in andere
Module ergeben, an einigen Stellen
kam es auch zu Veranderungen
der Therapiefrequenzen und der
Mindestanteile der Rehabilitanden,
die Leistungen aus einem Modul

erhalten sollen. Veranderungen
der Therapiefrequenzen kdnnen
sich insbesondere dann ergeben,
wenn die Rehabilitation langer
als 3 Wochen dauert, da vor der
Uberarbeitung die Mindestdauer
der MaRnahmen haufigin Stunden
pro Woche angegeben war (z.B.
mindestens 1 Stunde pro Woche)
und im Zuge der Uberarbeitung
nun weitgehend in Stunden oder
Minuten pro Rehabilitation (z.B.
mindestens 240 Minuten pro
Rehabilitation) formuliert wurde.
Allerdings wird in allen Standards
betont, dass sich die Werte fiir den
einzelnen Klienten letztendlich an
dessen Bedarf orientieren miissen,
d.h. dass auch Abweichungen
von den Mindestwerten jederzeit
maoglich sind.

Die wichtigsten Anderungen in
Bezug auf Leistungen, die u.a.
von Ergotherapeuten erbracht
werden kénnen, haben wir flr Sie
zusammengefasst. Das Dokument
finden Sie unter www.dve.info &
Aktuelles.



Ich geh' dann mal los.........

Im Ruckblick auf das vergangene
Jahr 2009 und mit der Aussicht
auf ,Neue Horizonte” 2010 ist
das sicher ein guter Vorsatz fir
die , Arbeitstherapie” und auch fur
unseren Fachausschuss (FA) Arbeit
& Rehabilitation.

Die Arbeit des vergangenen Jahres
stand ganz unter dem Eindruck
einer sich bundesweit sehr schnell
entwickelnden und verandernden
arbeitstherapeutischen Landschaft:
Die Arbeitstherapie scheint in aller
Munde zu sein! Unter dem Einfluss
einerverstarkten Integrationspolitik
fur Menschen mit Behinderungen
und den daraus resultierenden
Malinahmen wie z.B. der Unter-
stltzten Beschaftigung er6ffnen
sich fur Ergotherapeuten neue
Handlungsfelder in der beruflichen
(Wieder-) Eingliederung. Gleichzei-
tig entdecken jedoch auch andere
Berufsgruppen dieses zukunfts-
trachtige Feld und definieren den
Begriff der ,Arbeitstherapie” fir
sich neu. Fir unser Gremium ein
Anlass unter vielen, verstarkt die
Qualifikation der Ergotherapeuten
fur arbeitsrehabilitative Aufgaben
zu propagieren und weiterzuent-
wickeln.

Im vergangenen Jahr trafen wir
uns im Rahmen unserer Arbeits-
tage erneut mit Kolleglnnen/
Expertinnen aus verschiedenen
Handlungsfeldern, um die aktuellen
Entwicklungen zu diskutieren und
Malinahmen zu entwerfen. Ende
Oktober flihrten wir gemeinsam mit
denVorstandsmitgliedern Reimund
Klier und Silke Reinhartz einen
zweiten Strategietag zur ,Zukunft
der Arbeitstherapiein Deutschland”
durch.

Fachausschuss Arbeit & Rehabilitation

Wohin kann es gehen?
Ergotherapeuten kdnnen sich den
Markt der ambulanten arbeitsre-
habilitativen Leistungen weiter
erschlief3en. Siemussen ihre beson-
dere Qualifikation fur diesen Bereich
darstellen und sicher auch fir man-
che Kostentrager durch spezifische
Fortbildungen nachweisen. Der FA
Arbeit & Rehabilitation initiierte
gemeinsam mit dem Vorstand die
Entwicklung eines Fortbildungsan-
gebots flir praktisch tatige Kollegen
und Lehrende, das im Jahr 2010
weiter ausgebaut werden soll.
Ergotherapeuten werden zuneh-
mend von Kostentrdgern jenseits
der GKV (Gesetzlichen Kranken-
versicherung) entdeckt. Die Argen
schatzen die arbeitsdiagnostischen
Fahigkeiten z.B. flr ihre Kunden im
ALG II-Bezug, die Berufsgenossen-
schaften nehmen Ergotherapeuten
fur Fragen der beruflichen Wieder-
eingliederung wahr, Werkstatten
fUr behinderte Menschen erkennen,
dass Ergotherapeuten, besonders
durch ihre ganzheitliche Sichtweise
des Menschen in seiner Lebensum-
welt, einen wesentlichen Beitrag
zur ,Inklusion” leisten kdnnen
und die Integrationsamter nutzen
Ergotherapeuten im Rahmen des
Jobcoachings.

Firdie Arbeitstherapie im klinischen
Rahmen zeigt sich verstarkt die
Notwendigkeit, das eigene Han-
deln durch ausgefeilte Konzepte
zu begrinden und zu dokumen-
tieren. Geschichtlich gewachsene,
traditionelle Strukturen erweisen
sich als nicht mehr tragfahig. Dies
wird beispielsweise in der aktuellen
Leitlinie ,Reha-Therapiestandards
Alkoholabhangigkeit” (Pilotversion,
Oktober 2009) deutlich.

Jetztbedarf es einer Portion Mutund
Initiative, um die ,neuen” Wege zu
beschreiten. Kollegen, die sich die
arbeitsrehabilitativen Handlungs-
felder erschlieSen moéchten, sollten
jetzt aufbrechen.

Wegbegleitung

Ergotherapeuten erbringen eine
differenzierte Dienstleistung. Durch
ihre breite Ausbildung und theore-
tische Grundlagen wie z.B. die ICF
oder spezifisch ergotherapeutische
Modelle sindssie fiir die anstehenden
Aufgaben besonders qualifiziert.
Ein paar arbeitstherapeutische
Studienim Gepack? Das wareideal.
Leider sieht es in diesem Bereich
noch schlecht aus.

Wir freuen uns jedoch Uber eine
ansteigende Zahl von Bachelor-
arbeiten zu arbeitsrehabilitativen
Themen. Dies mochten wir gerne
weiter unterstutzen. Schicken Sie
uns lhre Arbeiten oder diskutieren
Sie mit uns lhre Ideen zu neuen
relevanten Themen. Auf unserer
Website planen wir einen entspre-
chenden Bereich.

In Arbeit haben wir Flyer zu
arbeitsrehabilitativen Handlungs-
feldern, die einerseits Transparenz
zum Leistungsvermoégen der Ergo-
therapie herstellensollen, aberauch
Kolleginnen z.B. beider Bewerbung
auf entsprechende Stellen unter-
stutzen kénnen.

Neben einem geplanten qualifizie-
renden Fortbildungsangebot sind
aktuell gemeinsame Fortbildungen
zu arbeitsrehabilitativen Themen
mit dem FA flr Selbstandige (No-
vember 2010) und dem FA Neuro-
logie (2011) in Vorbereitung.

Uber unseren Newsletter werden
wir Sie weiterhin auf dem Lau-

fenden halten, auch wenn unsere
Kollegin Christiane Schlicht ihre
ehrenamtliche Tatigkeitim Fachaus-
schuss im vergangenen Jahr leider
beendete. Wirmodchtenihran dieser
Stelle noch einmal ganz herzlich fur
ihrenengagierten Einsatz (iber viele
Jahre danken.

DasTeam des FA Arbeit & Rehabilita-
tion kdnnen Sie personlich in Erfurt
auf dem DVE-Kongress kennen ler-
nen. Besuchen Sie unsam Stand der
Fachausschusse. Uns interessieren
Ihre ,,Neuen Horizonte" und wohin
Sie unterwegs sind!

Auf der Informationsveranstaltung
am Freitagabend werden wirunsere
Arbeit vorstellen, und Sie haben
Gelegenheit, mit Kolleginnen aus
dem Bereich der Arbeitstherapie zu
diskutieren. Auch die schéne Tra-
dition des , arbeitstherapeutischen
Stammtisches” wird im Anschluss
wieder aufleben.

Wirsind fUr Sie da! Sie erreichen uns
per E-Mail fk-arbeit-rehabilitation@
dve.info

Bei allen Kolleginnen und Kollegen,
die unsere Arbeit im vergangenen
Jahrunterstutzt haben, méchten wir
unsganzherzlichbedanken. Furdas
neue Jahr wiinschen wir uns, dass
wir unser Leitungsteam ausbauen
kdnnen, um die nachsten Etappen
mit verstarkten Kraften anzugehen.

Allen Kolleginnen und Kollegen
wiinschen wir ein erfolgreiches und
zufriedenes Jahr 2010.

Es griit herzlich
der Fachausschuss
Arbeit & Rehabilitation
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Landesgruppe Rheinland-Pfalz
24.10.2009 auf dem Rupertsberg

Erneut fand die Jahresveranstal-
tung der Landesgruppe Rheinland-
Pfalz in der Jugendherberge
Bingen statt. Doch nicht nur die
schéne Lage und die gute Ver-
pflegung dort lockten wieder auf
den Rupertsberg, sondern auch
zwei hervorragende Referenten
zu einem hochaktuellen Thema,
namlich ,Demenz"”. Aktuelljaauch
politisch ein bedeutendes Thema,
entwickelt sich der angemessene
Umgang mitdemenziell erkrankten
Menschen und das Bewusstsein
flr diese Problematik doch be-
achtlich schnell in den letzten
Jahren, sodass Uber einige neue
Entwicklungen und Forschungen
berichtet werden konnte. Ein
breites Spektrum fur die verschie-
densten Fachbereiche eroffnet
sich, wenn man das Thema naher
beleuchtet, bis hin zu Architekten
und Bauunternehmen.

Im ersten Teil der Veranstaltung
fur unsere Mitglieder stellte Jir-
gen Siebert die Ergotherapie bei
Demenzerkrankungen vor und
berichtete Uber Grundlagen, neue
Erkenntnisse und seine langjah-
rigen Erfahrungen mit Patienten.
Es wurde klar, wie schwierig die
Befunderhebung ist und wie
schwierig auch z.B. das Gesprach
mitden Angehdrigen. Eine lebhafte
Diskussion schloss sich an, bei
der natirlich auch die personelle
Ausstattung in den Einrichtungen
zur Sprache kam.

Zum zweiten Teil der Jahresveran-
staltung war erstmals zusatzlich
Uber die Presse die Offentlichkeit
eingeladen, um auch mit Heim-
leitern, anderen Fachkraften,
Pflegepersonal und Angehdrigen
in Kontakt zu kommen. Wir waren
hocherfreut, einige Gaste aus den
verschiedensten Sparten (darunter
auch eine Innenarchitektin) und
Angehodrige Demenzerkrankter
begriRen zu kénnen. Der Refe-
rent Winfried Kraus, Heimleiter
aus Oppenheim, beleuchtete das
Thema auf erfrischende Art aus
verschiedenen Perspektiven und
knipfte so in idealer Weise an die
Prasentation vom Vormittag an.
Aufgrund seiner umfangreichen
Ausbildung und intensiven Erfah-
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rung gelang es ihm, auch einige
Gaste zu einem Diskussionsbeitrag
zu ermutigen.

Zum Thema Wohnumgebung flr
Demenzpatienten méchte die
Landesgruppe im Frihjahr eine
Projektfahrt nach Duisburg zum
inHaus-Zentrum des Duisburger
Fraunhofer Instituts anbieten,
wo eine Fuhrung durch eine
Musterwohnung geplant ist. Inte-
ressierte melden sich bitte unter
Ig-rheinland-pfalz@dve.info.
Imvergangenen Jahr hatdas Sozial-
padagogische Fortbildungszentrum
Mainz im Namen des Ministeriums
fUr Arbeit, Soziales, Gesundheit, Fa-
milie und Frauen in Kooperation mit
der Landesgruppe zwei sehr erfolg-
reiche, gut besuchte Fortbildungen
durchgefihrt zu ,Kindergesund-
heit fordern und Familien starken™.
Deshalb wird es 2010 wieder
zwei Termine geben, diesmal zum
Thema , kultursensibler Umgang”.
Sobald die Einladungen verschickt
sind, ist eine rasche Anmeldung zu
empfehlen. Informationen erhalten
Sie bei Maria Fechtenkotter, Tel.
06721/43944.

Auch beim Oppenheimer Ge-
sundheitstag am 17.10.09 wur-
den die Ergotherapeuten positiv
wahrgenommen, zumal unser
Teammitglied Astrid Blum zum
Thema , Sturzprophylaxe im Alter”
einen Vortrag hielt, der auf reges
Interesse stiefs.

NocheineBittein Ihrer eigenen Sache:
lhre Landesvertretung musste fur
einige Amter neu gewahlt werden.
Leider konnten wichtige Amter
nicht besetzt werden, darunter das
Amt des Schatzmeisters, der eine
Voraussetzung fur das Bestehen
des Landesteams darstellt. Wenn
lhnen die Landesvertretung im
DVE weiterhin wichtig ist, helfen
Sie mit jemanden zu finden, der
sich fUr dieses Ehrenamt (und seine
mit ihm verbundenen Vorteilel!)
zur Verflgung stellt. Auch ein/-e
Vertreter/-in fur die Praxen wird
gesucht. Bitte wenden Sie sich an
Maria Fechtenkotter, Tel. 0 67 21/
439 44.

Es griiBt herzlich
lhr Landesteam Rheinland-Pfalz

Landesgruppe Thuringen

Mitgliederversammlung in Miihlhausen -
«Ergotherapie im Wandel der Zeit"

Am 21.11.09 fand unsere dies-
jahrige Mitgliederversammlung in
Muhlhausen statt. 20 Jahre nach
der friedlichen Revolution wollten
wir gemeinsam mit unseren Refe-
rentinnen Irene Nussle und Silke
Reinhartz sowie unseren Mitglie-
dernden Wandel der Ergotherapie
naher beleuchten.

I. Nssle, eine Ergotherapeutin
der ,ersten Stunde”, lieR uns in
ihrem Vortrag anihrem beruflichen
Werdegangin derehemaligen DDR
und nach der Wende teilhaben. S.
Reinhartz, Vorstandsmitglied des
DVE, gab in ihrem Vortrag einen
Ausblick auf die Ergotherapie. Auch
hier kam es im Anschluss zu einem
regen Gedankenaustausch.
Leider folgten unserer Einladung
nur wenige Mitglieder. Durch den
sehr Uberschaubaren Kreis der
Anwesenden wurde uns jedoch die
Moglichkeit er6ffnet, intensiv Gber
aktuelle Belange der Ergothera-
peutenin Thiringen zu diskutieren.
Mit Unterstltzung des DEB Muihl-
hausen gelang es uns, eine ange-
nehme Atmosphare zu schaffen,
die erste Ideen zur Veranderung/

Verbesserung der Gesamtsituation
hervorgebracht hat.

Unser Ziel, mit unseren Mitglie-
dern in einem Workshop naher in
Kontakt zu kommen, konnten wir
leider nicht verwirklichen. Prakti-
kantinnen aus llmenau und Erfurt
hatten im Vorfeld Poster zum The-
ma: , Ergotherapie vor der Wende”
und , Ergotherapie von der Wende
bis heute” hergestellt. Die Intention
des Workshops war, mit den An-
wesenden ein Poster zum Thema:
~Ergotherapie in der Zukunft”
zu erarbeiten. Alle drei Poster
sollten im kommenden Jahr beim
Ergotherapiekongress in Erfurt in
der Posterausstellung prasentiert
werden. Mangels Interesse von
Seiten der Mitglieder musste der
Workshop leider abgesagt werden.
Wir danken allen Teilnehmenden
sowie den Referentinnen und dem
DEB Muhlhausen fur die Unterstat-
zung, durch die in diesem eher
familidren Kreis ein sehr intensiver
und konstruktiver Austausch statt-
finden konnte.

lhre LG Thiiringen

Landesgruppe Sachsen
Achtung Praxeninhaber in Sachsen!

Bitte teilen Sie mir Ihre Kontaktdaten

zur optimalen Zusammenarbeit mit!

Nicole Mestenhauser, Vertreterin der Niedergelassenen in Sachsen
E-Mail: info@ergotherapie-mestenhauser.de

OTDBASE

(ju) Die englischsprachige Internet-
Datenbank ,, OTDBASE" ermdglicht
die Recherche in mehr als 9.000
Abstracts aus Uber 20 internatio-
nalen ergotherapeutischen Fach-
zeitschriften. OTDBASE unterstutzt
damit Ergotherapeuten in ihrer
praktischen Arbeit, bei der Bearbei-
tung von Forschungsthemen sowie
in der Durchfiihrung wissenschaft-
licher Untersuchungen.

DVE-Mitglieder kénnen OTDBASE
gegen eine Gebulhr von 15,00
Euro (Sonderkondition fir DVE-
Mitglieder) fur einen Zeitraum von
12 Monaten nutzen (zum Vergleich:
Die Gebuhr fir eine Einzelperson
betragt bei einer direkten Anmel-

dung fur die Datenbank aktuell
50,00 US- Dollar). Bei Interesse und
far nahere Informationen wenden
Sie sich bitte moglichst per E-Mail
an die DVE-Geschaftsstelle unter
info@dve.info.

Weitere Informationen zum The-
ma ,,Recherche von Leitlinien und
Studien zur Ergotherapie” enthalt
das DVE-Merkblatt MB 52 SO.
Das Merkblatt ist Uber die DVE-
Homepage erhaltlich oder kann in
der DVE-Geschaftsstelle angefor-
dert werden. Bitte besuchen Sie
unbedingt auch den Bereich zur
Evidenzbasierten Praxis auf der DVE-
Homepage unter dem Link www.
dve.info/fachthemen.html.



Liebe Schiilerinnen und Schiiler,

bei uns hat sich einiges getan. Wir
arbeiten jetzt zu funft im BSR, das
heillt unser Gremium wurde um
ein Amt erweitert: den stellvertre-
tenden Bundesschdlerratssprecher.
Und wir sagen ,,zum Gliick”, denn
es erleichtert unsere Arbeit sehr,
nun zu fanft zu sein.

Die aktuellen Vertreter des Bundes-

schiilerrats sind:

= Ellen Meyer, (sie hat das Amtvon
Teresa Wiesalla Glbbernommen)

= Tatjana Basov, stellvertretende
BSR-Sprecherin

Aus dem Bundesschiilerrat

= Kati Henning, Koordinatorin fur
Offentlichkeitsarbeit

= Patricia Niesel, Budgetverant-
wortliche

= Mathias Werner, Nachfolger von
Sybil Rebmann

Ausfuhrliche Informationen zum
BSR und vieles mehr findet Ihr
jederzeit unter www.dve.info =&
Schiler/Studierende.

Und was ist das fiir eine Arbeit?

Wir sind eure direkte Verbindung
in den DVE, wir helfen euch weiter
bei Fragen und Problemen, orga-

nisieren das Bundesschulertreffen,
halten euch mit Beitragen in der
DVEaktuell und auf der Home-
page des DVE auf dem Laufenden,
arbeiten eng mit den Landesschi-
lervertretern zusammen, stehen
in Kontakt mit dem Verband der
Ergotherapieschulen (VDES) und
sind standig bemuht, eure Vor-
schlage und Ideen in die Arbeit
des DVE einflieRen zu lassen. An
dieser Stelle mochten wir uns fur
eure Unterstutzung im letzten Jahr
bedanken und hoffen weiterhin auf
einen regen Austausch.

Wieimmerist eure Mitarbeit gefragt!
Habt ihr Anregungen, braucht ihr
Hilfe, wollt ihr an eurer Schule mal
ein Bundesschilertreffen organisie-
ren, oder mochtet ihr gern selber
aktivmitarbeiten? Dann meldeteuch
bei uns: bsr@dve.info

Wir wlnschen euch allen fiir das
neue Jahr viele gute Ideen und
interessante Begegnungen!

Kati Henning, Koordinatorin fiir
Offentlichkeitsarbeit des Bundes-
schiilerrats

(ju) Bereits 23 Ergotherapie-Schulen
(siehe Kasten) haben es: das vom
DVE eigens flr Ergotherapie-
Schulen entwickelte ,, DVE-Zertifikat
2000".

Das DVE-Zertifikat 2000 und der
dem Zertifikat zu Grunde liegende
so genannte Prozess Qintern stellt
ein Instrument zur ganzheitlichen
Steuerung der Ergotherapie-
Ausbildung dar, das von der
Schule mit Unterstitzung des
Ausbildungsausschusses (AA) des
DVE selbst entwickelt wird. Dabei
werden die Besonderheiten der
Ergotherapie-Ausbildung speziell
bertcksichtigt und an der Schule
ein eigenverantwortlich gestalteter
und kontinuierlicher Verbesse-
rungsprozess eingeleitet.

Grundgedanke von Qintern ist,
dass Ausbildungsqualitat von
allen Beteiligten (Schultrager,
Schulleitung, Lehrkrafte, Schule-
rinnen) gewollt, gelebt, gesichert,
gemanagt werden muss und dass
qualitatssichernde Malinahmen
in der Ergotherapie-Ausbildung
organisiert und weiterentwickelt
werden miussen. Fir die Schule
ergibt sich u.a. folgender kon-
kreter Nutzen: Forderung einer
professionellen Durchfiihrung der
Ergotherapie-Ausbildung, Initiie-
rung und Gestaltung schulinter-
ner Qualitatssicherungsprozesse,
Transparenz und Dokumentation

DVE-Zertifikat 2000 und Qintern -
Ausbildungsqualitat eigenverantwortlich gestalten und verbessern

von Arbeitsablaufen, Erweiterung
der Kompetenzen der Mitarbeite-
rinnen und Vermeidung von Ent-
wicklungsstillstand, Scharfung des
Schulprofils und selbstbewusste
Unterscheidung von anderen
Schulen sowie verbesserte Arbeits-
marktchancen fir die Schulabsol-
ventinnen.

Das DVE-Zertifikat 2000 wird nach
einem erfolgreich absolvierten
Begutachtungs- und Zertifizie-
rungsverfahren vergeben und hat
eine Geltungsdauer von drei
Jahren. Fur die Verlangerung (Re-
Zertifizierung) um jeweils weitere
drei Jahre ist eine erneute externe
Qualitatsprifung erforderlich. Ob-
wohl das DVE-Zertifikat 2000 ein
eigenstandiges Verfahren darstellt,
stimmt es mit den wichtigsten
internationalen Qualitatssiche-
rungsmodellen und -normen (ISO
9000, EFQM u.a.) Uberein.

Nahere Informationen zum DVE-
Zertifikat 2000 finden Sie auf der
DVE-Homepage unter www.dve.
info/schuelerstudierende/quali-
taetssicherung-der-ausbildung.
html. Oder fordern Sie einfach
kostenlos und unverbindlich un-
sere ,Infomappe DVE-Zertifikat
2000” an, entweder beim Aus-
bildungsausschuss (AA) des DVE
(E-Mail: aa@dve.info) oder in der
DVE-Geschaftsstelle (E-Mail: info@
dve.info).

Ergotherapie-Schulen mit DVE-Zertifikat 2000 (Stand: Dezember 2009)

« 01097 Dresden: Staatl. anerk. Ersatzschule fir Ergotherapie der Bildungsaka-
demie Dresden, www.bildungsakademie-dresden.de

» 13589 Berlin: Staatl. anerk. Schule firr Ergotherapie im Evang. Waldkrankenhaus
Spandau, www.waldkrankenhaus.com

= 14109 Berlin: Staatl. anerk. Schule fir Ergotherapie, Wannsee-Schule elV.,
www.wannseeschule.de

« 24534 NeumUnster: Staatl. anerk. Schule fiir Ergotherapie der DAA Neumiinster
GmbH, www.daa-neumuenster.de

» 26122 Oldenburg: BBA — Berufsfachschule fir Ergotherapie Oldenburg, www.
bba-ol.de

» 29549 Bad Bevensen: Berufsfachschule fiir Ergotherapie, Staatl. anerk. Ersatz-
schule, www.bfs-ergotherapie.de

« 33689 Bielefeld: Schule fur Ergotherapie Eckardtsheim, Gesundheitsschulen im
EvKB, Ev. Krankenhaus Bielefeld gGmbH, www.ergotherapieschule-bethel.de

« 35091 Colbe: fokus ergotherapie Marburg e\V., Staatl. anerk. Schule fur Ergo-
therapie, www.fokus-ergotherapie.de

« 37194 Wahlsburg-Lippoldsberg: Schule fir Ergotherapie, Klinik und Rehazentrum
gGmbH, www.klinik-lippoldsberg.de

« 44795 Bochum: Schule firr Ergotherapie, maxQ. —im bfw — Unternehmen fir
Bildung, www.maxg.net

» 45133 Essen: Staatl. anerk. Schule furr Ergotherapie, LVR-Klinikum Essen, www.
rk-essen.lvr.de

« 49074 Osnabrlck: Schule fiir Ergotherapie, Volker-Schule gemeinn. Schulverein
eV., www.voelker-schule.de

« 49088 Osnabrick: ETOS-Ergotherapieschule Osnabrick eV. am AMEOS-
Klinikum, www.etos-schule.de

« 52353 Diren: Ergotherapieschule der LVR-Klinik Duren, www.rk-dueren.lvr.de

+ 57078 Siegen: Schule fir Ergotherapie der Deutschen Angestellten-Akademie
GmbH, www.daa-bw.de

+ 69115 Heidelberg: Schule flr Ergotherapie, maxQ. — im bfw — Unternehmen
fur Bildung, www.schulefuerergotherapie-heidelberg.de

+ 72754 Reutlingen: Berufsfachschule flr Ergotherapie der VHS Reutlingen GmbH,
www.etschule-reutlingen.de

+ 76307 Karlsbad: SRH Fachschulen, Fachschule fiir Ergotherapie, www.srh.de/
fachschulen

+ 78479 Reichenau: IB Medizinische Akademie, Schule fir Ergotherapie, www.
med-akademie.de

+ 79115 Freiburg: Schule fiir Ergotherapie, Medizinische Akademie IB—GIS mbH,
www.med-akademie.de

+ 88271 Wilhelmsdorf: Evang. Fachschule flr Ergotherapie der Gotthilf-Véhringer-
Schule gGmbH, www.zieglersche.de

+ 90469 Nurnberg: Berufsfachschule fir Ergotherapie der Gemeinnitzigen
Gesellschaft fir Soziale Dienste DAA mbH, www.ggsd.de

+ 95445 Bayreuth: Berufsfachschule flr Ergotherapie der Gemeinnltzigen Ge-
sellschaft flr Soziale Dienste DAA mbH, www.ggsd.de
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Managementseminar fiir
leitende Therapeuten/-innen
26.-28.03.und 08.-10.10.2010 in Fulda

Leitung und Managementsind auch
fur Therapeutlnnenimmer mehrvon
Bedeutung und mit zunehmend
mehr Verantwortung verbunden.
So sind diese Aufgaben in der
Regel nicht einfach nebenbei zu
bewaltigen. Das Seminar verschafft
einen Uberblick und Einblick in
leitungsrelevante Themen und gibt

daruber hinaus die Maoglichkeit
zum Gedankenaustausch und zum
KnUpfen von Kontakten.

Referenten
Birthe Hucke, Mathias Gans

Teilnahmegebiihr
EUR 330, - flir DVE-Mitglieder
EUR 450,- fiir Nichtmitglieder

Erstmals wird es 2010 einen Posterpreis geben. Fiir das Sieger-
poster winkt ein Preis von 250 Euro. Die Entscheidung iiber das
beste Poster treffen die Teilnehmer und eine Posterjury. Aber auch
die weiteren Platze werden groe Anerkennung erfahren, denn
die pramierten Poster sollen in unserer Fachzeitschrift veroffent-
licht werden. Noch konnen Sie mitmachen, reichen Sie einfach lhr
Posterabstract bis zum 15. April 2010 ein. Ausfiihrliche Informa-

tionen unter

www.kongress.dve.info

Griindung einer ergotherapeutischen Praxis

12.-14.02.2010 und 05.-07.11.2010 in Bad Herrenalb
16.-18.04.2010 und 24.-26.09.2010 in Fulda
18.-20.06.2010 in Berlin

Wer den Weg in die Selbststandig-
keit mit eigener Praxis plant, muss
vieles beachten. Ohne konkretes
und umfassendes Wissen laufen
Existenzgriinder/innen Gefahr, Geld
zu verlieren oder gar mit der falschen
Praxis am falschen Ort zu scheitern.
Der DVE bietet seit Jahren Existenz-
grindungsseminare an, die speziell
fur Ergotherapeut/innen konzipiert
wurden — hier vermitteln erfahrene

Fachleute das notwendige Wissen fir
die ersten Schritte zur eigenen Praxis.

Dauer: 3 Tage

Teilnahmegebiihr:
EUR 340, - fur DVE-Mitglieder
EUR 490, - fur Nichtmitglieder

Anmeldeschluss:
8 Wochen vor Seminarbeginn!

Aha... Wir horen auf! Gliick gehabt!?
18.03.2010 in Hildesheim

Die Aha...-Initiativen zur Ergothe-
rapie verabschieden sich miteinem
Symposium zum Thema Gluck.
Mehr Informationen unter www.
aha-netz.de

Programm:

» Wasist Gliick? Was macht gliick-
lich? Wer ist gllicklich? Prof. em.
Dr. Detlef Horster, Moralphilo-
soph — Hannover

Gluckinder Arbeitsgesellschaft—
Glick ohne Arbeitsgesellschaft?
Dr. Sascha Liebermann, Soziolo-
ge, Mitbegriinder der Initiative
.Freiheit statt Vollbeschdfti-
gung”

Glick im Film — Glucklich durch
Film? Prof. Dr. Winfried Marotzki,
Universitdt Magdeburg

+ Gesundheit — Gllickssache?

Renate Schernus, Sozialpsy-
chologin, Psychotherapeutin,
Bielefeld; Sibylle Prins, Autorin,
Verein Psychiatrie-Erfahrener,
Bielefeld;, Moderation Bengt
Kiene (Kabarettist, Sdnger,
Schauspieler)

 Aha... und/ oder Oho... — oder
was? - einige Uberlegungen zu
Aha... ClaraScheepers, Ergothe-
rapeutin, ehemalige Vorsitzende
des DVE, KBT-Therapeutin, Au-
torin

Teilnahmegebiihr: EUR 40,00
(einschl. Getranke und Imbiss)

Anmeldung per E-Mail:
service@forum-hildesheim.de
per Fax: 0 51 21/ 206 86 77
Begrenzte Teilnehmerzahl!

Kontaktadressen Landesgruppen

Baden-Wiirttemberg:
Cornelia Eyrich, Tel.: 07 51/79 15 505
lg-baden-wuerttemberg@dve.info

Bayern: Veronika Smalla
Tel.: 0173 /670 22 97
lg-bayern@dve.info

Berlin: Angelika Hages
Tel.: 030 / 45 80 49 55, Ig-berlin@dve.info

Brandenburg: Katrin Brokow
Tel.:03338/7 06 88 07
lg-brandenburg@dve.info

Bremen: Ig-bremen@dve.info

Hamburg: Simone Baumgarten
Tel.: 040 /5 21 77 32 (tagstiber)
lg-hamburg@dve.info

Hessen: Uwe Wolff, Ig-hessen@dve.info
Tel.: 060 73 /68 90 68

Mecklenburg-Vorpommern:
Ronald Behrendt
Ig-mecklenburg-vorpommern@dve.info
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Niedersachsen: Margot Grewohl
Tel.:05031/75732
Ig-niedersachsen@dve.info

Nordrhein-Westfalen: Frank Weckwerth
Tel.: 023 81 /88 04 89, lg-nrw@dve.info

Rheinland-Pfalz: Astrid Rossel
Tel.:06737/76 1376
Ig-rheinland-pfalz@dve.info

Saarland: Wolfgang Reitnauer
Tel.: 068 41 /75 53 88, Ig-saarland@dve.info

Sachsen: Kathleen Bauch
Tel.: 037 33/50 67 11, lg-sachsen@dve.info

Sachsen-Anhalt: Kathrin Widrinski
Ig-sachsen-anhalt@dve.info
Tel.. 0178 /18 70 347

Schleswig-Holstein: Anke Carsjens
Ig-schleswig-holstein@dve.info

Thiiringen: Claudia Friedrich
Ig-thueringen@dve.info

Kontaktadressen Fachausschiisse

FK Arbeit & Reha:
Petra Koser, Tel.: 05 41 /38 74 22
fk-arbeit-rehabilitation@dve.info

FK Geriatrie: Joya R. Bose
Tel.:07141/30992 87
fk-geriatrie@dve.info

FK Neurologie: Andreas Hérstgen
Tel: 07243/21996 85
fk-neurologie@dve.info

FK Orthopadie/Trauma./Rheuma.:
Heike Barth, fk-orthopaedie@dve.info
Tel.:0511/532 4114

FK Padiatrie:
fk-paediatrie@dve.info

FK Psychiatrie: Agnes Schneider
fk-psychiatrie@dve.info

FK Techn. Medien und Mittel:
Andreas Pfeiffer, Tel.: 0 21 51/ 65 58 07
fk-technik@dve.info

Forum fiir Angestellte: Bettina Kuhnert
Tel.:02333/86 16 68
forum-angestellte@dve.info

Forum fiir Lehrende:
Ulrike Ott, Tel.: 030/6 17 51 58
forum-lehrende@dve.info

Forum fiir Selbstandige: Silke Scholz
forum-selbstaendige@dve.info

Ausschuss Pravention und
Gesundheitsforderung:
Daniela Kélling, apg@dve.info

Ausbildungsausschuss:

Cornelia ERer, aa@dve.info
BSR-Sprecherin:

Ellen Meyer, bsr@dve.info

WFOT-Delegierte: Herta Dang|
Tel./Fax: 030 /7 81 57 60, wfot@dve.info

COTEC-Delegierte: Pip Higman
Tel.: 061 96/95 13 76, cotec@dve.info



Herausgeber: Deutscher Verband der Ergotherapeuten e.V. - Postfach 22 08 - 76303 Karlsbad - Tel.: 0 72 48 / 91 81-0 - Fax: 0 72 48/91 81 71 - E-Mail: info@dve.info -

DEUTSCHER VERBAND DER
ERGOTHERAPEUTEN E.V.

Vorstand: Arnd Longrée (Vorsitzender) - Sabine George (Standards und Qualitat) - Reimund Klier (Versorgung und Kostentrager) - Silke Reinhartz (Bildung und Wissenschaft)

D/®
VIE

www.dve.info

Der Fortbildungskalender enthalt eine Auswahl der Veranstaltungen, die ab Februar 2010 stattfinden — entweder als Fortbildungen des DVE oder
als Fortbildungen eines externen Anbieters in Kooperation mit dem DVE. Alle Angaben sind trotz sorgfaltiger Zusammenstellung ohne Gewahr.
Eine Gesamtlbersicht finden Sie auf der DVE-Homepage unter www.dve.info. Sollten Sie Uber keinen Internetanschluss verfligen, senden wir

Ihnen die Ubersicht auch gerne per Post zu.

Termin. Ort Thema, Unterrichtseinheiten (UE), Infos Termin. Ort Thema, Unterrichtseinheiten (UE), Infos
¢ ermaBigte Gebiihr DVE-Mitglieder ¢ ermaBigte Gebiihr DVE-Mitglieder
01.-02.02.10 Qualitdtsmanagement (QM) in Praxen: Ein Angebot fiir alle Nie- | 1) 12.-13.02.10 Biofeedbackbehandlung in der Neurorehabilitation, 16 UE, € 187,- |  6)
u. 17.05.10 dergelassenen, € 630,- Hannover
Bochum 12.-16.02.10 Lese-Rechtschreib-Stérungen (LRS), 40 UE, € 415~ (Modul 1 im | 3)
04.-06.02.10 CMOP-/COPM-Zertifikatskurs —fiir alle Fachbereiche, 4 Module mit | 8) Bellheim Rahmen der Fortbildung , Qualifizierung in der Evaluation, Behand-
u. weitere Termine | 80 UE, € 1.496,-, Modul 3 lung und Beratung von Patienten mit Teilleistungsstorungen —TLS")
palbionn _ — 13.-15.02.10 Hemiplegie — Mdglichkeiten der Funktionsbehandlung der oberen |  4)
04.-06.02.10 Hemiparese: Rumpf und obere Extremitat, 25 UE, € 229,50 6) Reutlingen Extremitatin Anlehnung an verschiedene therapeutische Verfahren,
Hannover 24 UE, € 263,-
05.-07.02.10 ADS: Zappelphilipp und Traumsuse — Ergotherapeutische Manah- |  4) 14-15.02.10 Spiraldynamik - Einfihrungskurs, 16 UE, € 187,- 6)
Reutlingen men bei Kindern mit ADS mit/ohne HKS, 21 UE, € 237,- Hannover
05.-09.02.10 Lese-Rechtschreib-Storungen (LRS), 40 UE, € 415 (Modul 1im | 3) 17.-20.02.10 Soziale Unsicherheit und kindspezifische Angste (internalisierende | 3)
Dresden Rahmen der Fortbildung , Qualifizierung in der Evaluation, Behand- Bellheim Storungen), 32 UE, € 332,- (Modul 1 im Rahmen der Fortbildung
lung, Beratung von Patienten mit Teilleistungsstérungen — TLS") ,Qualifizierung in der Evaluation, Behandlung, Beratung von Pati-
06.02.10 Das Kanadische Modell CMOP/COPM in der praktischen Umsetzung, |  4) enten mit Verhaltens- und emotionalen Stérungen — VES”)
Reutlingen 9 UE, €97, 19.02.10 Salutogenese — Was halt gesund?, 8 UE, € 119,- 6)
06.-07.02.10 K-Active-Tape Grundkurs, 12 UE, € 127,50 6) Hannover
Hannover 19.-21.02.10 ADHS-Tage 2010 7
06.-07.02.10 Parkinson-Syndrom, 16 UE, € 187,- 6) Hannover
Hannover 20.-21.02.10 SI-Einfiihrungskurs, 16 UE, € 135,- 9)
06.-09.02.10 Aggressives und dissoziales Verhalten (externalisierende Stérungen), | 3) Gersfeld-
Dresden 32 UE, €332, (Modul 2 im Rahmen der Fortbildung , Qualifizierung Bodenhof
in der Evaluation, Behandlung und Beratung von Patienten mit 20.-21.02.10 Koordinationstrainingim héheren Lebensalter unter Beriicksichtigung | 6)
Verhaltens- und emotionalen Storungen — VES") Hannover der SimA®-Studie, 16 UE, € 187 -
08.02.10 Eigenprogramme bei Parkinsonpatienten, 6 UE, € 72,25 6) 21.-22.02.10 THOP, 16 UE, € 166,- (Modul 3 im Rahmen der Fortbildung , Qualifi- 3)
Hannover Bellheim zierung in der Evaluation, Behandlung und Beratung von Patienten
08-09.02.10 COPM a-kids, 16 UE, € 204.- 7) mit Aufmerksamkeitsdefizit-/Hyperaktivitatsstérungen — ADHS")
Wunstorf 24.-28.02.10 Revidierter SI-Weiterbildungslehrgang/DVE 2009, Modul 1, 100 | 11)
11.02.10 Demenztests, 5 UE, € 63,75 6) g'twti"e“ir Termin | UE, €790
Hannover uttgar
11-13.02.10 Bobath-24-Stunden-Konzept—Einfiihrung indie Arbeit miterwachse- |  4) a5'02'10 sl e Bl e, B Uk & T 6)
Reutlingen nen Halbseitengeldhmten nach dem Bobath-Konzept, 24 UE, €263,- annover
11-13.02.10 Ergotherapeutische Begleitung demenziell Erkrankter, 20 UE, € | 6) ﬁ5-'27-02-10 EF?BATH'ZA‘:l'Std-'Zl(;BZ;p; gtérsESr\(/)vachsene, Einfiihrung: Grundmo- |  6)
[ —— 21250 annover ilitat im Alltag, ’ X
11.-14.02.10 Ergotherapeutische Grundlagen, Gesprachsfihrung, Erstgesprach, | 7) éS.-|28.02.10 Eiwglgggr_ S tnenelshing DUE 2008, (il &, 47 )10
Wunstorf ADHS-Basiswissen, 136 UE, € 1.734,- (Block 1 der Fortbildung ,7. erin IR
Weiterbildungslehrgang Ergotherapie bei ADHS") 26.-27.02.10 Ergotherapie bei MS/ALS, 16 UE, € 185, 4)
12-13.02.10 | Mobilisation des Nervensystems, 16 UE, € 187,- 6) Reutlingen
Hannover 26.-27.02.10 Alltagsorientierte Therapie bei Patienten mit erworbener Hirnscha- | 6)
Hannover digung, 18 UE, € 195,50
Informationen 27.02.10 Muskuldre Hypotonie im Sauglings- und Kindesalter erkennen | 4)
1) DVEe.V/IQHe. V. Tel.: 0 72 48 /91 81 - 0, www.dve.info oder www.ighv.de Reutlingen — Einfiihrung, 10 UE, €126
2) Forum fiir Lehrende des DVE, Elena Ossola, Tel.: 0 30 /80 68 62 06, 27.-28.02.10 Forced Use Therapie — Motorisches Lernen bei Patienten mit |  4)
E-Mail: forum-lehrende@dve.info i Reutlingen Halbseitensymptomatik, 16 UE, € 187,-
3) TFT GdbR — Therapeutische Fortbildungstage, Tel.: 0 72 72 / 75 04 91, www.tft-seminare.de - - - -
1) Reutlinger GesundheitsAkademie (ReGA), Tel.: 0 71 21/ 336 - 250, www.gesundheitsakademie-rt.de 27-28.02.10 | Die hemiparetische Hand — im Rahmen des PNF-Konzeptes, 18 | )
5)  Werkstatt — Fortbildungen fiir Therapeuten & P&dagogen in Krefeld, Praxis fiir Ergotherapie, Marion Hannover UE, €195,50
Ruhe, Tel.: 021 51/3 61 33 58, www.ergotherapie-ruhe.de 27-28.02.10 Persistierende Restreaktionen und ihre Auswirkungen im Alltag | 5)
6) ERGOKONZEPT HANNOVER, Tel.: 0511 (2 15 32 46, www.ergokonzept-hannover.de Krefeld — ein Einfilhrungskurs in ein neurophysiologisch begriindetes
7) Britta Winter, Foﬁblldungshaus Therapie & Wissen, Tel.: 050 31 /17899 01, Bewegungsprogramm, 20 UE, € 188,-
www.ergotherapie-winter.de - — — -
8) Klinik fir Kinderneurologie und Sozialpadiatrie, Kinderzentrum Maulbronn gGmbH, 28.02.-01.03.10 | Teilhabeorientierte Rehabilitationinder Neurologie, 12 UE, € 157,25 6)
Fortbildungssekretariat Frau Monika Haag, Tel.: 0 70 43 / 160, www.kize.de Hannover
9) Rhon-Akademie Schwarzerden, Tel.: 0 66 54 /9 18 44 - 0, www.schwarzerden.de 05.-06.03.10 Fachtag Lehre 2010 2
10) Daniela Pivetta, Tel.: 02 51 / 92 45 96 66, E-Mail. danielapivetta@acn-mail de oo R EE )
11) Dagmar Schuh, Tel.: 07 11/6 36 49 12, www.ergoseminare.de ’
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Weihnachtsgeschenk vom Gemeinsamen Bundesausschuss
Stellungnahme zur Neufassung der Heilmittelrichtlinie

Am 17.12. ging der Bundesarbeits-
gemeinschaft der Heilmittelver-
bande (BHV), in der der DVE die
Ergotherapie vertritt, der Entwurf
einer Neufassung der Heilmittel-
richtlinie (HMR) zu. Die BHV hat
bei der Uberarbeitung der HMR
Anhdrungsrecht.

Im Gegensatz zur letzten Uber-
arbeitung, sind die angestrebten
Veranderungen eher redaktionell
und auf wenige inhaltliche Aspekte
begrenzt.

Neben Anderungen wie einer neue
Nummerierung und der Genderung
(Nennung der weiblichen und
mannlichen Form)ist die Einfiihrung
der ICF geplant — ein erster Schritt

auchinderambulanten Versorgung
wird hiermit getan.

Inhaltlich gesehen soll es fir
Menschen mit chronischen Erkran-
kungen die Méglichkeit geben, sich
eine Therapie durch die Krankenkas-
se (wenn sie nicht sowieso auf die
Genehmigung verzichtet hat) auch
langerfristig, z.B. firein Jahr geneh-
migen zu lassen. Die Regelungen
fur Behandlungen in Einrichtungen
sollen weiter gefasst werden, die
endgultige Ausgestaltung ist je-
doch noch genauso offen wie die
praktikable Handhabung bei der
Uberpriifung der Vollstandigkeit der
Verordnung. Diese Punkte wurden
in der Stellungnahme besonders in
den Vordergrund gestellt.

Im Katalog Ergotherapieist lediglich
eine Anderung von ,, Fahigkeitssto-
rungen” hinzu,, Beeintrachtigungen
der Aktivitaten” geplant, wobei der
DVE im Bereich der , Geistigen und
psychischen Stérungen im Kindes-
u.Jugendalter” sowie, Organische,
einschlieflich symptomatischer psy-
chischer Stérungen”, also Demenz,
zudem Verbesserungsvorschldge
eingebracht hat, die einen leich-
teren Zugang bedeuten wrden.
Der weitere Verfahrensablauf lag
zum Zeitpunkt der Drucklegung
noch nicht vor, wir informieren
Sie wie immer zeitnah Uber den
Fortgang der Beratung.

DVE-Vorstands-
wahlen 2010

In DVEaktuell 11/2009
haben wir Sie ausfiihrlich
iiber die anstehenden
Wabhlen informiert.

Beachten Sie das Ende
der Bewerbungsfrist
am 06.03.2010!
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Krankenkassen schlieBen sich zusammen: Fusionen im Uberblick

(yg) Es werden immer weniger
— durch Fusionen schrumpft die
Anzahl der Krankenkassen in
Deutschland immer weiter. Wa-
ren 1970 noch 1.815 gesetzliche
Krankenkassen um eine gute Ver-
sorgung ihrer Mitglieder bemuht,
sank die Anzahl bestandig: 1980
konnten 1.319 gezahlt werden,
1990 immerhin noch 1.147. Aber
im Jahre 2000 waren es nur noch
420, Anfang 2010 169. Die ge-
samte Liste findet bequem auf 4
2 DIN A 4-Seiten Platz. Sie finden
diese auf der Homepage des GKV
Spitzenverbandes unter www.gkv-
spitzenverband.de

Die meisten Zusammenschlisse
finden unter den Betriebskranken-
kassen (BKK) statt; da diese in den

meisten Fallen relativ klein sind, sind
jeweils nur entsprechend wenige
Versicherte davon betroffen. Von
groRerer Bedeutungim BKK-Bereich
ist aber die Vereinigung der BKK-
Landesverbande Niedersachsen/
Bremen und Ost zum BKK Landes-
verband Mitte mit Sitzin Hannover.
Mehr Infos dazu unter www.bkk-
niedersachsen-bremen.de/010

Viel Beachtung findet es, wenn
sich ,grofe” Krankenversiche-
rungen zusammentun — und noch
spektakularer wird es, wenn sich
die Partner Uber die Grenzen des
Systems hinweg finden. In Erin-
nerung ist vielen sicherlich noch
die Fusion von IKK direkt mit der
Techniker Krankenkasse: Zum er-
sten Mal in der Geschichte hat eine

Ersatzkasse eine Versicherung aus
dem Primarkassen-System Uber-
nommen. Danach folgte die Fusion
der Kaufmannischen Krankenkasse
Halle (KKH) mit der Allianz BKK zur
KKH Allianz.

Ausdem Bereich der Ersatzkassenist
weiter zu melden, dass sich sowohl
die Deutsche Angestellten Kranken-
kasse (DAK) mit der Hamburg Min-
chener Krankenkasse verbindet als
auch die Barmer Ersatzkasse mitder
Gmunder Ersatzkasse (GEK). Damit
hat der Verband der Ersatzkassen
vdek nur noch 6 Mitglieder.

Auch die Allgemeinen Ortskran-
kenkassen koéonnen sich diesem
Trend nicht verschliefSen. Als erstes
gingen die beiden AOKen von
Berlin und Brandenburg diesen



Weg und vereinigten sich zur AOK
Berlin-Brandenburg. Als weitere
AOK ist die AOK Niedersachsen bei
Redaktionsschlussim Gesprach, die
sich aller Voraussicht nach mit der
Innungskrankenkasse Niedersach-
sen (IKK) zusammenschlief3en wird.
Bereits berichtet hat der DVE Uber
die Fusion von mehreren IKK zur
IKK classic.

Es kann natirlich sein, dass noch
mehr Krankenkassen die Zukunft
gemeinsam meistern méchten, die
hier noch nichtaufgezahltsind—wir
durfen gespannt sein!

Die unmittelbaren Auswirkungen
dieser Fusionen auf die Praxisinha-
berinnen sind (vorerst) gering. In
allen Fallen bleibt es dabei, dass die-
se Kassen Vertragspartner der ge-
schlossenen Rahmenvertrage sind
und die fir das jeweilige Bundesland
vereinbarten Honorare zahlen. Nur
bei der Abrechnung der Leistungen
muss mit Behinderungen gerechnet
werden: Hier kommt es evtl. zu zu-
satzlichem Aufwand, wenn Verord-
nungen gesplittet werden missen
oder zu einem bestimmten Stichtag
die Abrechnung an ein anderes
Abrechnungszentrum geschickt
werden muss. Inden meisten Fallen
informieren die Krankenkassenihre
Leistungserbringer direkt dartiber—
lohnenswertiststets ein Blick auf die
Homepage der betroffenen Kassen.
Auch das Referat Praxen des DVE
hilft gerne weiter.

Primarqualifizierend studieren in den Gesundheitsfachberufen

(ju) Etwa 100 Vertreterlnnen von
Politik, Verwaltung, Hochschulen,
Berufsfachschulen, Berufspraxis,
Verbanden und Kostentragern
haben am 27.11.2009 im Ber-
liner Robert Bosch-Haus an der
gemeinsam von der Arbeitsge-
meinschaft Medizinalfachberufe
in der Therapie und Geburtshilfe
(AG MTG) und dem Hochschul-
verbund Gesundheitsfachberufe
(HVG) eV. veranstalteten Tagung
LPrimarqualifizierend studieren in
den Gesundheitsfachberufen—ein
Gewinn flr die Versorgungsquali-
tat” teilgenommen.

Die mit Unterstutzung der Robert
Bosch-Stiftung und in Kooperation
mit der Hochschulrektorenkonfe-
renz durchgeflihrte Veranstaltung
setzte sich im Rahmen einer Podi-
umsdiskussion (u.a. mit Christina
Bode/GKV-Spitzenverband Berlin,
Prof. Dr. Anne Friedrichs/Hoch-
schule fir Gesundheit Bochumund
Prof. Dr. Mark Dominik Alscher/
Robert Bosch-Krankenhaus Stutt-
gart) sowie Vortragen von Gunnar
Gamborg (Prasidentdes Danischen
Ergotherapieverbandes, Kopenha-
gen) und Prof. Susanne Rosberg
(Universitat Goteborg) intensiv mit
der Frage auseinander, wie auchin
Deutschland die Ausbildung der
Gesundheitsfachberufe fiir die neu-
en Aufgaben und Anforderungen

im Gesundheitswesen fit gemacht
werden kann.

Einig waren sich die Teilneh-
merinnen darin, dass Therapeu-
tinnen wissenschaftlich fundiert
ausgebildet sein mussen. Erreicht
werden soll dies durch eine An-
hebung der Berufsausbildung auf
Hochschulniveau. Dadurch sollen
das Potenzial und die Kompetenzen
der Gesundheitsfachberufe fir
die Gesundheitsversorgung noch
besser genutzt und die immer
komplexer werdenden Versor-
gungsleistungen noch effektiver,
effizienter und individueller auf
die Patienten abgestimmtwerden.
Auf der Grundlage der im Oktober
2009 in den Berufsgesetzen der
Ergotherapeuten, Hebammen,
Logopdden und Physiothera-

peuten verankerten Modellklau-
sel — und der damit verbundenen
Moglichkeit einer modellhaften
Erprobung primarqualifizierender
Studiengange — bietet sich in den
nachsten Jahren die grof3e Chance,
die Berufsausbildung von zunachst
vier Gesundheitsfachberufen der
dringend notwendigen Moder-
nisierung zu unterziehen. Dies
unterstrichen auf der Tagung auch
die Vertreterlnnen der Berufspraxis
und der Fachschulen.

Weitere Informationen zur Ta-
gung (u.a. Pressemitteilung und
Tagungsprogramm) sowie zur
Modellklausel finden Sie auf den
Internetseiten von AG MTG (www.
agmtg.de) und HVG (www.hv-
gesundheitsfachberufe.de.).

Der Hochschulverbund Gesundheitsfachberufe (HVG) eV. ist die Interessenver-
tretung der Hochschulen mit Studienangeboten in der Ergotherapie, Logopadie
und Physiotherapie. Ziel der Arbeit des HVG ist die Nutzung der Akademisierung
dieser Berufe fiir ihren effektiven Beitrag zu einer zukunftsorientierten Gesund-
heitsversorgung. (www.hv-gesundheitsfachberufe.de)

Die Arbeitsgemeinschaft Medizinalfachberufe in der Therapie und Geburtshilfe
(AG MTG) ist der Zusammenschluss von Berufsverbanden der Ergotherapie, Lo-
gopadie, Orthoptik, Physiotherapie und der Hebammen. Die AG MTG setzt sich
dafir ein, die grundstandige Ausbildung in diesen Berufen vollstandig an den
Hochschulen anzusiedeln und damit die weitere Professionalisierung der Berufe
voranzubringen. Der DVE ist Grindungsmitglied der AG MTG. (www.agmtg.de)
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www.dve.info

Qualitatsmanagement in Praxen

(rk) Auch in diesem Jahr bietet
das Institut flr Qualitatssicherung
in der Heilmittelversorgung (IQH)
eV. interessierten Heilmitteler-
bringern wieder die Maglichkeit,
das Qualitdtsmanagementsystem
.IQH-Excellence” kennen zu lernen
und erfolgreich in ihre Praxis zu
implementieren.

Bislang besteht diese Mdglichkeit
fur die Berufsgruppen Physio- und
Ergotherapeuten. Ab 2010 finden
beim IQH flir diese beiden Fachgrup-
pen gemeinsame Workshopreihen
statt. Eine Workshopreihe besteht
aus drei einzelnen Teilen.

Eingangs zum ersten Workshop
erhalten die Teilnehmer das IQH-

Handbuch. Anhand dieses Hand-
buchs werden in den Workshops
die Arbeitsabldufe der Praxen
durchleuchtetund zum Teilin Grup-
penarbeiten Ansatze erarbeitet,
ihre bisherigen Arbeitsabldaufe im
Qualitatsmanagementsystem zu
optimieren.

Dies ist dann wiederum die beste
Voraussetzung flr eine freiwillige
Zertifizierung lhrer Praxis durch eine

unabhangige Zertifizierungsgesell-
schaft. Dokumentieren Sie Qualitat
und unterscheiden Sie sich dadurch
von anderen Praxen!

Die Berufsgenossenschaft fir Ge-
sundheitsdienst und Wohlfahrts-
pflege (BGW) unterstutzt unter
bestimmten Voraussetzungen die
Einflhrung und Zertifizierung
eines Qualitatsmanagements mit
integriertem Arbeitsschutz.

Fragen zu diesem Thema richten Sie bitte an die IQH-Geschaftsstelle
Tel.: 02 34 /9 77 45-36 oder E-Mail: info@ighv.de.

Die neuen Workshoptermine und weitere Informationen finden Sie auf der
Homepage des IQH unter www.ighv.de.
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Grof3e Resonanz beim
ersten deutschen Handigkeitssymposium

Organisiert vom Forum fir Selb-
standige und dem Fachausschuss
Padiatrie fand am 21.11.2009 in
Leipzig das erste deutsche Han-
digkeitssymposium statt.

140 Ergotherapeutinnen konnten
teilnehmen (und damit waren die
Raumlichkeiten sehr gut ausgela-
stet) und trotzdem konnten nicht
alle Anmeldungen bertcksichtigt
werden. Ein deutliches Zeichen
fur die Bedeutung des Themas
L~Handigkeit” in der padiatrischen
Ergotherapie.

Namhafte Experten (Prof. Elke
Kraus, Dipl. Psych. Ute Steding-
Albrecht, Ursula Nagele, Sonderpa-
dagogin und Handigkeitsberaterin
nach Sattler sowie Arvid Spieker-
mann, Ergotherapeut) fanden sich
zu einem Informationsaustausch
rund um das Themazusammen. Die
vielfaltigen Facetten, die das The-
ma bietet, wurden am Vormittagin
Fachvortragen beleuchtet und am
Nachmittag in Workshops vertieft.
Die Vortrage sind auf der Home-
page des DVE im Bereich Verband
< Fachausschisse = Padiatrie
abrufbar —deshalb an dieser Stelle
kein inhaltlicher Bericht.
Berichten mochten wir Uber die
Resonanz des Tages — die Nach-
frage war riesig, das Engagement
aller Beteiligter hoch, die Pausen-
gesprache waren sehr anregend:
Ansichten und Erfahrungen wur-

den ausgetauscht, neue Fragen
aufgeworfen, Fragen gestellt, die
noch beantwortet werden mussen,
Kritik an AuBerungen aus den
Vortragen ausgetauscht — kurz: Es
ging lebhaft zu.

Der Ansatz der Veranstaltung,
die vielen Aspekte des Themas
zusammenzufihren und Uber
den Vergleich und die Diskussi-
on unsere Behandlungsqualitat
weiter zu verbessern, wurde von
allen gewirdigt. Dass es am Ende
des Tages nicht zu einheitlichen
Vorgehensweisen oder gar Re-
zepten zum Umgang mit Kindern
mit wechselnder Handigkeit kam
— damit hatten alle gerechnet.
Dass deutlich wurde, wie unge-
sichert viele Mafnahmen sind
und auf welchen MutmaBungen
unsere Therapien aufbauen — das
ist nicht unbedingt angenehm,
aber natlrlich sehr anspornend,
weiter zu suchen und forschen:
Es scheint also noch mehr Bedarf
zu geben — nach Austausch Uber
Diagnostik und Intervention und
nach wissenschaftlich fundiert(er)
en Grundlagen. Ist das Ansporn
fur ein zweites deutsches Handig-
keitssymposium?

Teilen Sie uns lhre Meinung mit,
per E-Mail unter fk-paediatrie@
DVE.info

Andrea Espei fiir den
Fachausschuss Padiatrie

COTEC- und WFOT-Delegation

In diesem Jahr steht das Amt der/
des COTEC-Delegierten sowie der/
des WFOT-Delegierten satzungsge-
maf zur Berufung an.

Pip Higman, seit 2004 COTEC-
Delegierte, vorab schon stellver-
tretende COTEC-Delegierte, steht
nach wirklich langjahriger und
verdienstvoller Arbeit fur eine
Wiederberufung leider nicht mehr
zur Verfigung. thr sei schon an
dieser Stelle ganz herzlich fir ihr
Engagement fiir den DVE gedankt.
Nun stehtdas Amt der/des COTEC-
Delegierten fir die nachsten vier
Jahre zur Berufung an. Gela Maurer,
seit einem Jahr stellvertretende
COTEC-Delegierte, ist erfreulicher-
weise bereit, sich nunmehr als
COTEC-Delegierte zur Verflgung
zu stellen. Es wird also in jedem
Fall eine weitere Kollegin bzw. ein
weiterer Kollege gesucht, die oder
der Interesse an der Mitarbeit auf
europaischer Ebene hat.

Herta Dangl, WFOT-Delegierte seit
2004, stellt sich fur die turnusma-
Big anstehende Berufung erneut

zur Verfigung. Auch ihr gilt ein
herzliches Dankeschén fir die bis-
herige Arbeit und die Bereitschaft
zur Fortflhrung.

Sollten DVE-Mitglieder Interesse an
einem der Amter haben, missen
diese ihr Interesse an dem jewei-
ligen Amt schriftlich gegentber
dem Vorstand erklaren. Weiterhin
ist ein kurzer Lebenslauf notwen-
dig, aus dem die besondere Eig-
nung firdas Amthervorgeht. Diese
Unterlagen mussen bis zum 15.
April 2010 in der Geschaftsstelle
eingegangen sein. Aufgrund der
eingereichten Unterlagen spricht
der Vorstand dann satzungsgemaf
eine Berufung aus, welche durch
die Mitgliederversammlung in
Erfurt zu bestatigen ist.

Fir Riickfragen zu den Amtern
stehen neben dem DVE-Vorstand
die WFOT-und COTEC-Delegierten
gerne zur Verfligung.

Kontakt:

Pip Higmann, cotec@dve.info
Herta Dangl, wfot@dve.info
DVE-Geschaftsstelle, info@dve.info

= LEBEN MIT DOWN-SYNDROM
Die Ergotherapie kann Menschen mit Down-Syndrom und
ihre Angehérigen in ihren verschiedenen Entwicklungs-

Saugling bis zum Erwachsenen geben. Diese neue DVE-

schritten unterstutzen und individuelle Hilfestellungenvom
o~

Broschtirezeigtanschaulich, wie Ergotherapie helfenkann.

[

=0

DIN lang | 16 Seiten | € 1,25 fiir DVE-Mitglieder | € 2,50
fur Nichtmitglieder | Best.-Nr. FB 28

4. Bayerischer Ergotherapie-Tag in Planung

Wie auch in den drei vergangenen
Jahren plant die Landesgruppe
Bayern des DVE auch im Jahr
2010 wieder einen bayerischen
Ergotherapie-Tag—aber mit einem
neuen Gesicht.

Der Trend soll — wie im gesamten
Berufsstand — in Richtung Profes-
sionalisierung und Wissenschaft-
lichkeit gehen. Daher moéchten
wir dieses Jahr nicht wie in den
Vorjahren mit Anschauungsmate-
rial an Infostanden punkten, son-
dern wollen mit einer Umfrage als
Aufhanger und dem vorhandenen
DVE-Info-Material die Offentlich-
keit ansprechen und zeitgemafs
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informieren. Der geplante Termin
ist Samstag, 8. Mai 2010.

Derzeit lauft sowohl die Erstellung
des Fragebogens (Themen sind
Bekanntheit der Ergotherapie und
Wissensstand Uber die Ergothera-
pie in der Bevolkerung) als auch
die Organisation des Tages Uber
eine Zusammenarbeit mit verschie-
denen bayerischen Ergotherapie-
Schulen. Wir sind gespannt auf
die Ergebnisse!

Mit Fragen und Anregungen wenden
Siesich gern per E-Mail anlg-bayern@
dve.info

Achtung NRW!

Die diesjahrige Landesmitgliederversammlung
findet am 24. April 2010 in Koln statt.

Bitte schon mal notieren!
Eine personliche Einladung folgt Mitte Marz per Briefpost.

Fir die Landesgruppe: Katharina Huy, Ig-nrw@dve.info

Landesgruppe Hamburg

Wir laden alle Hamburger Praxeninhaber und auch Praxisleitungen ein,
einander kennen zu lernen und Erfahrungen auszutauschen.

Montag, den 22.02.2010, um 19.30 Uhr
in der Praxis von Jutta Norzel und Amei Wucherpfennig
Lohbriigger LandstralRe 23, Tel. 040 /7 21 94 95

Wir freuen uns auf einen regen Informationsaustausch!
Anmeldung erbeten.



.Defizite der ergotherapeutischen Routinever-

sorgung bei rheumatischen Erkrankungen”

(sg) Unter diesem Titel erschien in
der Zeitschrift fir Rheumatologie
kurzlich eine Sekundarauswertung
von Daten der RheumaDat-Panel-
Befragung, in der erwachsene
Menschen mit rheumatischen Er-
krankungen (Rheumatoide Arthritis,
Arthrosen, Fibromyalgie u.d.) im
Zeitraum von Juni 2002 bis Juni
2004 u.a. zur Inanspruchnahme
medizinischer, therapeutischer
und psychosozialer Versorgungs-
leistungen befragt worden waren.

Die Sekundarauswertung geht
der Frage nach, wie es um die
Versorgungshaufigkeit mit Ergo-
therapie bestellt ist und welche
soziodemografischen und krank-
heitsbezogenen Faktoren die In-
anspruchnahme von Ergotherapie
beidieserKlientel evtl. beeinflussen.
Sie basiert auf der Auswertung
von 907 Datensatzen zum ersten
Befragungszeitpunkt (Juni 2002).
Die Ergebnisse zeigen u.a. einen
sehrgeringen Versorgungsgrad mit
Ergotherapie, der im Durchschnitt
(alle Befragten) bei 8% liegt. Am
haufigsten erhielten Menschen
mit rheumatoider Arthritis (13%)
Ergotherapie. Insgesamt scheint
die Versorgung mit ergotherapeu-
tischen Leistungen nicht durch-
gangig systematisch zu erfolgen:
Nur bei Arthrose liefs sich aus den
analysierten Daten der Schluss
ableiten, dass diejenigen Patienten
(haufiger) Ergotherapie erhalten, die
alter, langer erkrankt und schwerer
beeintrachtigt sind. Bei rheuma-
toider Arthritis und Fibromyalgie
lie} sich dagegen keine solche
Systematik zeigen. Durchgangig in
allen Diagnosegruppen schienen
allerdings privat (zusatz-)versicherte
Patienten haufiger mit Ergotherapie
versorgt zu sein.

Die insgesamt sehr knappe und
wenig systematische Versorgung
mit Ergotherapie steht im Wider-
spruch zur Evidenz der Effektivitat
von Ergotherapie beirheumatischen
Erkrankungen, die die Autoren

in der Einleitung des Artikels na-
her beschreiben (z.B. vielfache
Empfehlungen fir Ergotherapie
in nationalen und internationalen
Leitlinien; systematische Ubersichts-
arbeiten usw.).

Die Autoren kommen deshalb zu
dem Schluss, dass eine Unterver-
sorgung rheumatisch erkrankter
Patienten im Rahmen der Heilmit-
telversorgung vermieden werden
sollte. Zudem sollten auf der Basis
prospektiver klinischer Studien
die Auswirkungen ergotherapeu-
tischer Interventionen auf spezielle
Subgruppen (z.B. in Abhangigkeit
von Alter, Schweregrad der Funk-
tionseinschrankung usw.) getestet
und auf dieser Basis im nachsten
Schritt effektive Versorgungssche-
mata entwickelt werden. Deren
Implementierung (Einfuhrung und
praktische Umsetzung) sollte dann
wiederum beobachtet und ihre
Wirksamkeit unter Alltagsbedin-
gungen getestet werden. Dadurch
wirde es mittelfristig moglich,
wissenschaftlich fundierte Praxis-
empfehlungen zur adaquaten
Versorgung von Menschen mit
rheumatischen Erkrankungen mit
Ergotherapie zu entwickeln.

Bereits im Oktober 2009 hatte der
GEK-Report auf eine gravierende
Unterversorgung von Menschen mit
rheumatoider Arthritis (RA) hinge-
wiesen: Von den GEK-Versicherten
erhielten danach nur 2% mit RA
Ergotherapie (GEK-Report 2009, S.
95; wir berichteten in DVEaktuell
11/2009).

Originalarbeit:

Thieme H, Loffler K, Borgetto B.
Defizite der ergotherapeutischen
Routineversorgung bei rheuma-
tischen Erkrankungen. Ergebnisse
der RheumaDat-Panel-Befragung.
Zeitschrift fir Rheumatologie 2009,
DOI 10.1007/s00393-009-0594-4

GEK-Report: https://www.gek.de/
service/medien-center/studien/
hilfsmittelreport.html

Neue Assessment-Infos:
Temperaturdiskrimination und EUNS

(sg) Ab sofort stehen fir DVE-
Mitglieder auf der Homepage
zwei neue Assessment-Infos zum
kostenlosen Download bereit:
eines zur Temperatur- (Warm-
Kalt-) Diskrimination und eines
zum EUNS (Ergotherapeutische

Untersuchungsreihe Neuropsy-
chologischer Stérungen. Visuelle
Basis- und Raumwahrnehmungs-
leistungen). Sie finden diese wie
gewohnt Uber www.dve.info
= Fachthemen = Assessment-
Instrumente.

Leitlinie ,, Nackenschmerzen”
fiir Hausarzte erschienen

(sg) Die Deutsche Gesellschaft flr
Allgemeinmedizin und Familien-
medizin eV. (DEGAM) hat Ende
letzten Jahres ihre neue Leitlinie
Nackenschmerzen” veroffentlicht.
Der DVE war durch Prof. Pip Hig-
man in der Konsensgruppe dieser
Leitlinie vertreten. Die Leitlinie gibt
viele Erklarungen und anschau-
liche Erlauterungen zur Atiologie,
Diagnostik und Therapie von Na-
ckenschmerzen sowie relativ aus-
fuhrliche Empfehlungen zur nicht-

medikamentdsen Therapie und
Beratung. Die Internetfassung der
Leitlinie steht unterwww.degam.de
= Leitlinien = Fertiggestellte Leit-
linien = Nr. 13 Nackenschmerzen
kostenlos zum Download bereit
(Kurz-und Langfassung, Patienten-
info). Der vollstandige Text und die
Anwendermodule sind Uber den
Verlag omikron publishing (www.
omikronverlag.de) fir 18,60 Euro
erhaltlich (ISBN: 3-936572-18-6).

Reha 2020 - Neue Rollen- und Aufgaben-
verteilung in der Rehabilitation

(sg) Zu diesem Thema fand am
11./12. Dezember 2009 in Freiburg
ein Symposium der Deutschen
Gesellschaft fur Rehabilitationswis-
senschaften eV. (DGRW) und des
Rehabilitationswissenschaftlichen
Forschungsverbunds Freiburg/Bad
Sackingen (RFV)statt. Von verschie-
denen Referenten, darunter auch
Sabine George (Vorstandsmitglied)
fur den DVE, wurden die aktuelle
Rollen- und Aufgabenverteilung in
der Rehabilitation in Deutschland
betrachtet, mit der Situation im
Ausland und mit den Winschen
bzw. dem Leistungsangebot sowie
den Vorstellungen der verschie-
denen Berufsgruppen verglichen.
In einer abschlieRenden Diskussion
wurden verschiedenste Ideen fir
eine Weiterentwicklung der Auf-
gaben- und Rollenverteilung in der
Rehabilitation gesammelt, die nun

nach Moglichkeit auch zusammen
mit der Deutschen Rentenversiche-
rung Bund weiter ausgearbeitetund
geprift werden sollen.

Wichtige Anlasse flr die Veranstal-
tung waren einerseits die von den
Arzten empfundene zunehmende
Arbeitsverdichtung bzw. -Uberlas-
tung und andererseits das Gutach-
ten des Sachverstandigenrats 2007
(,,Kooperation und Verantwortung.
Voraussetzungen einer zielorien-
tierten Gesundheitsversorgung”,
www.svr-gesundheit.de). Dieses
wichtige Gutachten fordert ein
Nachdenken Uber veranderte Auf-
gabenzuschnitte, um dadurch die
Gesundheitsversorgungin Deutsch-
land effizienter zu gestalten.

Die Vortrage kénnen im Internet
heruntergeladen werden, z.B. unter
http://skl14b.ukl.uni-freiburg.de/
rfv/live/Symposium.html.
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Fachausschuss Psychiatrie

Wir suchen eine neue Schatzmeisterin.

Interesse?

Dann melden Sie sich bitte per E-Mail bei
Agnes Schneider, fk-psychiatrie@dve.info
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Das neue Entgeltsystem in psychiatrischen Einrichtungen — Start 2010

Neue OPS-Kodes fiir psychiatrische Einrichtungen als Kalkulationsgrundlage

(rk) Ende 2008 wurde das Krankenhausfinanzierungsreformgesetz (KHRG)
verabschiedet. Der Gesetzgeber verfolgte damit das Ziel, eine gerechtere
Finanzierung fur die psychiatrische Versorgung zu erreichen, denn bisher
hatten die psychiatrischen Krankenhauser mit den Kassen auf Grundlage
der Psychiatrie-Personalverordnung (Psych-PV) Budgetvereinbarungen
getroffen, diestarran diesog. Grundlohnsummenentwicklung gebunden
waren. Die Folge war ein immer geringerer Erflllungsgrad der Psych-
PV —auf einen einfachen Nenner gebracht: sinkende Personalstellen bei
steigenden Anforderungen.

Durch die Einflhrung eines , pauschalierten Entgeltes” fur die psychiat-
rische Versorgung soll nun ein grundlegender Wandelin der Finanzierung
eingeleitet werden. Das neue Entgeltsystem wird derzeit entwickelt und
soll ab dem Jahr 2013 verbindlich eingefiihrt werden. Die erste Stufe
bilden neue Operationen-und Prozedurenschlissel, sog. OPS-Kodes, die
schon ab 01.01.2010 guiltig und von den einzelnen Krankenhausern an
die Krankenkassen zu ubermitteln sind. In den OPS-Kodes werden auch
die Therapiezeiten, die ein Patient z.B. fir Ergotherapie erhalt, erfasst
und unterschiedlich verschlisselt. Die dadurch gewonnenen Erkenntnisse
flieBen wiederum in die weitere Entwicklung des Entgeltsystems ein.

Was sind OPS-Kodes

Der Operationen- und Prozedurenschlussel (OPS) wurde seit 1996 zu-
nachst nur zur Verschlisselung operativer Eingriffe angewendet. Seit
2004 wird ein OPS eingesetzt, um allgemein medizinische Verfahren im
Krankenhaus zu verschlusseln. Er bildet eine von mehreren Grundlagen
fur die Ermittlung der Krankenhausentgelte.

Neben den bisherigen OPS-Kodes (z.B. flr die geriatrische Komplex-
behandlung oder die Friihreha nach Schlaganfall) sind ab 2010 u.a.
folgende, fir die Psychiatrie relevante Kodes hinzugekommen, die auch
fur die Ergotherapie von Bedeutung sind:

Diagnostik bei psychischen und psychosomatischen Stérungen und
Verhaltensstorungen bei Erwachsenen

dito, bei Kindern und Jugendlichen

Regelbehandlung bei psychischen und psychosomatischen Stérungen
und Verhaltensstérungen bei Erwachsenen

Intensivbehandlung bei psychischen und psychosomatischen Stérungen
und Verhaltensstorungen bei Erwachsenen

Psychotherapeutische Komplexbehandlung bei psychischen und psy-
chosomatischen Stérungen und Verhaltensstérungen bei Erwachsenen
Psychosomatisch/psychotherapeutische Komplexbehandlung bei psy-
chischen und psychosomatischen Stérungen und Verhaltensstérungen
bei Erwachsenen

Zusatzinformation zur Behandlung bei psychischen und psychosoma-
tischen Stoérungen und Verhaltensstérungen bei Erwachsenen

Psychiatrisch-psychosomatische Regelbehandlung bei psychischen und
psychosomatischen Stérungen und Verhaltensstérungen bei Kindern

dito, bei Jugendlichen

Psychiatrisch-psychosomatische Intensivbehandlung bei psychischenund
psychosomatischen Stérungen und Verhaltensstérungen bei Kindern
und Jugendlichen

Psychiatrisch-psychosomatische Behandlung im besonderen Setting
(Eltern-Kind-Setting) bei psychischen und psychosomatischen Stérungen
und Verhaltensstérungen bei Kindern und Jugendlichen

Behandlung von Erwachsenen in Einrichtungen, die im Anwendungs-
bereich der Psychiatriepersonalverordnung liegen, Bereich allgemeine
Psychiatrie

dito, Bereich Abhangigkeitskranke

dito, Bereich Gerontopsychiatrie

Behandlung von Kindern und Jugendlichen in Einrichtungen, die im
Anwendungsbereich der Psychiatrie-Personalverordnung liegen, Bereich
Kinder- und Jugendpsychiatrie
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Fur die Ergotherapie wurden innerhalb dieser Komplex-Kodes noch Un-

tergruppen gebildet, in denen u.a. folgende Regelungen festgelegt sind:

= Als Einzeltherapie gilt eine zusammenhangende Therapie von minde-
stens 25 Minuten. Dies entspricht einer Therapieeinheit.

= Gruppentherapien dauern ebenfalls mindestens 25 Minuten. Dies
entspricht einer %-Therapieeinheit. Bei Gruppentherapien ist die
Gruppengrofe auf maximal 9 Patienten begrenzt.

= Firdie Kodierungsind die durch die jeweilige Berufsgruppe erbrachten
Therapieeinheiten zu addieren. Es ist fur jede Berufsgruppe der ent-
sprechende Kode anzugeben.

Tagesbezogene Fallpauschalen vs. DRGs

Worin liegt nun der Unterschied zwischen Tagesbezogenen Fallpau-
schalen in psychiatrischen Kliniken und den Diagnosis Related Groups
(DRGS) z.B. in den allgemeinen oder auch somatischen Krankenhausern?
Tagesbezogene Fallpauschalen sind die Betrdge, die dem Krankenhaus
pro Patient und pro Behandlungstag von den Krankenkassen vergutet
werden. Die gesetzliche Grundlage bildet, gemeinsam mit dem OPS
und der Diagnose, die Psych-PV zur Berechnung der Fallpauschalen
und Personalstellen. Fiir jeden Patienten wird dem Krankenhaus somit
tagesgenau eine festgelegte Summe gezahlt.

Bei den DRGs wird dem Krankenhaus, vereinfacht dargestellt, fur eine
bestimmte Erkrankung eines Patienten ein fester Betrag gezahlt — egal
wie lange der Patient im Krankenhaus bleibt. Dauert dies langer, be-
kommt das Krankenhaus flr die Mehrtage keine héhere Vergltung.

Die Psychiatrie-Personalverordnung (Psych-PV) als Kalkulations-
grundlage

Die Psych-PV unterteilt in verschiedene Behandlungsbereiche (s. Abb.
1), je nach Art und Schwere der Krankheit eines Patienten sowie nach
den Behandlungszielen und -mitteln.

Zudem ist in jedem Behandlungsbereich eine Anzahl von ,Minuten-
werten” flir die Behandlung festgelegt, die einzelne Berufsgruppen
—so auch die Ergotherapie — flr jeden Patienten erbringen (s. Abb. 2).

Ausder Gesamtsummean , Minutenwerten” fiir alle Patienten errechnet
sich der jeweilige Personalbedarf fiirjeden Behandlungsbereich. Da aber,
wie eingangs beschrieben, der Erfiillungsgrad der Psych-PV in vielen psy-
chiatrischen Einrichtungen schon lange weit unterschritten wird, sprich:
zu wenige Stellen vorhanden sind, hat der Gesetzgeber mit dem KHRG
Handlungsoptionen festgelegt, die diese Situation verbessern sollen.

Den Krankenhadusern wird in den Vergutungsverhandlungen nun die
Méoglichkeit gegeben, den Erflillungsgrad zu steigern: Einrichtungen, die
zum 31.12.2008 bereits einen Erflllungsgrad von 90% hatten, kdnnen
bis zu 100% bei den Kostentragern fordern. Einrichtungen, die unter
90% der Psych-PV lagen, kénnen auf 90% aufgestockt werden. Der
Gesetzgeber hat fir den Fall, dass die Verhandlungen scheitern, eine
Schiedsstellenregelung vorgesehen. Leider wird von dieser Mdglichkeit
anscheinend bisher nur wenig Gebrauch gemacht. Eine erfolgreiche
Anhebung der Psych-PV-Erfiillung ware aber zum Start des neuen Ent-
geltsystems unbedingt erforderlich, da sonst die neuen tagesgleichen
Entgelte durch die bisherige Finanzierungsgrundlage manifestiert werden.

Konsequenzen fiir ergotherapeutische Abteilungen

Die Arbeit in ergotherapeutischen Abteilungen hat sich seit Einflihrung
der Psych-PV 1991 grundlegend gewandelt. Die Psych-PV bildet schon
jetzt nicht mehr die Versorgungsrealitat ab: Kiirzere Verweildauern der
Patienten, mehr administrative Aufgaben und vor allem die Weiterent-



wicklung der klientenzentrierten Ergotherapie unter Berlicksichtigung
von Teilhabe- und Ressourcenorientierung stellen schon jetzt eine groRe
Herausforderung dar. Der nunresultierende erhdhte Mehraufwand fir Do-
kumentation und Leistungserfassung muss in der Psych-PV-Berechnung
angemessen abgebildet werden, da sonst durch die zuk{inftig zusatzlich
geforderte Dokumentation noch weniger Zeit flr die notwendige Be-
handlungsplanung und -Durchfiihrung bleibt.

Aus den Erfahrungen der Einfiihrung der DRGs wird es daher zwingend
notwendig sein, sich mit den neuen OPS-Kodes und der daraus resultie-
renden Notwendigkeit der Dokumentation intensivauseinanderzusetzen.
Die Einflhrung einer praktikablen Leistungserfassung ist zukiinftig
unabdingbar, denn sie gibt darlber Auskunft, welche Leistungen die
ergotherapeutische Abteilung fiir das Krankenhaus erbracht hat. Die
Leistungserfassung bietet somit eine wichtige Grundlage, mit der
dokumentiert werden kann, was flr den Patienten mittelbar sowie
unmittelbar geleistet — betriebswirtschaftlich gesehen fiir das Kranken-
haus ,erwirtschaftet” wurde. Damit erfolgt gleichzeitig ein Beitrag zur
Existenzsicherung der ergotherapeutischen Stellen.

Wie geht es weiter

Die kurzfristige Veroffentlichung der OPS traf die Einrichtungen véllig

Uberraschend, sodass nach vielen Protesten ein Einlenken im Gesund-

heitsministerium erreicht werden konnte, was zumindest fir die Uber-

gangszeit etwas Luft verschafft. Bisher ist vieles noch unklar und stellt
so manche Einrichtung vor fast unlésbare Herausforderungen. Daher
haben die Verhandlungspartner folgende Ubergangsregelung vereinbart

(Stand 12/2009):

* Ab01.01.2010 missen die Einstufung der Psych-PV-Behandlungsbe-
reiche pro Patient tagesgenau und die OPS-Komplex-Kodes libermittelt
werden.

= Die Verhandlungspartner (Kassen und DKG) wollen im Jahr 2010 die
Beschreibung der Komplexkodes optimieren.

= Biszum 01.07.2010 werden die Krankenkassen nach dem bisherigen
Stand jedoch auf Sanktionierungen (5% Rechnungsabzug) bei feh-
lenden oder falschen Angaben zu den OPS-Kodes verzichten.

Die weiteren Schritte

Entscheidend wird es sein, den klinikinternen Prozess der Einflhrung des
neuen Entgeltsystems aktiv zu begleiten und sich iber den jeweiligen
Stand zu informieren. Nach wie vor ist eine 100%ige Psych-PV-Erfullung
zu fordern, damit u.a. eine adaquate ergotherapeutische Versorgung
gewabhrleistet ist. Die Ergotherapeutinnen sollten sich klinikintern infor-
mieren, welche Mitarbeiter an dem Thema arbeiten, bzw. ob es eine
Arbeitsgruppe gibt. Leitende Therapeutinnen sollten sich in jedem Fall
an dieser Arbeit beteiligen! Wenn es in der Klinik auch somatische Abtei-
lungen gibt, kdnnen die dort Tatigen sicher mit ihren DRG-Erfahrungen
der letzten Jahre helfen.

Folgende Mafnahmen hat der DVE kurzfristig eingeleitet:

= Eine DVE-Arbeitsgruppe im Fachkreis Psychiatrie arbeitet an einer
Vorlage fir eine Leistungserfassung, die auf der DVE-Homepage zum
Download bereitgestellt werden wird. Sobald diese erstelltist, werden
wir darlber informieren.

= Auf dem DVE-Kongress 2010 in Erfurt wird es eine gemeinsame
Informationsveranstaltung des FK Psychiatrie und des Forums fir
Angestellte zum Thema geben.

= Anfang Februar wird ein Forum im internen Bereich (fir Mitglieder)
der DVE-Homepage eingerichtet, auf dem sich alle Kolleginnen und
Kollegen zu allen Fragen zum Thema neues Entgeltsystem austauschen
und informieren konnen.

= Weitere Infos zu Psych-PV und OPS 2010 sowie interessante Links
finden Sie ab sofort auf der DVE-Homepage (Startseite unter ,Ange-
stellte”).

“ Allgemeine Psychiatrie

“ Abhangigkeitskranke

n Gerontopsychiatrie

NB Regelbehandlung Regelbehandlung

(e} Regelbehandlung

.¥A Intensivbehandlung

Intensivbehandlung

(¢¥A Intensivbehandlung

2 Rehabilitative Behandlung

Rehabilitative Behandlung
einschlieBlich sog. Entwoéhnung

(cel Rehabilitative Behandlung

.VW Langdauernde Behandlung
Schwer- und Mehrfachkranker

Langdauernde Behandlung G4
Schwer- und Mehrfachkranker

Langdauernde Behandlung
Schwer- und Mehrfachkranker

LW Psychotherapie Psychotherapie

(¢l Psychotherapie

.30 Tagesklinische Behandlung

Tagesklinische Behandlung G6

Tagesklinische Behandlung

Abb. 1: Behandlungsbereiche (Psych-PV)

Bewegungs-
Behandlungs- Krankenpflege- Diplom- therapeuten Sozialarbeiter,
. Ergotherapeuten o
bereiche personal Psychologen Krankengymnasten, Sozialpadagogen
Physiotherapeuten
Al 207 578 29 122 28 76
A2 257 1.118 12 117 29 74
A3 82 376 110 197 29 79
A4 132 734 57 113 27 59
A5 154 198 107 103 31 14
A6 114 51 83 176 17 67

Abb. 2: Beispiel Minutenwerte pro Patient und Woche - Behandlungsbereich Allgemeine Psychiatrie
(beinhaltet: Zeit unmittelbar mit dem Patienten einschl. Dokumentation und mittelbar patientenbezogene Zeiten)
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FORTBILDUNGEN -

Managementseminar fiir leitende Therapeuten/-innen (3-tagig)
26.-28.03. und 08.-10.10.2010 in Fulda

Teilnahmegebuhr:

€ 330,- fir DVE-Mitglieder, € 450,- fir Nicht-DVE-Mitglieder

Gestaltung von Arbeitsverhaltnissen —

Personalstrategien fiir die Praxis

Wiekannich als Arbeitgeberin oder Arbeitgeber zulassig und zielfihrend
das Personalwesen meiner Praxis gestalten?

Fr., 25.06.2010 in Frankfurt/M. und Fr., 10.12.2010 in Fulda
Teilnahmegebuhr:

€ 170,- fir DVE-Mitglieder, € 240,- fir Nicht-DVE-Mitglieder

Betriebswirtschaftliche Praxisfithrung

Wie erfasse ich die betriebswirtschaftliche Situation meiner Praxis und
wie kann ich steuernd eingreifen, um den langfristigen Erfolg meiner
Praxis zu sichern?

Fr., 07.05.2010 in Ulm und Fr., 29.10.2010 in Frankfurt/M.
Teilnahmegebuhr:

€ 170,- fir DVE-Mitglieder, € 240,- fir Nicht-DVE-Mitglieder

Alternative und erganzende Leistungsangebote in der Praxis —
ein Beitrag zur Zukunftssicherung lhrer Praxis

Welche alternativen und erganzenden Leistungen darf ich und kann ich
sinnvoll und erfolgreich in meiner Praxis anbieten?

Fr., 23.04.2010 in Fulda und Fr., 17.09.2010 in Hannover und
Fr., 03.12.2010 in Ulm

Teilnahmegebuhr:

€ 170,- fir DVE-Mitglieder, € 240,- fir Nicht-DVE-Mitglieder

Praxisverkauf/Praxisabgabe Wie, an wen undzu welchen Konditionen
kann ich meine Praxis verkaufen?

Fr., 12.11.2010 in Fulda

Teilnahmegebuhr:

€ 170,- fir DVE-Mitglieder, € 240,- fir Nicht-DVE-Mitglieder

Griindung einer ergotherapeutischen Praxis (3-t4gig)
05.-07.11.2010 in Bad Herrenalb

16.-18.04.2010 und 24.-26.09.2010 in Fulda
18.-20.06.2010 in Berlin

Teilnahmegebuhr:

€ 340,- fir DVE-Mitglieder, € 490,- fir Nicht-DVE-Mitglieder

SEMINARE -

WORKSHOPS

55. ERGOTHERAPIE-KONGRESS
POSTERPREIS

ERFURT, 28.-30. Mai 2010

www.kongress.dve.info

Friihjahrstagung Fachausschuss Psychiatrie
20. Marz 2010, 9.00 -17.00 Uhr
Pravention — Welche Chancen bieten sich?
Moglichkeiten praventiven Handelns fiir Ergotherapeuten
in der Psychiatrie

Auskunft und Organisation: Angela Déring, Iris Kokott-Karrenberg
Tel.: 02 34 /50 77 - 188, E-Mail: angela.doering@rub.de
www.dve.info = Termine

Interprofessionelle Fortbildungstagung

der Bundesarztekammer
in Zusammenarbeit mit dem DVE

24. April 2010 in Berlin

Die Versorgung des chronischen Schlaganfallpatienten —
wie konnen unterschiedliche Berufsgruppen zum Wohle
des Patienten effektiv zusammen arbeiten?

Nahere Informationen und Anmeldeformular
fiir links genannte Seminare unter
www.dve.info = Termine
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Der Fortbildungskalender enthalt eine Auswahl der Veranstaltungen, die ab Marz 2010 stattfinden — entweder als Fortbildungen des DVE oder
als Fortbildungen eines externen Anbieters in Kooperation mit dem DVE. Alle Angaben sind trotz sorgfaltiger Zusammenstellung ohne Gewahr.
Eine Gesamtlbersicht finden Sie auf der DVE-Homepage unter www.dve.info. Sollten Sie Uber keinen Internetanschluss verfligen, senden wir

Ihnen die Ubersicht auch gerne per Post zu.

Termin. Ort Thema, Unterrichtseinheiten (UE), Infos Termin. Ort Thema, Unterrichtseinheiten (UE), Infos
‘ ermaBigte Gebiihr DVE-Mitglieder : ermaBigte Gebiihr DVE-Mitglieder
03.-07.03.10 Revidierter SI-Weiterbildungslehrgang/DVE 2009, Modul 2, 105| 13) 13.03.10 Ergotherapeutische Wohnberatung, 5 UE, € 63,75 6)
u. weiterer Termin | UE, € 840, Hannover
Stuttgart 13.03.10 Gdrtnern mit kranken und behinderten Klienten, 5 UE, € 63,75 6)
03.-04.03.10 Qualitatsmanagement (QM) in Praxen: Ein Angebot fiir alle Nieder- | 2) Hannover
u. 14.06.10 gelassenen — Qualitat sichern, Chancen nutzen, € 630,- 14.03.10 Qualifizierung am Arbeitsplatz durch Betriebliches Arbeitstraining, |  6)
Bochum Hannover 8 UE, €119-
05.03.10 Musikunterstiitztes Training (MUT) nach Schlaganfall, 8 UE, € 119,-|  6) 16-17.03.10 Ergotherapie bei ADHS, 16 UE, € 204,- 7)
Hannover Wunstorf
05-06.03.10 Fachtag Lehre 2010 14) 17.-18.03.10 (Ergo-) Therapie bei Demenzerkrankungen, 16 UE, € 143,- 4)
Frankfurt/M. Reutlingen
05-06.03.10 Das Calwer Modell - Zertifikatskurs, 45 UE, € 364,- 4 17-21.03.10 ADHS-Basiskurs (Modul 1im Rahmen der Fortbildung,, Qualifizierungin | ~ 3)
u. 18;'20'03'10 Marktredwitz derEvaluation, Behandlung und Beratung von Patienten mit Aufmerk-
Reutlingen samkeitsdefizit-/Hyperaktivititsstorungen — ADHS"), 40 UE, € 415-
06.-07.03.10 Mit Forced Use Verhaltensanderung bewirken bei Patienten mit| 6) 18.03.10 Aha Wir héren auf! Gliick gehabt!?”, Symposium zum Thema | 15)
Hannover Halbseitensymptomatik, 16 UE, € 187.- Hildesheim Gliick der Aha-Initiativen zur Ergotherapie, € 40,-
O6"$7'03'10 ' Testgrundlagen, 18 UE, € 200,- 9 18-19.03.10 Ergotherapeutische Ansétze bei Kindern mit fein- und grafomoto- | 11)
Gersfeld-Bodenho : : Bonn rischen Auffilligkeiten, 16 UE, € 185,-
USLRIELID ) Lateting i Mietbitl g it clan Selizsafaunbet sy sdver) 3 18-20.03.10 | Revidierter S-Weiterbildungslehrgang/DVE 2009, Modul 1, 100| 12)
Miihlacker betroffenen Patienten, 20 UE, € 230, u. weiterer Termin | UE, € 798 -
08.03.10 Taub'sche Bewegungsinduktionstherapie, 8 UE, € 119,- 6) Ménchengladbach
Hannover 19.-20.03.10 Ergotherapeutische Behandlung von Depressionen, 16 UE, € 204,- |  7)
08.03.10 COSA — Child Occupational Self Assessments, 8 UE, € 102,- 7) Wunstorf
Wunstorf 19-21.03.10 Johnstone Luftpolsterschienen bei Hemiplegie, 21 UE, € 357,- 4)
11.03.10 Kursleiterschulung Progressive Muskelentspannung nach Jacobsen, | 6) Reutlingen
u. weitere Termine | 48 UE, € 357,- 19-21.03.10 Einfiihrung in die Problematik des AD(H)S und in therapeutische | ~ 8)
Hannover Recklinghausen | Programmein Anlehnungan das Alert-Programm und das Marburger
11.-12.03.10 Kompetent beraten, 10 UE, € 119,- 6) Konzentrationstraining (Teil 3 im Rahmen der 7-teiligen Fortbildung
Hannover ,Weiterbildung zum SENSIT-AD(H)S-Coach”), 21 UE, € 230,-
11140310 Revidierter SI-Weiterbildungslehrgang/DVE 2009, Modul 2, 105| 8) 20.03.10 Pravention — Welche Chancen bieten sich der psychiatrischen Ergo- |  16)
u.we!tererTermln UE, €840, Bochum therapie? Mdglichkeiten praventiven Handelns fiir Ergotherapeuten
Recklinghausen in der Psychiatrie, 5 UE, € 40,-
12.-13.03.10 COPM — Klientenzentriert arbeiten und Betdtigung fordern, 15| 10) 20-21.03.10 Psychische und soziale Auffélligkeiten bei Kindern und deren| 11)
Hannover UE, €153 Bonn Behandlungsméglichkeiten in der Ergotherapie, 16 UE, € 185,
1213.03.10 THOP (Modul 3 im Rahmen der Fortbildung ,Qualifizierung in der |~ 3) 21-23.03.10 Morbus Parkinson — Therapie unter Beriicksichtigung neurophy- | 5)
Kéln Evaluation, Behandlung, Beratung von Patienten mit Aufmerksam- Miihlacker siologischer, pathophysiologischer und medikamentéser Aspekte,
keitsdefizit-/Hyperaktivitatsstorungen — ADHS"), 16 UE, € 166,- 17 UE, € 165,
12:13.03.10 Schulterbehandlung in der Neurologie, 15 UE, € 126,- 4) 24.-25.03.10 Differenzialdiagnostik obere Extremitét — funktionell und manuell, |  6)
Reutlingen Hannover 18 UE, € 221,
. 25.-27.03.10 Normale Bewegung/Bewegungsanalyse — Basiskurs, 25 UE, €230, | 5)
Informationen Miihlacker
1) DVEe.V,Tel.:07248/9181 - 0, www.dve.info 26.-27.03.10 Entwicklungs- und visuelle Wahrnehmungsstorungen besser| 9)
2) DVEe.V/IQHe.V., Tel.: 072 48/91 81 -0, Internet: www.dve.info oder www.ighv.de Gersfeld-Boden- | erkennen und behandeln, 14 UE, € 127,50
3) TFT GdbR — Therapeutische Fortbildungstage, Tel.: 0 72 72 / 75 04 91, www.tft-seminare.de hof
4) Reutlinger GesundheitsAkademie (ReGA), Tel.: 0 71 21 / 336 - 250, www.gesundheitsakademie-rt.de i . ; )
5) Enzkreis-Kliniken Miihlacker, Tel.: 0 70 41/ 15 - 509 40, andreas.hoerstgen@kliniken-ek.de 26. 2|.8'03'10 Clinical Reasoning, 20 UE, € 194, 4
6) ERGOKONZEPT HANNOVER, Tel.: 05 11/2 15 32 46, www.ergokonzept-hannover.de Reutlingen
7) Britta Winter, Fortbildungshaus Therapie & Wissen, Tel.: 0 50 31/ 1 78 99 01, www.ergotherapie-winter.de | 26.-28.03.10 Hemiparese: Behandlung der oberen Extremitat, 25 UE, € 229,50 6)
8) SENSIT Bilden & Beraten Jan Schlegtendal, Tel.: 023 61 /1 73 06, www.sensit-info.de Hannover
9) Rhén-Akademie Schwarzerden, Tel.: 0 66 54/9 18 44 - 0, www.schwarzerden.de 26-28.03.10 | Angewandte Anatomie und Physiologie des Bewegungssystems, |  6)
10) Akademie Diakonische Dienste Hannover (ehem. Fortbildungszentrum Annastift gGmbH), Hannover 25 UE, € 280 50
Tel.: 05 11 /53 54 - 662, www.DDH-Akademie.de - ——— -
11) INSIGHT — Institut fir Weiterbildung in der Padiatrie, Astrid Baumgarten, Tel.- 02 28 / 1 84 56 02, 26-28.03.10 | Managementseminar iirleitende Therapeuten/innen, 27 UE, €330 | 1)
www.baumgarten-INSIGHT.de Fulda
12) Sl-plus, Bettina Hausmann, Tel./Fax: 0 21 61 /3 03 97 07, www.si-plus-hausmann.de 27.03.10 COGPACK-Aufbau-Workshop , Aufgabeneditierung”, 8 UE, € 90,- 5)
13) Dagmar Schuh, Tel.: 07 11 /6 36 49 12, www.ergoseminare.de Karlsbad
G TR S0 SR AU 28-30.03.10 Das Schultergelenk aus manualtherapeutischer Sicht (Basiskurs), |  6)
forum-lehrende@dve.info, www.dve.info —— 25 UE. €297 50
15) Aha-Initiativen zur Ergotherapie im DVE, service@forum-hildesheim.de dMnove d !
16) Fachkreis Psychiatrie des DVE, fk-psychiatrie@dve.info, www.dve.info
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Die , Reformkommission Gesundheit”
nimmt schon (?!) ihre Arbeit auf

(al) Aktuellen Meldungen (zum
Zeitpunkt der Drucklegung) zu
Folge soll am 24. Februar 2010 die
»Regierungskommission zur Reform
des Gesundheitswesens” berufen
werden, um im Marz ihre Arbeit
aufzunehmen.

Uberraschend ist die Besetzung,
acht Bundesministerien sollen in
der Kommission vertreten sein:
Neben Gesundheit und Finanzen
werden auch die Ressorts Familie,
Justiz, Innen, Wirtschaft, Arbeit und
Verbraucherschutz genannt. Als
Zielpunkt verwertbarer Ergebnisse
wird der Herbst 2010 angegeben.

Ob die oben genannte Zusam-
mensetzung ein Garant flr einen
sinnvollen Reformvorschlag ist,
kann durchaus in Frage gestellt
werden. Es wurde namlich bewusst
umgangen, Experten in die Kom-
mission zu berufen. Auch wenn

die Gesundheitsfachleute aus den
Bundestagsfraktionen von CDU/
CSU und FDP zu Besuch kommen
dirfen (so etwas heilSt offiziell
Gaststatus), fehlen zumindest zum
jetzigen Zeitpunkt (01.03.2010)
namhafte Fachleute.

Bemerkenswert ist, wie derzeit in
anderen Politikbereichen auch, die
lange Anlaufzeit fur diese Kommis-
sion bzw. fur konkrete Ideen. Wer
bei dieser Verzogerungstaktik an
die anstehenden Landtagswahlen
in NRW denkt, wird damit nicht
ganz Unrecht haben.

Ebenso interessant ist die An-
kiindigung der CSU, eine eigene
Kommission einzusetzen, da sie
doch eigentlich an dieser Koalition
beteiligtist. Weniger lGiberraschend
ist da schon die Einrichtung einer
Arbeitsgruppe durch den Deutschen
Gewerkschaftsbund (DGB), die

ebenfalls im Herbst ihre Ergebnisse
vorstellen will. Inhaltlich diirften die
Ansatze zumindestder FDPunddes
DGBsvollkommen entgegengesetzt
liegen. Die FDP will den bisherigen
einkommensabhangigen Kassen-
beitrag durch eine einheitliche,
einkommensunabhangige Pramie
ersetzen. Der DGB steht ,,gemein-
sam fir eine breite gesellschaft-
liche Alternative zur ungerechten
Kopfpauschale und will eine neue
Balance der Solidaritat fur die
Krankenversicherung der Zukunft”.

Aufgabe des DVE wird es in diesem
Spannungsfeld sein, die Bedeutung
der Ergotherapie immer wieder zu
betonen und u.a. auch mégliche
Einsparpotenziale durch den ge-
zielten Einsatz der Ergotherapie
hervorzuheben, anstatt einseitig
nur als Kostenfaktor gesehen zu
werden.

Neue Preisabschliisse

im Saarland und in NRW
Guter Start ins Jahr 2010

(rk) Gleich zu Beginn des Jahres
konnte der DVE konnte im Rah-
men seiner Kassenverhandlungen
eine Einigung mit den Primar-
Krankenkassen im Saarland und in
Nordrhein-Westfalen erzielen. Die
Erhéhungen bewegen sichim Rah-
men der gesetzlich vorgegebenen
Grundlohnsummenentwicklung.

DVEaktueII
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Uber Details dieser Abschlisse
werden die regionalen DVE-
Mitgliedspraxen jeweils zum fru-
hestmoglichen Zeitpunkt exklusiv
und schriftlich informiert. Uber die
Verhandlungen mit den Kranken-
kassen in weiteren Bundeslandern
halten wir Sie ebenfalls auf dem
Laufenden.

Schon vorgemerkt?

DVE-Mitgliederversammlung

Samstag, 29. Mai 2010 ab 16.00 Uhr
im Congress Centrum Erfurt

Ausflihrliche Informationen ab Seite 5



Bundesregierung startet Mikrokreditfonds

Bundesverband der freien Berufe setzte sich erfolgreich
fiir neue Finanzierungsmodelle ein

Dieses neue Instrument soll den
Zugang zu Krediten erleichtern:
Bis zu 20.000 Euro sollen Betriebe
von geringer Grofe, Selbststandige
auch in den freien Berufen oder
Existenzgrinder demnachst aus
dem ,Mikrokreditfonds Deutsch-
land” erhalten kénnen. Damit wird
eine Argumentationslinie auch
des Bundesverbandes der freien
Berufe (BFB) aufgegriffen, bei der
Kreditvergabe der Systematik von
Mikrofinanzierern zu folgen, die
ohne die klassischen Sicherheiten,
wie sie Ublicherweise von Banken
verlangt werden, verfahren und

auch so genannte ,soft skills” der
Kreditsuchenden heranziehen.
(bfb)

Nach Einschatzung des DVE (als
Mitglied des BFB) stellt dieses
Finanzierungsmodell auch fur
Grunderinnen ergotherapeu-
tischer Praxen eine interessante
Moglichkeit dar. Es sollte aber in
jedem Einzelfall geprift werden, ob
eine derartige Finanzierungsweise
passend ist.

Mehr unter: http://mikrokredit-
fonds.gls.de/

Neue Studienzusammenfassungen
Neurofeedback bei ADHS

(sg) Ob Neurofeedback bei ADHS
positive Auswirkungen auf Unauf-
merksamkeit, Hyperaktivitat und
Impulsivitat hat, untersucht eine
Metaanalyse, die im Juli 2009 in
der Zeitschrift ,Clinical EEG and
Neuroscience” erschienen ist. Die
AG Bio-/Neurofeedback im DVE hat
diese Studie nun flr Sie auf Deutsch

zusammengefasst. DVE-Mitglieder
kénnen die Zusammenfassung im
Studien-Service Bereich unserer
Homepage kostenlos herunterla-
den: www.dve.info = Fachthemen
- Evidenzbasierte Praxis = Studien
- Studien-Service Bereich = Pa-
diatrie = Wirksamkeit der Neuro-
feedbackbehandlung bei ADHS.

Funktionelle Schwierigkeiten alterer Menschen zu Hause:
Ergotherapie und Physiotherapie verbessern die Lebensqualitat

(sg) DVE-Mitglieder koénnen auf
unserer Homepage ab sofort die
oben genannte Studienzusammen-
fassung herunterladen. Sie war
bereits in der Et Reha 12/2009 ver-

offentlicht und steht nun auchzum
Download bereit: www.dve.info
- Fachthemen = Evidenzbasierte
Praxis = Studien - Studien-Service
Bereich = Geriatrie.

Reha-Therapiestandards Alkohol-
abhangigkeit — Riickmeldung erbeten!

(sg) Ende letzten Jahres hat die
Deutsche Rentenversicherung
(DRV) die Uberarbeitete Pilotfas-
sung der Leitlinie (jetzt: Therapie-
standards) Alkoholabhangigkeit
veroffentlicht. An der Uberar-
beitung war auch der DVE (C.-P.
Lorenz) beteiligt. Die Leistungen
der Ergotherapie in dieser Leitlinie
sind im Vergleich zur Pilotfassung
von 2007 weitgehend gleich
geblieben — mit einer Ausnahme:
Durch die Umstellung von ,Minu-
ten pro Woche” auf ,Minuten pro
Reha” (es handelt sich jeweils um
Mindestwerte) kdbnnen sich beiden
Arbeitstherapie-Modulen (,ETM
05a: Arbeitsbezogene Leistungen
flr Arbeitslose” und ,,ETM 05b:
Arbeitsbezogene Leistungen fir
Rehabilitanden mit Arbeit und
Nicht-Erwerbstatige”) je nach

dem bisherigen Angebot der Kili-
nik und der Aufenthaltsdauer der
Rehabilitanden zum Teil deutliche
Kirzungen der Arbeitstherapie
ergeben. Wir bitten Sie daher um
lhre Mithilfe: Wenn Ihre Klinik nach
diesen Reha-Therapiestandards
arbeitet, bitte melden Sie sich bei
uns (info@dve.info oder Tel. 0 72
48 /91 81 - 0) und teilen Sie uns
lhre Erfahrungen mit. So erhalten
wir ein differenziertes Bild der
Auswirkungen fur die weitere
Argumentation. Vielen Dank im
Voraus!

Unter www.deutsche-rentenversi-
cherung.de = Angebote flir spezi-
elleZielgruppen: Sozialmedizin und
Forschung = Reha-Qualitatssiche-
rung - Reha-Therapiestandards
kénnen Sie die Therapiestandards
einsehen bzw. downloaden.

M~ ALTENPFLEGE 2010

Die Leitmesse der Pflegewirtschaft

23.-25. Marz 2010
Messegelande Hannover

Besuchen Sie uns am DVE-Stand!
— Stand H18 in Halle 4 -

AOK Plus sucht Partner fiir die Pravention —
Vertrag mit Stolperfallen

(yg) Die Allgemeine Ortskran-
kenkasse mit dem Plus, die fur
die Bundeslander Sachsen und
Thiringen zustandig ist, macht
immer wieder von sich reden.
Bei Praxisinhaber/innen ist sie vor
allem fur das Fehlen des fairen
Umgangs im Falle von (tatsachlich
oder angeblich) nicht korrekten
Verordnungen bekannt. Hierist der
DVE auch schon aktivgeworden: Er
hat die Kasse angeschrieben und
ein partnerschaftliches Verhalten
angemahnt.

Fur Aufsehen sorgte nun auch der
Partnerschaftsvertrag, den die AOK
Plus Praxen vorlegt, die fur ihre
Versicherten einen Praventionskurs
anbieten mochten. Um flir die AOK
Plus Leistungen der Primarpraventi-
on nach dem Préventionsleitfaden
erbringen zu kénnen, ist neuer-
dings offensichtlich der Abschluss
einer ,,Rahmenvereinbarung zur
Durchfiihrung von Leistungen der
Primarpravention” mit der AOK
Plus notwendig.

In dieser Rahmenvereinbarung
greift die AOK sehr stark in die Ge-
staltungsautonomie der Leistungs-
erbringer ein. Die Praxis wird mehr
als erforderlich an die AOK PLUS
gebunden, beispielsweise dadurch,
dass die Praxis Materialien der AOK
verwenden muss. Insgesamt sieht
der DVE dieses Vorgehen unter

wettbewerbsrechtlichen Gesichts-
punkten sehr kritisch.

Auflerdem werden durch die Ge-
schaftsstellen der AOK Plus nun
Gutscheine ausgestellt, die wohl
nur fUr eine bestimmte Praxis gultig
sind. FUr einen derartigen Gut-
schein erhalt der Leistungserbrin-
gerdann anschliefSend eine vonder
AOK Plus vorgegebene Verglitung,
vorausgesetzt, der Versicherte hat
80% des Kurses wahrgenommen.
Damit walzt die AOK Plus das ge-
samte Inkasso- und Ausfallrisiko
auf den Leistungserbringer ab,
ohne ihm die Méglichkeit einer ei-
genen Kostenkalkulationzu geben.

Weder unter wirtschaftlichen noch
unter Qualitatsgesichtspunkten ist
dieses Vorgehen aus unserer Sicht
sinnvoll. Mit diesen MafSnahmen
erreicht die AOK lediglich, dass
ohne Ansehen der Qualitat immer
nur der billigste Anbieter den Zu-
schlag erhalt. Der DVE kann derzeit
nur zur Vorsicht raten, wenn diese
Kooperation von der AOK angebo-
ten wird. Angesichts der Tatsache,
dass regional eine sehr hohe AOK-
Patienten-Dichte besteht, haben
einige Praxen aber wenig andere
Maéglichkeiten — gerne kdnnen Sie
sich mit der Geschaftsstelle in Ver-
bindung setzen, um sich beraten
zu lassen.
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Merkblatt des Monats
Pravention und Gesundheitsforderung

(yg) Seit der Gesundheitsreform
2000 sind die gesetzlichen Kran-
kenkassenverpflichtet, Leistungen
der Primar-Pravention und betrieb-
lichen Gesundheitsférderung im
Rahmen des § 20 SGB V durch-
zuflihren. Dadurch erschlieRen
sich neue Mdglichkeiten, die von
Ergotherapeutinnen genutzt wer-
den sollten.

Die Krankenkassen haben dafir
den Katalog ,Gemeinsame und
einheitliche Handlungsfelder und
Kriterien der Spitzenverbande der
Krankenkassen zur Umsetzungvon
§ 20 Abs.1 und 2 SGB V" heraus-
gegeben —in diesem Katalog sind
auch Ergotherapeuten als Anbieter
genannt. Der Katalog steht auf
unserer Homepage zum Download
zur Verflgung (www.dve.info =

Fachthemen = Gesundheitsforde-
rung und Primdrpravention).

Viele wichtige Infos bieten die drei
Merkblatter des DVE, diein Zusam-
menarbeit mit dem Ausschuss flr
Pravention und Gesundheitsforde-
rung entstanden sind.

MB 57 a SO informiert Uber die
Grundlagen,

MB 57 b SO bietet einen Leitfaden
zur Umsetzung eines Praventions-
konzepts und

MB 57 c SO hilft Ihnen bei der
Kalkulation und Antragstellung
eines Angebots.

Sie finden diese Merkblatter im
geschitzten Mitgliederbereich
der DVE-Homepage www.dve.info
unter Download = Merkblatter.

Werbematerial fir Veranstaltungen

Sie planen einen Tag der offenen
Tur, nehmen an einer regionalen
Veranstaltung teil oder laden zu
einem Infoabend ein? Oftmals
bendtigen Sie dann neben ge-
eignetem Informationsmaterial
auch Werbemittel, so genannte
.Give-aways”.

Der DVE bietet seinen Mitgliedern
eine Auswahlan Werbemitteln zum
Selbstkostenpreis an. So kdnnen
Sie jederzeit die Menge ordern, die
Sie brauchen, Mindestbestellmen-
gen gibt es bei uns nicht!

Zurzeit sind vorratig:*
Traubenzucker (€ 0,16/Sttick)
Kresse-Saattutchen (€ 0,10/Stlick)
Bleistifte (€ 0,30/Stlick)
Kugelschreiber (€ 0,60/Stlick)
Mini-Notizblock (€ 0,90/Stlick)
Pflastermappchen (€ 0,95/Stlick)

Mini-Baumwolltaschen (€ 0,80/Sttick)
sowie Luftballons mit Aufdruck
(€ 2,00 /10 Stlck).

Bestellen Sie einfach online unter
www.dve.info = Ergoshop.

Sie mochten ein Muster der Wer-
bemittel? Kein Problem, ein Anruf
genligt und wir senden lhnen
das gewlinschte Muster. Und der
Service geht noch weiter: Auf
Faltblatter und Broschiirenausdem
Ergoshop gewahren wir Ihnen bei
der Bestellung groRerer Mengen
einen Sonderrabatt, fragen Sie uns!

DVE - Ergoshop, Birgit Radle
Mo, Di, Do, Fr von 9 - 12 Uhr
Tel. 072 48/9181-92
E-Mail shop@dve.info

*Preise fir Mitglieder, Stand 01.02.2010

Beratervertrag, Raumiiberlassung oder Vermittlungsgebiihr:
Vorsicht mit Kopfpramienmodellen!

(rk/yg) Die Zeiten werden in
vielen Regionen harter und die
wirtschaftliche Lage sieht in ei-
nigen Ergotherapie-Praxen nicht
rosig aus. Ein Weg aus diesem Tal
scheint in jingster Vergangenheit
zunehmend attraktiver zu werden:
Es wird nicht mehr mit der Qualitat
der Praxis und einer guten Thera-
pieleistung Uberzeugt, um so Pa-
tienten zu gewinnen, sondern der
Weg geht uber das Portemonnaie
des ,Zuweisers”. Was in anderen
Teilen des Gesundheitswesens
wohl schon langer ein Phanomen
ist, greift nun auch bei einigen
Heilmittelerbringern um sich.

Im Grunde genommen geht es
darum, jemanden daflr zu bezah-
len, dass er Patienten zur Praxis
bringt. Dass dies nicht in Ordnung
ist, bedarf hier keiner naheren
Erldauterung — Patienten haben
freie Therapeutenwahl, die nicht
angetastet werden darf. Abgese-
hen davon kdnnen Verstd3e gegen
die berufliche Ethik (auf Seiten
der Arzte in § 31 der Berufsord-
nung ausdrucklich verboten) oder
gar Straftaten vorliegen sowie
Probleme mit dem Finanzamt
entstehen. Nicht umsonst wurden
bei den Kassenarztlichen Verei-
nigungen und den gesetzlichen
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Krankenkassen die sog. Stellen zur
Bekampfung von Fehlverhaltenim
Gesundheitswesen eingerichtet.

Oftist es aber gar nicht so einfach,
eine ,Kopfpramie” zu erkennen,
denn im Bemlhen, gleichzeitig
moglichst lukrative und einiger-
mafen legale Wege zu gehen,
werden immer subtilere Vergl-
tungsmodelle erdacht. Von Fall zu
Fall kleiden diese sich auch in ein
gegenseitiges Geben und Nehmen.
Fragen Sieimmer ,quibono?” —wer
profitiert davon? Ist es der Patient,
lhre eigene Praxis, oder auch ein
anderer...?

Folgende Honorierungsmaéglich-

keiten sind derzeit bekannt:

= Das Schwarzgeld (Verordnung
gegen Bargeld) ist definitiv ille-
gal.

= Therapeutische PraxenschlieSen
mit Arzten Beratervertrage ab, fir
diediese ein bestimmtes Honorar
erhalten. Ahnlich gelagert sind
die Falle, bei denen der Arzt fir
einen Vortrag oder eine Studie
eine Bezahlung erhalt. Hier liegt
scheinbar eine Gegenleistung
vor, doch der eigentliche Zweck
ist haufig ein anderer.

= Therapeuten mieten in Arzt-
praxen Raume an — die Miete

ist deutlich Uberh6ht. Dies
geschieht ,selbstverstandlich”
zum Wobhle der Patienten, die
dann vor Ort in der Arztpraxis
therapiert werden kdénnen.
Achtung, diesem Modell stehen
die Zulassungsvoraussetzungen
entgegen! Informieren Sie sich
bitte grundlich, bevor Sie diese
Artder Zusammenarbeit wahlen,
und wenn, selbstverstandlich
nur zu einem angemessenen
Mietpreis.

= Beteiligungsmodelle an Gesell-
schaften: Entweder als stille Be-
teiligung, bei dem eingezahltes
Kapital Gberdurchschnittlich
gut verzinst wird, oder als Arzt-
Gesellschafter bei grof3en Thera-
pie-oder Reha-Zentren. Hier wird
schon beider Griindung aktiv auf
die Arzte zugegangen und eine
Beteiligung angeboten — eine
Gefahr vor allem fir die bereits
bestehenden Praxen...

= Gegenseitige Empfehlungen, die
evtl. Uber Vermogensberater
laufen. Hier wird der Praxis ver-
sprochen, dass z.B. Praventions-
kurse der Praxis bei den Kunden
beworben werden, wenn die
Praxis gleichzeitig ,ein gutes
Wort” fur die Krankenkasse
einlegt.

Der DVE warnt dringend davor,
derartige Kooperationen einzu-
gehen. Sollten Sie ein dubioses
»Modell” angeboten bekommen,
kénnen Sie sich gerne an den
DVE wenden; auch eine Beratung
durch den Rechtsanwalt oder
Steuerberater vor Ort ist in diesen
Fallenangebracht. DenkenSieauch
daran, dass die Heilmittelerbringer-
Branche nur Uber ein begrenztes
wirtschaftliches Potenzial verfugt:
Die Gewinne reichen nicht aus,
einen vermeintlichen Partner dau-
erhaft zufrieden zu stellen ... und
im Falle des Bekanntwerdens hat
ein ganzer Berufsstand erhebliche
Erklarungsnot, ohne uber die rie-
sige PR-Maschinerie zu verfugen,
wiesie in ahnlichen Fallen anderen
im Gesundheitswesen zur Seite
steht. Es ware aufSerst bedauer-
lich, wenn auch die Ergotherapie
in diesem Zusammenhang in die
Diskussion kame.

Die Autoren 3/2010

al Arnd Longrée, DVE-Vorsitzender
rk Reimund Klier, Vorstandsmitglied
sg Sabine George, Vorstandsmitglied
yg Yvonne Gormar,

Referat Praxenangelegenheiten

Weitere Autoren entnehmen Sie bitte
ggf. den einzelnen Beitragen.




Energiemanagement
und Ergotherapie

(sg) Das Energiemanagement
(auch als Fatigue Management
bekannt) wird in Deutschland im-
mer mehr nachgefragt und ist ein
sehr interessanter Therapieansatz
fur Menschen mit chronischen
Erkrankungen.

Unter www.informedhealthonline.
org kénnen Sie eine kurze Dar-
stellung des IQWIG (Institut fur
Qualitat und Wirtschaftlichkeit im
Gesundheitswesen) zum Energie-
management flr Menschen mit
Autoimmunerkrankungen herun-
terladen. Die Einfiihrung stellt die
Moglichkeiten und Vorgehensweise
ergotherapeutischer Energiema-
nagementprogramme vor und ist
besonders gut zur Information fur
Klienten geeignet.

Falls Sie Fragen zum Energiema-
nagement haben, kénnen Sie sehr
gerne auch den DVE-Experten
Heiko Lorenzen kontaktieren:
h.lorenzen@doepfer-schulen.de.

Grundkurs Evidenz-

basierte Praxis —
glinstiger fiir DVE-Mitglieder

(sg)Am2.und 3. Julisowieam 8.
Oktober bietet der DVE Uiber das
ZENITH Fortbildungszentrum der
Kliniken Schmieder erstmals ei-
nen Grundkurs , Evidenzbasierte
Praxis” fur Ergotherapeutinnen
und Physiotherapeutinnen an.
Fir DVE-Mitglieder gibt es ein
Kontingent zum reduzierten
Mitglieder-Preis (15% des Preises
werden mit der Teilnahmebesta-
tigung zurlickerstattet). Sofern
Sie sich anmelden, geben Sie
daher bitte unbedingt an, dass
Sie DVE-Mitglied sind.

Worum geht es? Im Kurs lernen
Sie die Grundlagen der evidenz-
basierten Praxis (EBP): Die funf
Schritte der EBP, die Suche nach
den passenden Studien und Leit-
linien flr lhre praktische Arbeit
in Datenbanken und wie Sie die
gefundenen Arbeiten kritisch
beurteilen kénnen.

Nahere Infos und (Vor-)An-
meldung unter http://www.
kliniken-schmieder.de = Unser
Profil = ZENITH - Kursthemen
- Neue Verfahren

Neue Assessment-
Infos online

(sg) Ab sofort kénnen DVE-Mit-
glieder auf unserer Homepage
folgende neue Assessment-Infos
herunterladen:

Arbeitstherapie/Berufliche Reha-

bilitation:

® DA (Instrumentarium zur Dia-
gnostik von Arbeitsfahigkeiten)

= WEIS (Work Environment Impact
Scale)

Geriatrie, Neurologie und/oder

Orthopéadie/Traumatologie/Rheu-

matologie:

= FFbH (Funktionsfragebogen
Hannover)

= MMST (Mini Mental Status Test)

Padiatrie:

= CAPE (Childrens Assessment of
Participation and Enjoyment)
sowie das dazugehorige PAC (Pre-
ferences for Activities of Children)
(diese Info war bereits in der Et
Reha 11/2009 abgedruckt und
steht nun zum Download bereit)

= COSA (Child Occupational Self
Assessment — ,WeilSt du eigent-
lich, was mir wichtig ist?)

= HDT (Hand-Dominanz-Test)

® OT-PAL (Occupational Therapy
Psychosocial Assessment of Lear-
ning) (diese Info war bereitsin der
EtReha 12/2009 abgedrucktund
steht nun zum Download bereit)

® PET (Psycholinguistischer Ent-
wicklungs-Test)

Nahere Infos zu den einzelnen Ver-
fahren haben Sie bereits Uiber den
Newsletter erhalten oder konnen
diese (falls Sie den Newsletter noch
nichtabonnierthaben) unter www.
dve.info = Aktuelles nachlesen.
Downloaden koénnen Sie die
Assessment-Infos unter www.dve.
info =+ Fachthemen = Assessment-
Instrumente.

Experten gesucht!
Innere Medizin, Onkologie und Palliativversorgung

Liebe Kolleginnen und Kollegen,

in DVEaktuell 09/2009 und im
PraxenSpezial 10/2009 hatten wir
einen Aufruf nach freiwilligen , Mit-
streiterinnen” fir die 0.g. Fachbe-
reiche gestartet. Erfreulicherweise
haben wir fur die Palliativversorgung
und fir die Onkologie je eine(n)
Expertin gefunden, die andere
DVE-Mitglieder bei Bedarf zu ihren
Arbeitsfeldern beraten und den DVE
und unsere ergotherapeutischen
Interessen kompetent vertreten
kénnen. Allerdings machen solche
Tatigkeiten im Team mehr Spal3,
Aufgaben kénnen so je nach Vor-
lieben des Einzelnen auf mehrere
Schultern verteilt werden. Fur die
Innere Medizin haben wir bisher
leider noch gar keine(n) feste(n)
Ansprechpartnerin.

Daher bitten wir Sie: Geben Sie sich
einen Ruck und melden sich bei
uns, auch wenn Sie noch gar nicht
sicher sind, ob eine oder mehrere
der entsprechenden Aufgaben tat-
sachlich fir Sie in Frage kommen.
Im personlichen Gesprach lasst
sich vieles leichter klaren (z.B. der
+Arbeitsumfang”, der eigentlich nur
sehrkleinistund jederzeitvon Ihnen
selbst festgelegt und gesteuert
werden kann). Wir wiinschen uns
wirklich dringend fachliche Unter-
stiitzung in diesen drei wichtigen
Arbeitsfeldern!

Hier nochmals das Profil der ,of-
fenen Stellen”:

Was wir uns wiinschen

= Einbringen lhrer Ideen zur
fachlich-inhaltlichen Weiter-
entwicklung des Fachbereichs
(Innere Medizin/Onkologie/Pallia-
tivversorgung)im DVE (z.B. durch
Mailkontakte/Telefonate und ggf.

Treffen mit dem DVE-Vorstand,
mit weiteren Freiwilligen aus
Ihrem Fachbereich und mit den
DVE-Fachausschiissen)

= Beratung von DVE-Mitgliedern
per E-Mail oder telefonisch zu
fachlich-inhaltlichen Fragen

= Bei Interesse Mitwirkung an der
Leitlinienarbeit in den jeweiligen
Arbeitsfeldern

= Beilnteresse ggf. auch Vertretung
des DVE nach aufSen auf Veran-
staltungen oder bei Befragungen
zum jeweiligen Fachbereich.

Was wir bieten

= Auslagen-und Reisekostenerstat-
tung (nach Richtlinien des DVE)

= Vernetzung mit anderen enga-
gierten Ergotherapeutinnen und
Ergotherapeuten

= Mdglichkeit zur aktiven Vertre-
tung und Weiterentwicklung
Ihres Fachbereichs

= Mdglichkeit, den DVE mitzuge-
stalten

= Moglichkeitzur personlichen Wei-
terentwicklung durch Ubernahme
interessanter Aufgaben aufSerhalb
Ihrer ,normalen” Arbeit

= Unterstltzung durch die Haupt-
und Ehrenamtlichen im DVE

= AufWunsch jederzeitauch gerne
ein Zeugnis Gber lhre ehrenamt-
liche Tatigkeit.

Wenn Sie Interesse haben (oder
sich noch nicht sicher sind, ob eine
Mitwirkung fur Sie in Frage kame),
melden Sie sich sehr gerne bei
Sabine George, Vorstandsmitglied
fur Standards und Qualitat — per
E-Mail unter info@dve.info oder
telefonischunter07248/9181-0.

Wir freuen uns auf Sie!

Hinweis zur Stimmiibertragung

Ist ein Verbandsmitglied zum Zeitpunkt der Mitgliederversammlung verhindert und mdéchte trotzdem
von seinem Stimmrecht Gebrauch machen, so besteht die Méglichkeit der ,Stimmubertragung” an ein

anderes Verbandsmitglied.

Hierbei ist Folgendes zu beachten:

1.Jedes Mitglied kann nur fiir ein anderes Mitglied das Stimmrecht austiben.

2.Vom abwesenden Verbandsmitglied muss die DVEcard (bzw. eine Kopie) vorgelegt werden.

3. Es muss eine formlose Bescheinigung, z.B. folgenden Inhalts, vorgelegt werden:
.Hiermit beauftrage ich Frau/Herrn ... bei der Mitgliederversammlung am ... in ... fir mich das Stimm-
recht auszuiiben. Ort, Datum, Unterschrift”

Ohne DVEcard und Vollmacht ist eine Stimmiibertragung nicht méglich.
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Einladung zur Mitgliederversammlung des DVE

Samstag, 29. Mai 2010 um 16.00 Uhr im Congress Center in der Messe Erfurt

Liebe Kolleginnen und Kollegen,

hiermit lade ich Sie im Namen des DVE-Vorstands ganz herzlich und
fristgerecht zur diesjahrigen Mitgliederversammlung im Rahmen des
Ergotherapie-Kongresses vom 28. — 30. Mai 2010 in die Messe Erfurt —
Congress Center ein.

In diesem Jahr finden turnusgemaf’ Vorstandswahlen statt, das Amt der
Vorsitzenden/des Vorsitzenden sowie das Vorstandsamt Standards und
Qualitat stehen zur Wahl. Sie sind herzlich eingeladen, sich auch mit lhrer
Stimme daran zu beteiligen. Wie bereits in der Wahlankindigung mit-
geteilt, endete die Bewerbungsfrist flr die Vorstandsamter am 06. Marz
2010, alle wesentlichen Informationen hierzu finden Sie in DVEaktuell
11/2009. Die Veroffentlichungen der Bewerbungen finden Sie dann im
kommenden DVEaktuell 4/2010.

Neben den formalen Themen einer Mitgliederversammlung, die ver-
bandsintern eine hohe Bedeutung haben, ist natirlich auch der Bericht
zu berufspolitischen Themen ein zentraler Bestandteil. Dariiber hinaus

Tagesordnung
1. Erganzungen der Tagesordnung
2. Fragen zum Geschaftsbericht des Vorstands, der Geschaftsstelle
und Referate
3. Fragen zu den Geschaftsberichten der Landesgruppen, Fachaus-
schisse und Delegierten
4. Kassen- und Vermdgensbericht 2009/ Haushaltsabrechnung
5. Bericht der Kassenpruferinnen
6. Entlastung des amtierenden Vorstandes
7. Bestatigung/Wahl der Kassenpriifer und Kassenpriiferinnen
8. Haushaltsplan 2010
9. Bestatigung der Berufung der WFOT- und COTEC-Delegierten
10. Antrage an die Mitgliederversammlung
1. Anderung der Beitragsordnung
2. Evtl. weitere Antrage
11. Vorstellung der Kandidatinnen/Kandidaten und Wahl der
Vorstandsmitglieder
- Vorsitzende/-r
- Vorstandsmitglied fiir Standards und Qualitat
12. Gesundheitspolitische Aktivitaten des DVE
13. Verschiedenes
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finden sich im Rahmen des Kongresses viele weitere Mdglichkeiten, sich
Uber die Aktivitaten des DVE ein gutes Bild zu verschaffen.

Gerade auf dem Kongress besteht die Mdglichkeit, Standpunkte aus-
zutauschen und zu diskutieren. Der Vorstand steht lhnen, gemeinsam
mit den Funktionstragern und den Mitarbeitern des DVE, hierfir gerne
zur Verfligung.

Wir freuen uns, wenn Sie zahlreich die Gelegenheit nutzen, sichim Rahmen
der Mitgliederversammlung aktivin das Verbandsgeschehen einzubringen.
Nur so ist der Vorstand in der Lage, lhre Interessen aufzunehmen und
zu vertreten und Sie haben die Mdglichkeit, sich ein Bild der von lhnen
gewahlten Vertreterinnen und Vertreter sowie der Mitarbeiterinnen und
Mitarbeiter des DVE zu machen.

Ich freue mich auf Sie in Erfurt!

Arnd Longrée, Vorsitzender

Antrag an die Mitgliederversammlung

Vorstand und Delegiertenversammlung beantragen, die bisherige Bei-
tragsermafSigung fir Studierende

BeitragsermaRigung fir Vollzeit-Studierende (aktuelle Fassung)

Fir Vollzeit-Studierende eines Bachelor- oder Diplom-Studiengangs flr
Ergotherapie und fur Vollzeit-Studierende eines Masterstudienganges im
Gesundheitsbereich an einer Universitat oder Fachhochschule gilt ein er-
maRigter Beitrag. Ein entsprechender Nachweis ist dem Antrag beizufligen.

durch folgende zu ersetzen:

Beitragsermdfigung fiir Studierende (vorgeschlagene Fassung)
Fiir Studierende eines Vollzeit-Studienganges an einer Universitdt oder
Fachhochschule gilt unabhdingig vom Studienabschluss (Diplom, Bachelor,
Master) und der Fachrichtung des Studienganges ein ermdfSigter Beitrag.
Ein entsprechender Nachweis ist dem Antrag beizuftigen.

Begriindung
Unabhangig von der Fachrichtung sowie dem Studienabschluss ist es

sinnvoll, Kolleginnen und Kollegen, die ein Studium aufnehmen, die
Mitgliedschaft im DVE zu erleichtern, da sowohl der DVE als auch die
Ergotherapie von dem Wissenszuwachs nur profitieren kénnen. Durch die
Veranderung der Formulierung wird diesem Umstand Rechnung getragen.



Liebe Kolleginnen und Kollegen,

hiermit lege ich im Namen des Vorstands und des Geschaftsfihrers
sowie der Referentinnen und Referenten den Geschaftsbericht 2009 vor.

Zunachst bedanke ich mich bei all denen, die die Leistungen des DVE
an vielen Stellen unterstitzen oder sogar erst moglich machen: den
wirklich zahlreichen ehrenamtlichen Kolleginnen und Kollegen in
Fachausschlssen, Landesgruppen und den vielen weiteren Gremien
im DVE. Es macht den DVE so einzigartig, auf das Wissen und die
Fahigkeiten so vieler Menschen zurlickgreifen zu kénnen, denen es
wichtig ist, unseren Beruf, unseren Berufsverband, aber auch sich
selbst immer wieder ein gutes Stlck weiter nach vorn zu bringen.

Neben diesem Geschaftsbericht sind auch die Berichte der Gremien

Zeugnis fir diese Leistungen, ebenso nachzulesen in dieser Ausgabe
von DVEaktuell.

Aber auch ohne die hauptamtlichen Referentinnen und Referenten
sowie die weiteren Mitarbeiterinnen und Mitarbeiter der Geschaftsstelle
ware der DVE nicht das, was ihn ausmacht, und so gilt auch ihnen
mein ausdricklicher Dank fur ihr Engagement fur die Ergotherapie
und den DVE.

Mit einem besonderen Dank wende ich mich an meine Vorstands-
kolleginnen Sabine George und Silke Reinhartz, meinen Vorstands-
kollegen Reimund Klier sowie an unseren Geschaftsfiihrer Wolfgang
Schrankler und denke dabei an ihr grofles Engagement. In einem
so Uberschaubaren Team ist es mehr als notwendig, vertrauensvoll
zusammenzuarbeiten.

Geschaftsbericht des Vorstands und

A. Bericht zu den Schwerpunkten der Verbandsarbeit 2009

1. Berufspolitik allgemein

GKV-Spitzenverband und Gesundheitsfonds:
Nutzung der Chancen fiir die Ergotherapie
Der DVE steht u.a. Uber die Bundesarbeitsge-
meinschaft der Heilmittelverbande (BHV) in
Kontakt mitdem GKV-Spitzenverband. Schwie-
rig ist nach wie vor, die Vorstellungen der BHV
sowie des GKV-Spitzenverbands miteinanderin
Einklang zu bringen, welche Aufgaben letzterer
wahrzunehmen hat. Hierdurch kommt es nach
wievor zu Verzégerungen in der Uberarbeitung
der Rahmenempfehlungen nach § 125 SGB V,
die uns auch 2010 weiter beschaftigen.

Die Chancen, die der DVE in der Einflihrung des
Gesundheitsfonds gesehen hat, bezogen sich
u.a. auf eine zligige Angleichung der Ost- und
West-Preise fiir die ambulanten ergotherapeu-
tischen Leistungen, da seit dem 01.01.2009
allen Krankenkassen die gleiche Einnahmebasis
zur Verflgung steht. Auf diesem Weg sind wir
sicherlich schon ein Stlick vorangekommen,
aber leider noch nicht am Ziel (siehe Seite 11).

Uber diese Bereiche hinaus gab es 2009 weitere
bemerkenswerte Aktionen des DVE. So wurde
die gerade im Bereich der Altenpflegeeinrich-
tungen relevante Einflihrung von zusatzlichen
Betreuungskraften fiir Menschen mit Demenz
kritisch begleitet. Hier sehen wir die Gefahr,
dass diese mittelfristig ergotherapeutisches
Fachpersonal verdrangen — ein weiterhin bri-
santes Thema.

Auch das im Herbst 2009 veroffentlichte Gut-
achten des Sachverstandigenrates zur Entwick-
lungim Gesundheitswesen (Titel: ,Koordination
und Integration — Gesundheitsversorgung in
einer Gesellschaft des langeren Lebens”) wurde
vom DVE entsprechend kommentiert, denn es

bietet wiederum wertvolle Ansatzpunkte fiir die

Arbeit des DVE, so etwa unter den Uberschriften

= Defizite in der Koordinierung der Gesund-
heitsversorgung”

= Versorgung alterer, mehrfach erkrankter
Menschen”

= Spezielle Versorgungsanforderungen bei
Kindern und Jugendlichen”.

2. Ergotherapeutische Angebote

2.1 Pravention/Gesundheitsférderung

Ziel des DVE ist weiterhin, die Ergotherapie als
feste GrofSe auch in der Primarpravention und
Gesundheitsférderung zu verankern. Hierzu
dienen sowohl die laufenden Aktivitdten des
Ausschuss Pravention und Gesundheitsforde-
rung (APG), der gerade im Bereich der indivi-
duellen Beratung unserer Mitglieder eine grofRe
Rolle spielt. Darliber hinaus wurden mehrere
Merkblatter erstellt, die zahlreiche wichtige
Informationen beinhalten sowie ein hervorra-
gender Bereich auf der DVE-Homepage (www.
dve.info = Fachthemen) installiert.

Seit Ende 2009 arbeitet eine Projektgruppe des
DVE an dem Projekt ,65+" mitdem vorlaufigen
Arbeitstitel ,Frei/bereit fir neue Aufgaben/
Ziele/Vorhaben — Leben ohne Berufstatigkeit”,
Entwicklung eines primarpraventiven Konzeptes
fur Menschen, die nicht mehr im Berufsleben
stehen, sondern im Rentenalter sind.

Generell ist anzumerken, dass der Weiterent-
wicklung dieses zukunftstrachtigen Arbeits-
feldes eine groRe Zuriickhaltung von schon
in diesem Bereich aktiven Kolleginnen und
Kollegen im Wege steht. Immer wieder ist von
viel versprechenden Ansatzen die Rede, die
bedauerlicherweise jedoch kaum der Allge-

meinheit vorgestellt werden. Hierdurch wird
leider viel innovative Energie verschwendet,
die der Ergotherapie zugute kommen kénnte.
Das Anfang 2009 doch noch einmal zur Dis-
kussion gestellte Praventionsgesetz scheiterte
letztendlich an den zu unterschiedlichen
Vorstellungen der GrofSen Koalition, unter der
christlich-liberalen Koalition ist ein entspre-
chendes Gesetzsicherlich nichtzu erwarten. Als
Mitglied der Bundesvereinigung Pravention und
Gesundheitsférderung war der DVE jedoch an
der Erstellung des Papiers ,, Potential Gesundheit
—Empfehlungen der Bundesvereinigung Praven-
tion und Gesundheitsférderung e.V. (BVPG) zur
Weiterentwicklung von Gesundheitsforderung
und Praventioninder 17. Legislaturperiode” be-
teiligt. Dieses Papier soll die derzeitige Koalition
auf die Notwendigkeit einer Systematisierung
der Aktivitaten hinweisen.

Konkret wird am 12./13. November 2010 in
Innsbruck die Vier-Ldnder-Tagung zur Ergothe-
rapie in Gesundheitsférderung und Pravention
stattfinden. Hier prasentieren die am DACHS-
Projekt beteiligten Lander ihre Innovationen
unter dem Motto ,Von der DACHS-Idee zu
handlungsorientierten Ansatzen in gesundheits-
fordernder und praventiver ergotherapeutischer
Praxis und Forschung”.

2.2 Berufliche Wiedereingliederung

Auch 2009 wurden die im Vorjahr begonnenen
Gesprache mit den Gesetzlichen Unfallversi-
cherungstragern (DGUV) fortgesetzt und in
Verhandlungen ein Vertrag fur die ambulante
Ergotherapie erarbeitet. In diesem Vertragswerk
werden die Mdglichkeiten der Ergotherapie in
der beruflichen Wiedereingliederung detailliert
beschrieben. Auch sollen dort zum einen dies-
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Die gesundheitspolitischen Eckpunkte 2009 waren sicherlich zu
Beginn des Jahres die Einfihrung des Gesundheitsfonds und Ende
des Jahres der Wachwechsel von Ulla Schmidt zu Philipp Rosler im
Bundesministerium flir Gesundheit. Gerade auf dem Weg zur Bun-
destagswahl hat der DVE zahlreiche Hilfestellungen im Dschungel der
Wahlprogramme gegeben, um in Bezug auf die Gesundheitspolitik
eine Orientierung zu bieten. Welche Richtung die Gesundheitspolitik
aber nun nehmen wird, soll in einer Regierungskommission geklart
werden, die friihestens im Herbst 2010 ihre Ergebnisse vorlegt. Der
DVE wird alles daransetzen, auf dem Weg dorthin die Bedeutung der
Ergotherapiein einer Gesellschaft deslangeren Lebens hervorzuheben.

Der nachfolgende Geschaftsberichtist wie immer ein Blick zurlick nach
2009, um die Aktivitaten des DVE Revue passieren zu lassen. Der Auf-

bau folgt den Schwerpunkten der Verbandsarbeit fiir das vergangene
Jahr. Der Bericht ist aber auch immer ein Blick nach vorn, denn die
zeitlichen Grenzen unserer Aktivitaten sind oft flieSend und lassen sich
nicht an Stichtagen festmachen. Wie immer ist der Geschaftsbericht
auch die inhaltliche Grundlage flr die Mitgliederversammlung am
Samstag, 29. Mai 2010 in Erfurt, zu der ich Sie auch an dieser Stelle
recht herzlich einlade.

Ich hoffe, dass wir Ihnen als Vorstand, Geschaftsfiihrung, Referentinnen
und Referenten einen nachvollziehbaren Riickblick auf 2009 sowie einen
Ausblick auf die aktuellen Aktivitaten in 2010 geben kénnen.

Wir werden auch dieses Jahr nicht nachlassen und die Ergotherapie
sowie den DVE in Ihrem Namen nach auf3en vertreten.

bezligliche Rahmenbedingungen festgelegt
werden, andererseits soll die Ergotherapie in
diesem zukunftstrachtigen und ausbaufahigen
Arbeitsfeld bei den Kostentragern sowie den
zuweisenden Arztinnen und Arzten bekannter
gemacht werden. Flr das Jahr 2010 rechnen
wir mit einem Abschluss der insgesamt lang-
wierigen und komplexen Verhandlungen und
gehen damit einen entscheidenden Schritt in
Richtung Etablierung in der ambulanten beruf-
lichen Rehabilitation.

Auch die Rolle der Ergotherapie im Bereich
Unterstltzte Beschaftigung und Jobcoaching
wurde 2009 weiter vorangebracht: Betriebliche
Arbeitstrainingsmal3nahmen gewinnen zuneh-
mend an Bedeutung und werden fiir Ergothera-
peutinnen und Ergotherapeuten zukUnftig ein
weiteres spannendes Betatigungsfeld sein. Nach
Vortragen z.B. auf dem Kongress in KéIn und
verschiedenen Ver6ffentlichungen sind auch
in diesem Jahr gemeinsam mit dem Fachkreis
Arbeit und Rehabilitation weitere MaBnahmen
wie etwa Ver6ffentlichungen und Fortbildungen
geplant. Erklartes Ziel ist es weiterhin, das Job-
coaching, die Unterstutzte Beschaftigung und
die Méglichkeiten der beruflichen Rehabilitation
unter den Kolleginnen und Kollegen bekann-
ter zu machen. Das Forum fur Selbststandige
und der Fachkreis Arbeit und Rehabilitation
werden die berufliche (Wieder-)Eingliederung
daher zum zentralen Thema der gemeinsamen
Herbsttagung im November 2010 machen und
planen dazu ein spannendes und abwechslungs-
reiches Programm.
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Mit herzlichen Grii3en

Arnd Longrée, Vorsitzender

der Geschaftsstelle fuir das Jahr 2009

2.3 Ambulante/mobile Rehabilitation

Die Projektgruppe ambulante Reha konnte
zum Ende 2009 die Leistungsbeschreibung fiir
die ambulante muskuloskeletale Rehabilitation
nach weiterer Uberarbeitung abschlieRen. Sie
wirdim Friihjahr2010 erscheinen. Die Leistungs-
beschreibungen flr die neurologische und
onkologische Rehabilitation waren nochmals
zu Uberarbeiten und werden nun im Laufe des
Jahresveroffentlicht. Ein Entwurf der Leistungs-
beschreibung fur die ambulante geriatrische
Rehabilitation wurde dem Fachkreis Geriatrie
zur Stellungnahme vorgelegt und dessen
Anmerkungen wurden eingearbeitet. Ziel der
Leistungsbeschreibungen ist es, die Internati-
onale Klassifikation der Funktionsfahigkeit, Be-
hinderung und Gesundheit (ICF) in Verbindung
mit den Mdglichkeiten der Ergotherapie unter
den Ergotherapeutinnen und Ergotherapeuten,
aber auch bei den Kostentragern und Arzten
bekannt zu machen, da sie eine immer gréRere
Bedeutung im Gesundheitswesen einnimmt.

2.4 Stationare Versorgung

Durch die Einflihrung eines ,pauschalierten
Entgeltes” fur die psychiatrische Versorgung
soll ab 2010 ein grundlegender Wandel in
der dortigen Krankenhausfinanzierung ein-
geleitet werden, der auch die Arbeit in den
ergotherapeutischen Abteilungen nachhaltig
beeinflussen wird. Das neue Entgeltsystem
soll ab dem Jahr 2013 verbindlich sein und
in einer ersten Stufe sollen sog. OPS-Kodes
eingefuhrt werden. Mit diesen OPS-Kodes wird
dann auch die Ergotherapeutische Leistung
erfasst. Nachdem gegen Ende des Jahres die
Entwicklung langsam Konturen annahm, traf
sich eine Arbeitsgruppe aus Vertreterinnen

und Vertretern des Vorstands, des Fachkreises

Psychiatrie und des Forums fiir Angestellte, die

folgende Malinahmen einleitete:

= Eine DVE-Arbeitsgruppe im Fachkreis Psychi-
atrie arbeitet an einer Vorlage fur eine Leis-
tungserfassung, die auf der DVE-Homepage
zum Download bereitgestellt werden soll.

= Weitere Infos zur Psych-PV und zum OPS
2010 sowie interessante Links wurden auf
der DVE-Homepage (unter ,Angestellte/
Psychiatrie-Entgeltsystem”) eingestellt.

= Zudem wurde ein Forum im internen Bereich
der DVE-Homepage eingerichtet (unter ,,An-
gestellte/Forum fur Angestellte”), auf dem
sich Kolleginnen und Kollegen zu allen Fragen
rund um das neue Entgeltsystem austauschen
und informieren kénnen.

Aber auch im Jahr 2010 werden weitere
Informationen folgen. So wird es auf dem
DVE-Kongress 2010 in Erfurt eine gemeinsame
Informationsveranstaltung des FK Psychiatrie
und des Forums flir Angestellte zum Thema
geben, und auch die OPS-Einfuhrung wird
weiterhin konstruktiv begleitet.

Die AG MFA (Arbeitsgemeinschaft Medizinal-
fachberufe; www.agmfa.de) hat u.a. neue
Informationsmaterialien fir die Bundestarif-
kommission von ver.di erstellt, damit diese auf
dem neuesten Stand flir unsere Berufsgruppen
verhandeln kann. Auf einem gemeinsamen Tref-
fenvon ver.diund der AG MFA Ende September
wurden wichtige Weichen fur die aktuellen
Verhandlungen im 6ffentlichen Dienst gestellt.
Die gemeinsame Arbeit wird auch in 2010
fortgesetzt, so findet im Marz dieses Jahres ein
weiteres Treffen der AG MFA mit ver.di statt.



3. Bedeutung und Wirksamkeit/
Nutzen von Ergotherapie

3.1 Evidenzbasierte Praxis

Datenbank

2009 haben wir uns im Bereich Evidenzba-
sierte Praxis (EBP) vor allem auf die Entwick-
lung einer Datenbank konzentriert, die den
DVE-Mitgliedern ab Mitte 2010 kostenlos zur
Verfligung stehen wird. Daflir haben wir die
wichtigsten Studien zu Wirksamkeit, Nutzen
und Kosteneffektivitat von Ergotherapie kurz
auf Deutsch zusammengefasst und nach den
Kriterien der evidenzbasierten Praxis kritisch
bewertet. Anders als in den meisten relevanten
anderen Datenbankenkdnnen die Studienin der
DVE-Datenbank mit deutschen Suchbegriffen
gefunden werden. So wird es kinftig fir alle
deutschsprachigen Ergotherapeutinnen und
Ergotherapeuten sehr viel einfacher werden,
evidenzbasiert zu arbeiten. Sobald die Daten-
bank zur Verfligung steht, werden wir Sie Gber
DVEaktuellund unseren Newsletter informieren.
AulRerdem wird sie auf dem Kongress in Erfurt
am 29. Mai praktisch vorgestellt (Sitzung 13,
Vortrag ,,EBP — News fur die Praxis”). Daneben
haben wir an weiteren Projekten gearbeitet, die
wir im Folgenden kurz vorstellen.

Studienzusammenfassungen

Neben den Kurzzusammenfassungen wichtiger
Studien fir die Datenbank und neben denen,
die monatlich in der ,Infothek” der Et Reha
erscheinen, haben Kolleginnen und Kollegen
auch 2009 wieder ehrenamtlich ausfihrlichere
deutsche Zusammenfassungen wichtiger Stu-
dien fir Sie erstellt. Diese wurden in der Et
Reha und/oder auf unserer Homepage (www.
dve.info = Fachthemen — Evidenzbasierte
Praxis = Studien = Studien-Service-Bereich)
veroffentlicht.

Assessment-Infos

Wie im Geschaftsbericht 2008 angekindigt,
haben wirim Marz 2009 auf unserer Homepage
einen Assessment-Bereich er6ffnet (www.dve.
info = Fachthemen = Evidenzbasierte Praxis
- Assessment-Instrumente). Dort finden
Sie inzwischen etwa 80 DVE-Assessment-
Infos — Kurzinformationen zu interessanten
Fragebogen, Tests und anderen Befund- und
Evaluationsmethoden. In jedem Assessment-
Info wird ein Verfahren kurz beschrieben und
Sie erhalten Auskunft Uber die Bezugsquelle,
evtl. Schulungsbedarf und die psychometrischen
Eigenschaften. Erstellt wurden die Assessment-
Infos von der AG 2 ,Standards und Qualitat”
der DVE-Delegiertenversammlung und vonden
Fachausschissen. 2010 wollen wir die Seite
noch weiter ausbauen. Uber neue Assessment-
Infos informieren wir Sie dann wie gewohnt
in DVEaktuell und Uber unseren Newsletter.
Schauen Sie einfach mal rein!

EBP-Workshops

Anfang 2009 konnten wir den Kongress der
DGNKN (Deutsche Gesellschaft fir Neurotrau-
matologie und Klinische Neurorehabilitation)
in Dresden durch einen Workshop zur evi-
denzbasierten Praxis in der Ergotherapie aktiv
mitgestalten. Im April waren wir mit einem EBP-
Vortrag bei ergoaustria, dem 6sterreichischen
Verband, zu Gast, der seine Fachtagung 2009
ganzdem Thema , Evidenzbasierte Praxis in der
Ergotherapie” gewidmet hatte. Denn auch in
Osterreich haben die evidenzbasierte Praxis und
die Leitlinienarbeit in den vergangenen Jahren
stark an Bedeutung gewonnen. Nach mehreren
weiteren einfihrenden EBP-Vortragen des DVE
2009 bieten wir dieses Jahr nun erstmals einen
mehrtagigen EBP-Workshop flr Ergo- und
Physiotherapeuten an, in dem alle Kolleglnnen
Grundlagenkenntnisse der EBP erwerben
kénnen, um sich fit fir diesen Aspekt ihrer
praktischen Arbeitzu machen (02.-03.Juli2010
und 08. Oktober 2010. Fur DVE-Mitglieder gibt
es ein Kontingent an Platzen zum reduzierten
Preis (siehe Seite 4).

Forschung

Da gute Studien die wichtigste Grundlage fur
die evidenzbasierte Praxis sind, hat sich der DVE
2009 auchintensivmitdem Thema , Forschung”
auseinandergesetzt. So fand unter anderem
im September ein ,Strategietag Forschung”
gemeinsam mit Professorinnen und Professoren
sowie forschenden Kolleginnen und Kollegen
statt, um erste Weichen zu stellen. Wie die
konkrete Umsetzung der so entwickelten Ideen
fur diesen existentiellen Bereich aussehen kann,
wird sich 2010 klaren — sie hangt vor allem
davon ab, ob der DVE die dafur bendtigten
personellen Ressourcen schaffen kann.

3.2 Leitlinien
Mitarbeit bei externen Leitlinien
Hier war unser Ziel 2009, den Stand der Mit-
arbeit an externen (interdisziplindren bzw.
arztlichen) Leitlinien zu halten und nach Mdg-
lichkeit noch geringfligig auszubauen (vgl.
Geschaftsbericht 2009). Dies ist uns gelungen
— erfreulicherweise, denn Leitlinien werden
zunehmend verordnungsrelevant. Insgesamt
haben wir 2009 an der Erstellung und Aktuali-
sierungvon 27 Leitlinien aus allen Fachbereichen
mitgearbeitet. Folgende Leitlinien wurden
abgeschlossen:

1. S2k-Leitlinie Rehabilitation nach Majoram-
putation an der unteren Extremitat
(DGOOC; Deutsche Gesellschaft fiir Ortho-
padie und Orthopadische Chirurgie)

2. S3-Leitlinie DVO-Leitlinie Osteoporose 2009
(DVO; Dachverband Osteologie eV.)

3. S3-Leitlinie Nackenschmerzen
(DEGAM; Deutsche Gesellschaft fir Allge-
meinmedizin und Familienmedizin eV.)

4. Reha-Therapiestandards Chronischer R{-
ckenschmerz
(DRV; Deutsche Rentenversicherung)

5. S2k-Leitlinie Thermische Verletzungen im
Kindesalter (Verbrihung/Verbrennung)
(DGKCH; Deutsche Gesellschaft fir Kin-
derchirurgie)

6. S3-Leitlinie Unipolare Depression von
DGPPN, BAK (Bundesirztekammer) und
anderen

7. NVL (Nationale Versorgungsleitlinie) Uni-
polare Depression

8. Reha-Therapiestandards Alkoholabhangig-
keit — Pilotversion (DRV)

9. S3-Leitlinie Demenzen der DGPPN und
DGN (Deutsche Gesellschaft fir Psychiatrie,
Psychotherapie und Nervenheilkunde und
Deutsche Gesellschaft fir Neurologie)

10. Reha-Therapiestandards Diabetes mellitus
Typ 2 (DRV)

11. Reha-Therapiestandards Koronare Herz-
krankheit (DRV)

12. Reha-Therapiestandards Brustkrebs (DRV)

13. Reha-Therapiestandards Schlaganfall-Phase
D — Pilotversion (DRV)

Aktuell hat der DVE damit seit 2002 insgesamt
an 26 bereits abgeschlossenen Leitlinien mitge-
arbeitet; 16 weitere sind in Arbeit (Einzelheiten
unter www.dve.info = Fachthemen = Evidenz-
basierte Praxis = Leitlinien = Leitlinienarbeit
des DVE).

Leitlinien-Artikel

Damit alle Kolleglnnen ihr Know-how zu
Leitlinien auf den aktuellen Stand bringen und
Leitlinien auf diese Weise optimal im Berufsalltag
nutzen kénnen, haben wir in der Zeitschrift
fur Handtherapie 01/2009 und in der Et Reha
02/2010jeweils Leitlinien-Artikel veroffentlicht.

3.3 Offentlichkeitsarbeit

Pressearbeit des DVE

Auch 2009 haben wir die Pressearbeit fort-
gesetzt. Die Arbeit der Vorjahre macht sich
allmahlich bemerkbar, inzwischen werden wir
auch aktiv von einzelnen Medien hinsichtlich
von Beitragen angefragt. Grundsatzlich sind wir
auf einem guten Weg, besser wahrgenommen
zuwerden. Trotzdem —oder besser gerade des-
halb — missen und werden wir weiterhin den
Boden fur das Thema Ergotherapie bereiten, um
der Offentlichkeit zu vermitteln, was sich hinter
diesem Schlagwort grundsatzlich verbirgt.
Die Darstellungen in der Publikumspresse kén-
nen natirlich nicht immer so differenziert sein,
wie sich das einige Kolleginnen und Kollegen
vielleicht wiinschen. Aber es lassen sich nicht
alle Aspekte unserer Profession auf einmal
darstellen, vielmehr geht es darum, Schritt fur
Schrittein umfassendes und laienverstandliches
Bild von den Mdglichkeiten der Ergotherapie
zu vermitteln. Bei der Fachpressearbeit, also
z.B. der Arztezeitung, sind die Eintrittshiirden
nach wie vor hoher als bei anderen Medien.
Bedauerlicherweise gestaltet sich die Erstellung
von Texten extrem schwierig. Dringend beno-
tigte Experten sind nur schwer zu finden, viele
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trauen es sich leider nicht zu, lhr Fachthema zu
vertreten. Dabei ist es eigentlich ganz einfach:
Sie geben uns das Thema, wir erarbeiten einen
Fragenkatalog, Sie als Expertin/Experte ergan-
zen ggf. diesen Fragenkatalog und beantworten
ihn mindlich (Telefoninterview), wir machen
einen Text daraus, stimmen diesen mit hnen
ab, fertig!

Also: Werden Sie aktiv, nennen Sie uns lhr
Thema. Nur so konnen wir unser aller Ziel, die
Ergotherapie bekannter zu machen, erreichen.
Also, rufen Sie an, mailen Sie uns, wir freuen
uns auf Ihren Beitrag. Tel.: 072 48/91 81 -0
oder E-Mail: info@dve.info

Messen / Veranstaltungen

Der DVE prasentierte sich 2009 wieder auf
einigen Veranstaltungen. Neben den ,klas-
sischen” Messeteilnahmen wie z.B. auf der
LAltenpflege” oder der ,REHACare” gab eseine
Reihe kleinerer Veranstaltungen und (Arzte-)
Kongresse, beidenen der DVE den Verband und
unser Berufsbild prasentieren konnte. Grund-
satzlich haben wir die Messeteilnahme 2009
unter dem Aspekt , kdnnen wir unser Ziel, die
Ergotherapie bekannter zu machen, mit einer
Teilnahme an dieser Veranstaltung erreichen”
noch starker hinterfragt. So konnten wir einen
ersten Schritt fir eine neue Ausrichtung gehen,
indem wir verstarkt versucht haben, Fachbeitra-
ge im Programm zu platzieren. Vielfach ist dies
mit gutem Erfolg gelungen, so dass wir diese
Richtung kiinftig starker verfolgen wollen. Denn
so er0ffnen wir Moglichkeiten, die Ergotherapie
und den DVE auch als ernstzunehmenden und
fachkompetenten Partner kennen zu lernen.

Und — viele wissen schon, was jetzt kommt -
auch hier waren wir wieder bei einem bedeu-
tenden Thema: Die erfolgreiche Teilnahme an
allen Veranstaltungen ist in erster Linie dem
Engagement einzelner Verbandsmitglieder zu
verdanken. Ohne den unermidlichen Einsatz
dieser ehrenamtlich tatigen DVE-Mitglieder
ware NICHTS moglich. Daher an dieser Stelle
nochmals ein herzliches Dankeschén an die
Aktiven. Und ein Aufruf an alle: Machen Sie
mit, melden Sie sich bei uns!

Informationsmaterial des DVE

2009 gab es nur ein neues Faltblatt: , Hilfe zur
Selbsthilfe”, eine Information tber Selbststan-
digkeit in Alltag, Beruf und Freizeit, das insbe-
sondere Klienten einen hilfreichen Uberblick
verschafft. Die Herausgabe weiterer geplanter
Informationen hat sich leider verzogert, denn
auch bei der Erstellung neuer Broschiiren/Falt-
blatter bzw. der Uberarbeitung vorhandener
Materialien sind wir auf die ehrenamtliche Un-
terstlitzung der Verbandsmitglieder angewiesen

DVE-Schulbox

An Stelle der DVE-Schulmappen gibt es seit
Herbst 2009 die ,DVE-Schulbox”. Sie enthalt
Broschuren, Unterlagen und Informationen
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rund um die Ergotherapie und den DVE und
wird auf Anfrage allen Ergotherapie-Schulen in
Verbindung mit einem DVE-Schulvortrag bzw.
-besuch zur Verfigung gestellt.

4. Lebenslanges Lernen

4.1 DVE-Fortbildungskonzept

Das DVE-Fortbildungskonzept wurde in 2009
durch die Ubernahme der ehemaligen , Aha...
Seminare” erweitert. Das aktuelle Veranstal-
tungsprogramm dieser Seminare, nun unter der
Bezeichnung , Psychiatrie und Rehabilitation”,
finden Sie jetzt auch auf unserer Webseite.
An dieser Stelle danken wir der AWO Trialog,
die die Abwicklung dieses Seminarbereichs in
gewohnter Qualitat fur den DVE weiterfiihrt.

Das grofRe und vielfaltige Angebot an Fortbil-
dungen in Kooperation mit dem DVE sowie an
DVE-eigenen Fortbildungen konnte auch 2009
fortgesetzt werden. Dies spiegelt sich auch im
Fortbildungsbereich auf der DVE-Homepage
sowie in DVEaktuell wider.

Aktuell werden alle von uns angebotenen
Fortbildungen durch die gremiengestltzte
Fortbildungskommission (FobiKo) geprift.
Wir danken den Mitgliedern der FobiKo fur ihr
zusatzliches ehrenamtliches Engagement—hier
im Sinne eines guten Qualitatsmanagements!
Gemeinsam mit der FobiKo wurde aufSerdem
der Leitfaden zur Planung und Durchfiihrung
von DVE-Fortbildungen Uberarbeitet.

SI-Weiterbildungslehrgang/DVE

Auf der Grundlage des Abschlussberichts der
SI-Projektgruppe sowie der Riuckmeldungen
und Stellungnahmen der zustandigen SI-/DVE-
Gremien wurde vom DVE-Vorstand Ende Marz
2009 die Neugestaltung des Weiterbildungs-
lehrgangs Sensorische Integrationstherapie/
DVE auf den Weg gebracht. Der neu gestaltete
Lehrgang besteht aus einem Modul-und einem
Mentoring-System und schlief3t wie der bishe-
rige Lehrgang mit einem Zertifikat ab. Die Kurse
des neuen Lehrgangs werden seit Juli2009 von
den verschiedenen Sl-Kooperationspartnern
durchgefiihrt. Alle bereits fur die Kooperation
freigegebenen Kurse der bisherigen SI-Weiter-
bildung (Einfiihrungskurs, Grundkurs, Kurse
der Aufbaustufe) kénnen noch durchgefihrt
bzw. wie vorgesehen zu Ende gefiihrt werden.
Die endgultige Neuordnung der SI-Gremien
wie auch die Neuregelung der Sl-Lehrthera-
peutenqualifikation soll im Laufe des Jahres
2010 erfolgen. In puncto SI-Gremien ist der
Vorstand den Uberlegungen der SI-Projekt-
gruppe sowie den Empfehlungen der SI-Lehr-
therapeutenkonferenz und letztendlich auch
des SI-Beirats gefolgt, den bisherigen SI-Beirat
aufzuldsen und die zukUnftige Arbeit auf die
Sl-Lehrtherapeutenkonferenz zu (ibertragen.
Den Mitgliedern des Sl-Beirats — Karoline
Borchardt, Iris Knipschildt, Rega Schaefgen,

Dagmar Schuh und Helga-Maria Treml-Sieder
— sei auch auf diesem Wege noch einmal
ganz herzlich fur ihr langjahriges Engagement
gedankt. Die intensive Arbeit rund um die SI
war eine auBerordentliche Leistung, die es
ausdrucklich zu wirdigen gilt.

Ergotherapie-Kongress 2009

Im ersten Halbjahr war insbesondere die Arbeit
im Referat Offentlichkeitsarbeit von den Vorbe-
reitungen fur den Ergotherapie-Kongress 2009
in KoIn gepragt. Erstmals wurde der Kongress
auf drei Tage gestrafft. Dennoch wurden Uber
100 Vortrage und mehr als 60 Workshops an-
geboten. Besonders erfreulich war, dass Uber
20 Poster ausgestellt wurden. An drei Tagen
erlebten circa 1.200 Teilnehmer ein vielfaltiges
Kongressprogramm, die Teilnehmerbefragung
bescheinigte uns einen sehr guten Kongress,
zwei Drittel der Teilnehmer wollen 2010 wieder
dabeisein. Finanziell gesehen war der Kongress
leider kein Erfolg, erneut wurde er mit einem
deutlichen Defizit abgeschlossen, wie auch dem
Haushaltsabschluss zu entnehmen ist.

Ergotherapie-Kongresse 2010/2011

Zum Ende des Jahres 2009 tagte das Kon-
gresskomitee, um das Programm fir den
Kongress in Erfurt zusammenzustellen. Es ist
~grofRartig” geworden, bleibt zu hoffen, dass
die Kolleginnen und Kollegen dies auch so
sehen und zum Kongress nach Erfurt stromen!
Informationen zum Kongress finden Sie unter
www.kongress.dve.info.

Fir den Kongress 2011 ist zurzeit noch alles
offen. Unter Berucksichtigung der negativen
finanziellen Ergebnisse der letzten Jahre wird
nach dem Kongress in Erfurt ein Reslimee ge-
zogen und dann eine Entscheidung fur 2011
getroffen.

4.2 Ausbildung

Modellklausel fir die Ergotherapie-Ausbildung
Nicht zuletzt aufgrund jahrelanger beharrlicher
Lobby-Arbeit des DVE und der anderen Berufs-
verbande der Medizinalfachberufe bietet sich
mit der so genannten Modellklausel (wir be-
richteten darliber wiederholt in DVEaktuell) die
konkrete Chance, die Ergotherapie-Ausbildung
in Richtung einer primarqualifizierenden Ausbil-
dung an der Hochschule weiterzuentwickeln.
Mit der Verkiindung im Bundesgesetzblatt ist
die Modellklausel Anfang Oktober 2009 in
den Berufsgesetzen der Hebammen, Logopa-
den, Physiotherapeuten und Ergotherapeuten
verankert worden. Im Ergotherapeutengesetz
findet sich die Klausel in den neu eingefligten
Absatzen 5 bis 7 des § 4.

Ob es gelingen wird, die zeitlich befristete
Modellklausel (die Klausel tritt am 31.12.2017
wieder aufRer Kraft) mit Leben zu fillen und
Ergotherapie-Studiengange zu erproben, die
sowohl mit einem Hochschulgrad als auch der
Berufszulassung abschlieSen, hangt entschei-



dendvon den Bundeslandern ab, da diese die fir
die Umsetzung der Modellklausel erforderlichen
Rahmenbedingungen festlegen.

Die Stellungnahme des DVE zur Umsetzung der
Modellklausel finden Sie unter www.dve.info.

AG MTG-Tagung zu primdrqualifizierenden
Studiengdngen

Highlight der Aktivitaten der Arbeitsgemein-
schaft der Medizinalfachberufe in der The-
rapie und Geburtshilfe (AG MTG) — der DVE
ist seit Grindung der AG MTG im Jahr 1991
gemeinsam mit flnf weiteren Berufsverbanden
Mitglied der AG MTG — war im vergangenen
Jahr die gemeinsam mit dem Hochschulverbund
Gesundheitsfachberufe (HVG) eV. in Berlin
durchgefiihrte Tagung ,Primarqualifizierend
studieren in den Gesundheitsfachberufen —ein
Gewinn flir die Versorgungsqualitat”. Etwa
100 Vertreterinnen und Vertreter von Politik,
Verwaltung, Hochschulen, Berufsfachschulen,
Berufspraxis, Verbanden und Kostentragern
setzten sich im Rahmen einer Podiumsdiskus-
sion sowie verschiedenen Vortragen (u.a. von
Gunnar Gamborg, Prasident des Danischen
Ergotherapieverbandes) intensiv mit der Frage
auseinander, wie auch in Deutschland die
Ausbildung der Gesundheitsfachberufe fur
die neuen Aufgaben und Anforderungen im
Gesundheitswesen fit gemacht werden kann.
Einig waren sich die Teilnehmerinnen und
Teilnehmer darin, dass Therapeutinnen und
Therapeuten wissenschaftlich fundiert ausge-
bildet sein mussen. Erreicht werden soll dies
durch eine Anhebung der Berufsausbildung auf

Hochschulniveau. Dadurch sollen das Potenzial
und die Kompetenzen der Gesundheitsfachbe-
rufe fiir die Gesundheitsversorgung noch besser
genutzt werden.

Deutscher Qualifikationsrahmen (DQR) fiir
lebenslanges Lernen

Damit ab 2012 alle Qualifikationsbescheini-
gungen (auch ergotherapeutische Berufsur-
kunden) einen Verweis auf eine Niveaustufe
des Europaischen Qualifikationsrahmens (EQR)
erhalten kénnen, hat das Bundesministerium
fur Bildung und Forschung (BMBF) gemeinsam
mit der Kultusministerkonferenz (KMK) in 2009
eine Arbeitsgruppe zur Erprobung der Niveau-
zuordnung des DQR eingerichtet. Ziel war es,
die an den EQR angelehnten acht Niveaustufen
des DQR anhand exemplarischer Zuordnung
auch von Berufen aus dem Bereich Gesundheit
vorzunehmen.

In einer vom Bundesverband der Freien Berufe
(BFB) eingerichteten Begleitgruppe zur Zuord-
nungsgruppe fur den Bereich Gesundheit war
auch der DVE vertreten. Die Arbeitstreffen
zeigten, dass es moglich ist, die verschiedenen
Berufsgruppen im Bereich Gesundheit in den
acht Niveaustufen zu verankern. Es ist jedoch
noch offen, welchen Niveaustufen die Gesund-
heitsfachberufe, darunter auch die Ergothera-
pie, konkret zugeordnet werden. Hintergrund-
information und Aktuelles zum DQR erhalten
Sie unter www.deutscherqualifikationsrahmen.
de und im Rahmen eines Vortrags (Der DQR
und seine Auswirkungen auf die Ergotherapie)
auch auf dem Ergotherapie-Kongress in Erfurt.

B. Ergdnzender Bericht zu den laufenden Aufgaben 2009

1. Interessensvertretung,
AuBendarstellung

1.1 Sicherung der ergotherapeutischen
Versorgung

Kassenverhandlungen

Schon seit Jahren sind bei den Kassenverhand-
lungen die Auswirkungen der Gesundheitspo-
litik zu spuren, die eine Vereinbarung hoéherer
Preise erschweren. GrofStes Hindernis ist die
so genannte Grundlohnsummenbindung nach
§ 71 Abs. 3 SGB V. Die Grundlohnsumme
(GLS) stellt den maximalen Erhdhungsrahmen
(im Jahr 2009 waren dies 1,41%) dar, der fir
Preisverhandlungen ausgeschopft werden
kann. Der DVE kritisiert seit Jahren die Bindung
der Preisverhandlungen an diese Verande-
rungsrate, da sie den Verhandlungsspielraum
massiv einschrankt. Zusatzlich blockieren etliche
Krankenkassen, teilweise seit Jahren, dringend
erforderliche Preiserhdhungen. Mit diesem
geringen Verhandlungsspielraum sind auch
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die Ergebnisse 2009 nicht zufrieden stellend.
Preisabschliisse konnten dennoch in Berlin,
Nordrhein-Westfalen, Niedersachsen, Bremen,
Hamburg, dem Saarland, mit dem vdek, der
Landwirtschaftlichen Sozialversicherung (LKK)
und der BKK Ost ausgehandelt werden.

Aktuell wird mit den Primarkassen in Bayern,
Hessen, Schleswig-Holstein, der AOK, IKK-und
Knappschaft Ost sowie in Nordrhein-Westfalen,
Niedersachsen, dem Saarland und mit der
Landwirtschaftlichen Sozialversicherung (LKK)
flr 2010 verhandelt. Zudem sind seit dem
Jahreswechsel neue Verhandlungstermine mit
diversen Krankenkassen avisiert.

Doch nicht nur am Verhandlungstisch, auch
im Alltag setzen wir uns fiir unsere Mitglieder
ein: Individuelle Beratung, Informationen
durch Merkblatter und sonstige Veroffentli-
chungen sowie wertvolle Unterstiitzung bei
Abrechnungs- und sonstigen Problemen mit

Projekt Novellierung der Ergotherapeutischen

Ausbildungsverordnung — PG ErgAPrv

Die DVE-Arbeitsgruppe hat festgelegt, dass in

der neu gestalteten Ausbildungsverordnung

in der Ausbildung zu erwerbende, ergothera-

peutische Kompetenzen formuliert sind. Die

Projektgruppe hat sich aus folgenden Griinden

daflr entschieden, das Kompetenzmodell des

Deutschen Qualifikationsrahmens (DQR/www.

deutscherqualifikationsrahmen.de) fur die

Entwicklung der Ausbildungs- und Prifungs-

verordnung zu nutzen:

= Das Kompetenzmodell schliefSt alle Bildungs-
bereiche ein — so auch die Berufsfachschul-
und die Hochschulebene.

= Die diversen Niveaustufen des DQR sind fiir
die Entwicklung einer neuen ErgAPrV, beson-
ders vor dem Hintergrund der Modellklausel
sinnvoll.

= Es wird ein Beitrag flr eine einheitliche
Sprachregelung geleistet.

Im Hinblick auf die seit Oktober 2009 in § 4
Absatz 5 bis 7 des Gesetzes Uber den Beruf
der Ergotherapeutin und des Ergotherapeuten
(Ergotherapeutengesetz — ErgThG) verankerte
so genannte Modellklausel, die die Méglichkeit
des primar qualifizierenden Studiums eroffnet,
soll die Ausbildungsverordnung so gestaltet
sein, dass sie sowohl fir die Berufsfachschul-
ausbildung, als auch fir das grundstandige
Hochschulstudium anwendbar ist. Auf Grund
der Komplexitat des Themas wird die Projekt-
gruppe ihre Arbeit in 2010 fortsetzen.

Krankenkassen bilden einen wichtigen Schwer-
punkt der Tatigkeit von Geschaftsstelle und
Vorstand. Mit diversen Krankenkassen haben
direkte Gesprache zu Abrechnungsproblemen
stattgefunden.

Wirkung zeigt insgesamt die Mdglichkeit, bei
Scheitern der Verhandlung eine Schiedsperson
einzuschalten — dies kommt in den Verhand-
lungen mehr und mehr zum Tragen und der
DVE wird dadurch in seiner Verhandlungspo-
sition gestarkt.

Das Bundesministerium flr Gesundheit hat
fir 2010 als Verhandlungsspielraum eine GLS
von 1,54% vorgegeben. Im Vergleich zu den
vergangenen Jahren erdffnet sie zumindest eine
etwas bessere Perspektive und gibt hoffentlich
vor allem den Krankenkassen einen Impuls, die
sich im Jahr 2009 Preiserh6hungen verweigert
haben.
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Angleich der Ost- an die Westpreise

Hohe Prioritat hat weiterhin der Angleich der
Ost-andie Westpreise. Dieser wurde daher auch
als wichtiges Ziel in den Schwerpunkten der
DVE-Arbeit festgelegt. Wiederholt wurde der
Gesetzgeber aufgefordert hier einzuschreiten,
da vor allem die groRen Krankenkassen tragfa-
hige Ergebnisse abblocken und viel zu niedrige
Angebote vorlegen. Unterstlitzt wurden die
politischen Bestrebungen mit einer Petition
der Praxis Ossenberg-Engels aus Thuringen,
die vom Petitionsausschuss jedoch leider
abgelehnt wurde. Nicht beachtet wurde bei
dieser Entscheidung u.a. aber, dass die immer
noch bestehende Bindung an die so genannte
Grundlohnsumme einen Angleich — zumindest
kurzfristig — faktisch verhindert.

Trotz dieser schwierigen und unbefriedigenden
Ausgangslage konnteim Mai 2009 ein Rahmen-
vertrag samt neuer Preisvereinbarung mit der
Landwirtschaftlichen Sozialversicherung (LKK)
abgeschlossen werden. Hier konnte der DVE
fur die Hauptleistungspositionen den Ost-West-
Angleich durchsetzen, fiir die Ubrigen Positionen
wurde ein verbindlicher Stufenplan vereinbart.
Somit wurden erstmals im Heilmittelbereich
gleiche Preise in Ost und West ausgehandelt.

Gleiches gilt fur die neue Preisvereinbarung
mit dem BKK-System Ost: Hier konnte die
Bundesverhandlungskommission des DVE (BVK)
nach langwierigen Verhandlungen eine durch-
schnittliche Steigerung von 9% der bisherigen
Vergiitung erreichen und somit eine spirbare
Erhéhung durchsetzen. Zudem wurde eine
Absichtserklarung fir den weiteren Angleich
der Preise in den Folgejahren vereinbart.

RichtgrdfSen und Wirtschaftlichkeitspriifungen
Die Wirtschaftlichkeitspriifungen im Zusam-
menhang mit den Richtgréflen waren auch
2009 das beherrschende Thema im Bereich der
ergotherapeutischen Praxen. Teilweise flhrten
diese wie im Vorjahr in den KV-Bezirken Bayern
und Niedersachsen zu katastrophalen regio-
nalen Verordnungsriickgangen. In zahlreichen
Gesprachen und Kontakten mit den Kassenarzt-
lichen Vereinigungen (KV), Krankenkassen,
Vertretern der Arzteverbénde und der Gesund-
heitspolitik, hatte der DVE interveniert und
die Verantwortlichen dringend aufgefordert,
tragféhige Rahmenbedingungen zu schaffen,
damit die notwendige Heilmittelversorgung
sichergestellt wird. Eine zentrale Rolle spielt(e)
dabei auch die Beratung und Unterstlitzung
der Mitglieder und der jeweiligen Aktionskreise
vor Ort. Wie angespannt die Situation bei al-
len Beteiligten ist, zeigten die Auswirkungen
einer Richtgrofenvereinbarung in Baden-
Warttemberg: Der niedrigere Abschluss dieser
Vereinbarung fir 2009 flihrte wegen zunachst
fehlender Praxisbesonderheiten zu massiven
Verordnungsrlickgangen. Der DVE richtete sich
mit den weiteren Heilmittelverbanden in einem
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gemeinsamen Brief an das Sozialministerium,
fuhrte Gesprache bei der KV und forderte zum
Handeln auf worauf Praxisbesonderheiten
nachverhandelt wurden und sich die Situation
im Laufe des Jahres wieder etwas normalisierte.

Anders die Situation in Bayern. Als einziges
Bundesland gibt es in Bayern weder Richtgro-
Ben noch Praxisbesonderheiten. Dort bleibt
die Situation unverandert angespannt und
die Verordnungsruckgange sind nach wie vor
massiv. Die Auswirkungen werden anscheinend
billigend in Kauf genommen, die Kassen und
die Kassenarztliche Vereinigung sehen sich
nicht in der Lage, auf dem Verhandlungsweg
vernlinftige Rahmenbedingungen zu schaffen.
Auf lokaler Ebene starteten die Praxen viel-
faltige Aktivitaten: Sie bildeten gemeinsame
Biindnisse mit Arzten, Pddagogen, Logopéden
und Physiotherapeuten, Unterschriftenlisten
mit Protestnoten wurden ausgelegt und u.a.
dem bayerischen Gesundheitsminister Uber-
geben, die regionale Presse informiert, lokale
und Uberregionale Politiker sowie die Patien-
tenvertreter kontaktiert und auf die Situation
aufmerksam gemacht. Trotz massivem Druck,
vieler Gesprache seitens des DVE mit den Ver-
antwortlichen und verschiedenster Proteste ist
bisherkeine splrbare Besserungin Sicht, sodass
nur noch eine politische Losung die verfahrene
Situation verandern kann. Diese wird der DVE
zum wiederholten Male einfordern.

Auch in Niedersachsen bleibt die Lage ange-
spannt. Dortgriindete sich u.a. der Aktionskreis
Heilmittel fur Niedersachsen (AKH), der mit
verschiedensten Aktivitaten und einer Petition
gegen die entstandene Situation protestierte.
Der Petition haben sich zum Jahreswechsel
innerhalb kirzester Zeit ca. 3.000 Menschen
angeschlossen.

Auch eine parlamentarische Anfrage der Griinen
im Bundestag zu den Verordnungsrlickgangen
und diverse AuBerungen von Gesundheitspoli-
tikern zeigen, dass die unbefriedigende Situa-
tion weiterhin auf der gesundheitspolitischen
Tagesordnung steht. Hier werden wir auch im
Jahr 2010 weiter hart am Ball bleiben, damit
endlich zukunftsfahige und verlassliche Rahmen-
bedingungen fir die Patienten, aber auch fur die
Ergotherapeutischen Praxen geschaffen werden.

Neue Rollen- und Aufgabenverteilung in der
Rehabilitation

Mit seinem Gutachten 2007 hatte der Sachver-
standigenrat zur Begutachtung der Entwicklung
im Gesundheitswesen darauf hingewiesen, dass
neue Kooperationsformen und Aufteilungen der
Verantwortung der Gesundheitsberufe notwen-
dig seien, um das deutsche Gesundheitswesen
effektiver zu machen. Nachdem sich 2007
und 2008 die Diskussionen zu diesem Thema
zunachstvor allem auf den ambulanten Bereich
konzentriert hatten (Stichwort , Direktzugang”),

fand Ende 2009 nun auch flr den stationaren
und teilstationaren Bereich ein Symposium
statt, auf dem erstmals interdisziplinar Gber
eine maogliche neue Aufgaben- und Rollenver-
teilung nachgedacht wurde (wir berichteten
in DVEaktuell 01/2010). Der DVE hat dort die
Position der Ergotherapie deutlich gemachtund
wird den Prozess, der flr unsere Berufsgruppe
neue Chancen erdffnet, nach Méglichkeit auch
weiter intensiv begleiten.

1.2 Ausbildungsbereich

Projekt AQiG — Ausbildungsqualitdt in Gesund-
heitsberufen

AQIG, einvonderTU Dresden, der Robert Bosch
Stiftung und von padea gefordertes Projekt, hat
sein Ziel in der , Entwicklung, Erprobung und
Evaluierung Ubergreifender Qualitatskriterien
als Rahmenkonzept flr die Ausbildung und
fur Studiengange der Gesundheitsberufe”. Die
Abschlussveranstaltung fand am 26. Juni 2009
in der Berliner Reprasentanz der Robert Bosch
Stiftung statt. Neben der Prasentation der Evalu-
ationsergebnisse aus dem Projektrundeten eine
Podiumsdiskussion mit dem Schwerpunkt des
interprofessionellen Arbeitens und Lernens und
zweiWorkshops zum Thema das Programm ab.
Im Rahmen von , AQiG-Reloaded” findet noch
bis Ende Marz 2010 eine Weiterarbeit an den
Qualitatskriterien statt. Weitere Informationen
zum Projekt AQIG und zum Abschlussbericht
finden Sie unter www.agig.de.

WFOT-Anerkennung und DVE-Zertifikat 2000
Der Aufwartstrend bei der WFOT-Anerkennung
(erste Stufe des DVE-Qualitatsmanagementkon-
zepts flr den Ausbildungsbereich) und beim
DVE-Zertifikat 2000 (zweite Stufe) hat sich auch
2009 fortgesetzt.

Waren z.B. 2007 noch etwa 60% aller Ergo-
therapie-Schulen im Besitz der WFOT-Anerken-
nung, so waren es 2009 bereits rund 70% —mit
weiter steigender Tendenz. In einigen Bundes-
landern, wie z.B. Hessen und Niedersachsen,
liegt die Zahl der WFOT-anerkannten Schulen
mittlerweile sogar bei fast 100%.

Auch das vom DVE eigens flr Ergotherapie-
Schulen entwickelte DVE-Zertifikat 2000 hat
2009 eine wichtige Hirde genommen: Die
Zahl der ,,DVEZ-Schulen” konnte erneut ge-
steigert werden und liegt jetzt bereits bei Giber
20. Zur Erinnerung: Das DVE-Zertifikat 2000
und der dem Zertifikat zu Grunde liegende so
genannte Prozess Qintern stellt ein Instrument
zurganzheitlichen Steuerung der Ergotherapie-
Ausbildung dar. Dabei werden speziell die
Besonderheiten der Ergotherapie-Ausbildung
berlicksichtigt. Der DVE gratuliert allen ,,DVEZ-
Schulen” auf diesem Weg noch einmal herzlich
zum Erwerb des Zertifikats und wiinscht auch
weiterhin viel Erfolg bei der Fortfiihrung des mit
dem Zertifikat eingeleiteten kontinuierlichen
Verbesserungsprozesses zur Sicherung einer
qualitatsgerechten Ausbildung.
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Ergotherapeuten/innen mit Bachelor-/Diplom-
Abschluss

Die vom DVE kontinuierlich durchgeflihrte
Befragung der Hochschulen mit Ergotherapie-
Studiengangen zeigt, dass bis Ende 2009 - also
ineinem Zeitraumvon 11 Jahren (zur Erinnerung:
der erste Studiengang startete Ende 1998) —
insgesamt etwa 1.500 Berufsangehorige einen
Bachelor- oder Diplom-Studiengang mit der
Fachrichtung Ergotherapie absolviert haben
— in der Regel zusatzlich bzw. aufbauend
zur berufsfachschulischen Ausbildung. Dies
entspricht einem Anteil von rund 4% an den
schatzungsweise 35.000 Berufsangehorigen.

DVE-Schulbefragung

An der vierten DVE-Schulbefragung hat sich
mit einer Rucklaufquote von 76% wieder eine
reprasentative Anzahlvon Ergotherapie-Schulen
beteiligt. Die Ergebnisse zeigen u.a. folgendes
Bild (siehe ausfihrlich DVEaktuell 07/2009):
Die durchschnittliche Anzahl der Schilerinnen
pro Schule liegt bei 69, die Gesamtschulerzahl
bei rund 13.000. 60% der Schiilerlnnen sind
zwischen 20 und 25 Jahren alt. Weiter erhoht
hat sich der Anteil der Schilerlnnen mit Abitur/
FH-Reife. Einen erneuten Riickgang gab es bei
den Umschdlerinnen. Erstmals wurde auch nach
einer Kooperation mit Hochschulen gefragt.
55% der Schulen kooperieren nach eigenen
Angaben bereits mit einer Hochschule. Von
den verbleibenden 45% sind 79% an einer
Kooperation interessiert, 21% haben dagegen
kein Interesse. Die nachste DVE-Schulbefragung
ist fr Ende 2010 geplant.

1.3 Offentlichkeitsarbeit

Messen/Veranstaltungen

2010 wollen wir verstarkt versuchen, die Er-
gotherapie durch Beitrdge im Fachprogramm
einzelner Veranstaltungen zu prdsentieren.
Dafiir brauchen wir, wie weiter oben bereits
erwahnt, Ihre Unterstiitzung. Ziel soll es sein,
weniger durch eine eher passive Prasenz im
Rahmen eines Standauftritts, sondern eher
aktiv inhaltlich durch Vortrage etc. aufgenom-
men zu werden. Hierzu brauchen wir naturlich
Kolleginnen und Kollegen, die bereit sind, ihre
Fachkompetenz in Vortrdgen im Namen des
DVE auf den entsprechenden Veranstaltungen
zu prasentieren.

Informationsmaterial des DVE

Auch im Bereich der Broschlren wird eine
Trendwende angestrebt. In den letzen 15
Jahren galt es in erster Linie Informationsma-
terial fUr Ergotherapeuten zu erarbeiten. Diese
Aufgabe erledigen heute Fachverlage, wie z.B
der Schulz-Kirchner Verlag. Wir wollen daher
einen Teil des Informationsmaterials des DVE
neu ausrichten, es soll in erster Linie flr Kli-
enten/Patienten/Angehdrige erarbeitet werden.
Darliber hinaus kann es naturlich auch (gezielt)
an Arzte oder Kostentrager etc. weitergegeben
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werden. Grundsatzlich sollen die Informationen
in erster Linie allgemeinverstandlich sein. Fur
diesen Zweck wurde ein Raster entwickelt,
das sich an der Broschure ,Leben nach dem
Schlaganfall” orientiert. Die erste Neuerschei-
nung 2010 in diesem Bereich ist das Faltblatt
»Leben mit Down-Syndrom®. Das Thema wurde
Ubrigens von einem DVE-Mitglied angestof3en.
Sie sehen, wir haben ein offenes Ohr fir lhre
Ideen! Rufen Sie uns einfach an, mailen oder
faxen Sie uns, wir freuen uns auf Ihre Vorschlage
und Uber jedes Engagement. Tel.: 0 72 48 /91
81 - 0 oder E-Mail: info@dve.info

2. Weiterentwicklung Ergotherapie

~Neue” Fachbereiche und Arbeitsgruppen
Seit Herbst 2009 haben wir eine AG Bio-/Neuro-
feedback, die fir DVE-Mitglieder bereits umfas-
sende Informationsmaterialien zu diesem sehr
aktuellen Thema ausgearbeitet hat (www.dve.
info = Fachthemen - Bio-/Neurofeedback).
Vertreterinnen und Vertreter der AG beraten
Sie nicht nur personlich am Telefon oder per
Mail, sondern werden auf dem Kongress in
Erfurt sowohlim Programm als auch am Stand
des Fachkreises Technische Mittel und Medien
fur Sie zur Verflgung stehen.

Um auch in anderen Bereichen die Weiterent-
wicklung der Ergotherapie gezielt zu verfolgen,
hatten wir in DVEaktuell 08-09/2009 einen
Aufruf nach Kolleginnen und Kollegen aus den
Fachbereichen Innere Medizin, Onkologie und
Palliativversorgung veréffentlicht. Wir freuen
uns, dass wir fur die Onkologie und die Pal-
liativversorgung schon erste Mitstreiterinnen
und Mitstreiter finden konnten. Auf dieser
Basis konnten wir bereits erste Kontakte zur
Deutschen Krebsgesellschaft (DKG) und zur
DGPR (Deutsche Gesellschaft flir Pravention und
Rehabilitation von Herz-Kreislauferkrankungen
eV.) knupfen.

Insgesamt mochten wir 2010 die Weiterent-
wicklung der Ergotherapie in den Arbeitsfeldern
Palliativversorgung, Innere Medizin und Onko-
logie noch starker forcieren und bitten daher
die Kolleginnen und Kollegen mit Erfahrung in
diesen Arbeitsfeldern, sich unbedingt bei uns
zu melden (siehe Seite 4) und unten bei den
Schwerpunkten des DVE 2010).

3. Beratung, Information Mitglieder

Dieindividuelle Beratung der Mitglieder hat wei-
terhin eine hohe Prioritat im DVE. Per Telefon,
Mail, Fax oder Brief erreichen uns taglich viele
Anfragen, die kompetent beantwortet werden.
Haufen sich Anfragen zu bestimmten Themen
oder aus bestimmten Regionen, wird nach den
Hintergriinden geschaut und tibergreifend rea-
giert. Dies ist nur méglich durch die Blindelung
der Informationen in der Geschaftsstelle des
DVE. Durch die Erreichbarkeit zu festgelegten

Telefonzeiten sowie nach einem abgestuften
System der Ansprechpartner werden die Res-
sourcen des DVE so gut wie moglich eingesetzt.

Homepage

Die Weiterentwicklung unserer Internetprasenz
ist standig im Blickpunkt. Anfang 2009 wurde
die Homepage vollkommen Uberarbeitet.
Grundsatzlich enthalt die DVE-Homepage
eine riesige Menge an Informationen, die fur
die DVE-Mitglieder rund um die Uhr abrufbar
sind. In der Rubrik , Aktuelles” gibt es taglich
vielfaltige Informationen. Durch den regelmaRig
erscheinenden Newsletter tragen wir diese In-
formationen geblindelt an Sie heran. Darliber
hinaus gibt es auch die Moglichkeit, sich fur
fachspezifische Newsletter anzumelden.
Haufigere Anfragen werden beim DVE zusam-
mengefasst und systematisiert, um dann z.B.
in Form von Merkblattern online gestellt zu
werden, so dass Sie sich auch hier schnell und
ohne jede Wartezeit informieren kénnen.

DVEaktuell

Inzwischen hat sich DVEaktuell etabliert. Es
ist monatlich die beste Moglichkeit, sich Gber
die aktuellen Aktivitdten des DVE zu informie-
ren. Vieles von dem, was wir hier in diesem
Geschaftsbericht flr Sie zusammengefasst
haben, konnten Sie so bereits im Laufe des
vergangenen Jahres lesen. Fiir 2010 haben wir
uns vorgenommen, die Texte noch praziser fur
Sie zu verfassen und ausfuhrliche Hintergrund-
informationen online flr Sie bereitzustellen.

4. Weiterentwicklung DVE

4.1 Funktionstragerschulungen

2009 wurde aus Kostengrlinden lediglich
eine der sonst drei standardmaRig fir die
ehrenamtlichen Funktionstragerinnen und
Funktionstrager angebotenen Schulungen
durchgeflhrt. Unter dem Titel ,Strukturen
des DVE” wurden die Rahmenbedingungen
und Inhalte des DVE intensiv vermittelt und
auch diskutiert. 2010 werden nun wieder die
Funktionstragerschulungen ,Moderation/Pra-
sentation” und , Strukturen des Gesundheitswe-
sens, Buroorganisation und Zeitmanagement”
stattfinden, erganzt um eine Schulung speziell
fur die Budgetverantwortlichen der Gremien.

4.2 Strukturkomitee

Das Strukturkomitee (SK) ist ein Gremium zur
DVE-internen Qualitatssicherung und -wei-
terentwicklung. 2009 hat das SK zum einen
schwerpunktmalRig verschiedenste Kommu-
nikationsprozesse im DVE unter die Lupe
genommen und Verbesserungsmoglichkeiten
aufgezeigt, die zum grofen Teil auch bereits
umgesetzt werden konnten. Als zweites grofses
Thema wurde das Ehrenamt im DVE bearbei-
tet — etwa zu den Fragen, was das Ehrenamt
im Allgemeinen und im DVE heutzutage noch
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attraktiver machen kann, was sich die Funk-
tionstragerinnen und Funktionstrager des DVE
flr ihre Arbeit wiinschen, wie wir weitere Mit-
streiterinnen und Mitstreiter gewinnen konnen
etc. Die Arbeiten zum Ehrenamt werden wir
2010 noch fortsetzen; auf dem Kongress in
Erfurt findet hierzu auch ein Vortrag mit Dis-
kussionsmoglichkeit statt, zu dem wir Sie alle
sehrherzlich einladen (Samstag, 29.05., Sitzung
16 ,Arbeit mit Spald — das Ehrenamt im DVE").

Mitgliederentwicklung
Um dem schleichenden Mitgliederverlust ent-
gegenzuwirken, wurde 2009 mit der Aktion

.Jedes neue Schulermitglied erhalt eine ko-
stenlose Dauerkarte flr den Kongress 2009”
eine erste viel versprechende Aktion gestartet.
Offensichtlich waren die Schilerinnen und
Schiler, also unsere zukiinftigen Kolleginnen
und Kollegen, von den Leistungen des DVE
Uberzeugt, denn wir konnten sie Ende 2009
auch als Mitglieder halten.
Ebensoflhrte die zum Jahreswechsel 2009/2010
durchgefiihrte Aktion, einen iPod oder eine
Beitragsqutschrift zu erhalten, zu einer Trend-
umkehr, so dass wir wieder leicht steigende
Mitgliederzahlen aufweisen kénnen.

C. Schwerpunkte der Verbandsarbeit 2010

Und was machen wir nachstes Jahr?

Der DVE legt die Schwerpunkte seiner Arbeit fiir 2010 vor
Unter dieser Uberschrift wurde in der ERGOTHERAPIE UND REHABILITATON 11/2009 ausfiihrlich (iber die Schwerpunkte fiir das laufende Jahr

berichtet. Nachfolgend zur Ubersicht noch einmal die wichtigsten Uberschriften zur Orientierung:

1. Berufspolitik allgemein

P Gesundheitspolitik im Zeichen der aktuellen

Regierungskoalition
P Sachverstandigengutachten 2009

Zentrale Aufgabe aller Mitglieder im DVE bleibt
es, sich an der weiteren Gewinnung von neuen
Mitgliedern zu beteiligen, indem kontinuierliche
Uberzeugungsarbeit geleistet wird. Denn die
(berufs-)politische Aussagekraft des DVE (und
damit die Weiterentwicklung und der Fortbe-
stand unserer Berufsgruppe) definiert sich zum
einen Uber die Anzahl unserer Mitglieder, zum
anderen ist sie bedingt durch die finanziellen
Rahmenbedingungen, (ber die wir verfigen
durfen.

P Weitere Arbeitsfelder

Etablierung/Profilstarkung der Ergotherapie
z.B. Palliativversorgung, Onkologie

P Behindertenrechtskonvention der UN

Nutzung der Chancen fur die Ergotherapie

2. Ergotherapeutische Angebote intensivieren

und gezielt weiterentwickeln
P Pravention/Gesundheitsforderung
Etablierung der Ergotherapie
Praventionssymposium
Projekt Pravention 65+

P Berufliche (Wieder-)Eingliederung

Profilstarkung der Ergotherapie

Vertrag mit der DGUV

Etablierung im Bereich unterstiitzte
Beschaftigung und Jobcoaching

P Stationare Versorgung

3. Bedeutung und Wirksamkeit sowie den Nutzen von

Ergotherapie darstellen

P Evidenzbasierte Praxis
Forderung

Datenbank

P Leitlinien

Mitwirkung

Mitarbeit bei interdisziplindren Leitlinien

P Offentlichkeitsarbeit

Verstarkung
Unterstiitzung/Systematische Einbeziehung der

Kolleginnen und Kollegen vor Ort

Zukunftssicherung der Ergotherapie
Einflussnahme z.B. hinsichtlich Arbeitsbedingungen,

4. Lebenslanges Lernen und die (Weiter-)Entwicklung
von Kompetenzen fordern

Einflhrung von tagesgleichen Pflegesatzen in der
Psychiatrie

P Ambulante Versorgung
Weiterentwicklung der Ergotherapie
Vertrags- und Vergitungsstrukturen,
u.a. Ost-West-Angleich
Praxisbesonderheiten in der
Wirtschaftlichkeitsprifung

DVEaktueII
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P DVE-Fortbildungskonzept
Umsetzung
Ausbau und Intensivierung

P Ausbildung
Weiterentwicklung
Uberarbeitung ErgThAPrV/Novellierung ErgThG
Begleitung der Umsetzung der Modellklausel
Mitarbeit DQR (Deutscher Qualifikationsrahmen)
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Liebe Kolleginnen und Kollegen,

auf den folgenden Seiten erhalten Sie einen Uberblick (iber den Haus-
haltsabschluss 2009 und das Budget 2010 des DVE.

Anders als zu Beginn des letzten Jahres erwartet, schliefSt der Haushalt
2009 mit einem Uberschuss in Hohe von € 55.112 ab. Dies ist unter
finanziellen Gesichtspunkten sehr erfreulich. Abgesehen von einigen

Haushaltsabschluss 31.12.2009

Der Haushalt 2009 schliefSt mit
einem Uberschuss in Hoéhe von
€ 55.112 ab. Nachfolgend finden
Sie Hinweise auf Abweichungen
im Vergleich zum Haushaltsplan
anhand der entsprechenden Ko-
stentrager.

Information

Durch viele berichtenswerte Ak-
tivitaten wurde die geplante
Gesamtseitenzahl fir DVEaktuell
Uberschritten. Ebenso waren auch
die Aktualisierungen der Homepage
etwas aufwandiger als erwartet.

Offentlichkeitsarbeit

Anfang letzten Jahres wurden
einige Ausgaben angesetzt, die
durch gezielte Einsparungen (z.B.
Verkleinerung von Standflachen
bei Messen) noch unterschritten
werden konnten. Im Bereich der
Pressearbeit und bei Veroffentli-
chungen des DVE zeigt sich, dass
es mangels ausreichender — auch
ehrenamtlicher — Mitarbeiter-
ressourcen nicht immer maéglich
ist,noch mehr qualitativ hochwer-
tige und vielfaltige Informationen
auf den Weg zu bringen, so dass
sich hier die Ausgaben deutlich
reduziert haben.

Liquide Mittel: Entwicklung 2009

Entwicklung Ergotherapie
Gerade im Bereich der Projekte
kam es hier aufgrund von zeitlichen
Verzdgerungen zu verminderten
Ausgaben.

Studiendatenbank

Im Bereich der Literatur- bzw. Studi-
enbeschaffungsind bisher weniger
Kosten angefallen als veranschlagt.

Ergoshop

Die Ausgaben waren deutlich
geringer, da einige erwartete Ver-
offentlichungen erst 2010 erfolgen
werden.

Kapitalanlagen
Insgesamtist das Zinsniveau aktuell
sehr niedrig. Weiterhin wurde ein
grolerer Betrag langerfristig an-
gelegt, so dass die Zinsgutschrift
anders als urspringlich kalkuliert
erst 2010 erfolgen wird.

Kongress

Auch der Ergotherapiekongress
2009 hat mit einem deutlichen
Defizit abgeschlossen. Die Teil-
nehmerzahlen sind weiterhin
unbefriedigend. Fur 2010 wur-
den verschiedene Mafinahmen
ergriffen, um hier moglichst eine
Veranderung herbeizufihren.

Ergebnis 2009 55.112
Entnahme aus Rucklagen fir Studiendatenbank -50.355
Anteil COTEC-Kongress Vorjahr +30.000
Zunahme zum 31.12.2009 34.757
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Haushaltsabschluss 2009

unerwarteten Minderausgaben wurden, wie bereits Anfang 2009
dargestellt, auch verschiedene Aktivitaten auf den Prifstand gestellt,
so dass dieser positive Abschluss erreicht werden konnte.

Insgesamt ist und bleibt es unsere Verpflichtung, jedwede Ausgabe
bzw. die damit verbundene Aktivitat immer unter dem Gesichtspunkt

Berichte tiber die Priifung der Kassenabrechnungen 2009

Konten des Schatzmeisters und der Geschéftsstelle

Die Kassenpriifung des Bundeshaushaltes des DVE fiir das Geschaftsjahr
2009 fandam 5. bis 7. Februar 2010 in der Geschéftsstelle des Verbandes
in Karlsbad statt. Die Kassenpriifung war vom Referat Finanzen und dem
Vorsitzenden sehr gut vorbereitet.

Die umfangreichen Unterlagen waren alle vollstandig und korrekt ge-
fuhrt. Es ist festzustellen, dass die Uberwiegende Zahl der eingereichten
Auslagenerstattungen sorgfaltig ausgefullt wurde.

Aufgrund von Einsparungen und Verschiebung von Aktivitaten in das
Folgejahr schloss der Haushalt 2009 mit einem erfreulichen Uberschuss ab.

Fachausschiisse, Landesgruppen sowie Aha

Zur Kassenprifung am 5. bis 7. Februar 2010 lagen alle Unterlagen
vor. Die Unterlagen waren Uberwiegend Ubersichtlich gefuhrt, einige
sogar vorbildlich.

Die Gremien nutzten ihre Arbeitsgelder verantwortlich und im Sinne der
Satzung und Richtlinien des DVE.

Wie auch in den vergangenen Jahren sind noch zu einigen Vorgangen
kleine Korrekturen notwendig, die bis zur Mitgliederversammlung im
Mai geklart sein missen. Hieruber erhalten alle Budgetverantwortlichen,
und zur Kenntnis auch alle 1. Vorsitzenden, ein persénliches Schreiben.

Ulrike Leber, Johannes Spaker, Heike Veldhoen
Gabriele Wunder-Briining, Hannelore Zwesper-Goll

Danke

Ein besonderer Dank an dieser Stelle gilt Gabriele Wunder-Briining,
die seit 2001 als KassenprUferin fiir den DVE tatig war. Sie war in
diesem Jahr zum letzen Mal an der Haushaltsprifung flr den Haus-
halt 2009 (s.0.) beteiligt und mochte sich nun anderen Aufgaben
im DVE zuwenden.

Arnd Longrée
Vorsitzender

DVEaktueII

Marz 2010



Haushaltsplan 2010

zu betrachten, ob sie die beste Verwendung fiir die einzusetzenden
Mittel darstellt. Dies ist eine nicht immer einfache Herausforderung,
denneskann jadurchaus unterschiedliche Herangehensweisen an eine
Aufgabe geben oder aber verschiedene Aufgaben, die gegeneinander
abgewogen werden missen. Grundsatzlich darf dabei auch das Ziel,
noch mehr Kolleginnen und Kollegen von der Bedeutung des DVE zu

Haushaltsplan 2010

Information

Die Ausgaben fur DVEaktuell sol-
len etwas gesenkt werden, indem
umfangreichere Meldungen auf
der Homepage zur Verfligung
gestellt werden. Die Ausgaben der
Fachzeitschrift orientieren sich an
einer leichten Preiserh6hung der
Produktionskosten sowie an der
Mitgliederzahl.

Interessenvertretung/
Verbandspolitik

Die Ausgaben fir die WFOT-
Vertretung des DVE sind aufgrund
des in diesem Jahr stattfindenden
Council-Meeting (alle 2 Jahre)
entsprechend angepasst worden.

Offentlichkeitsarbeit

Es wurden verschiedene Mal3nah-
men eingeleitet, um die Pressear-
beit mehr zu forcieren, weiterhin
wird 2010 wieder eine Umfrage
zur Mitgliederzufriedenheit durch-
geflihrt. Aufgrund der kostenlosen
Weitergabe von Materialien aus
dem Ergoshop z.B. bei Messen und
Kongressen wurde aus steuerlichen
Griinden ein Teil der fUr die Herstel-
lung notwendigen Mittel ebenfalls
hier berticksichtigt.

Entwicklung ET

Abgesehen von den eingeplanten
Projektausgaben wird hier der
Ergotherapiepreis gebucht, der
2010 vergeben wird.

DVEaktueII
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Studiendatenbank

Hier sind die anfallenden Kosten
aufgefuhrt, die Uber eine Entnah-
me aus den Ricklagen finanziert
werden. Weiterhin wurde hierauch
ein Betrag eingeplant, um die Stu-
diendatenbank nach Abschluss der
Projektphase mit weiteren Studien
zu erganzen.

Aus derzeitiger Sicht muss leider
davon ausgegangen werden, dass
die Kalkulation fir die Einflihrung
einer Studiendatenbank zu niedrig
angesetzt war. Urspriinglich war
ein Betrag von insgesamt € 98.500
als Entnahme aus den Rucklagen
geplant. Tatsachlich wurden im
Jahr 2008 € 20.200 sowie im Jahr
2009 € 50.350 entnommen. Fir
2010 ist eine Entnahme von €
45.000 vorgesehen. Insgesamt
fallen somit € 115.850 fur die Ein-
fuhrung der Studiendatenbank an.

Verbandsstruktur
Flir 2010 sind wieder drei Funk-
tionstragerschulungen eingeplant.

Seminare

Hier wurden verschiedene Se-
minare kalkuliert und auch neue
Angebote aufgenommen, um
zusatzliche Einnahmen fur den DVE
zuerreichen. Zur Vereinfachung der
Darstellung wurden die Seminare
zu einer Summe zusammengefasst.

Uberzeugen, um die vielen noch vor uns liegenden Herausforderungen
angehen und letztendlich auch bewaltigen zu kdnnen, nicht aus den

Augen verloren werden.
Herzliche GriiBe

Arnd Longrée
Vorsitzender

Ergoshop

Wie schon ausgeflihrt, wird ein Teil
der hier anfallenden Kosten nun
unter Offentlichkeitsarbeit erfasst.

QM in Berufsfachschulen

Die Einnahmen hdngen vor allem
mit der Anzahl der zur Zertifizie-
rung anstehenden Schulen ab,
der Betrag wurde entsprechend
angepasst.

Kongress

Wie oben beschrieben, istder Kon-
gress zurzeit nicht kostendeckend
durchfihrbar. Die Planung flr die
Kongresse ab 2011 wurde daher
so ausgerichtet, dass unmittelbar
nach dem Kongress 2010 in Erfurt
die zukunftige Ausrichtung des
Ergotherapiekongresses Uberdacht

und ggf. in neue Bahnen gelenkt
werden kann.

Personalkosten

Aufgrund von Einsparungen konn-
ten die Personalkosten trotz der
tariflich vereinbarten Erhéhungen
der Gehalter der Mitarbeiterinnen
und Mitarbeiter der Geschaftsstelle
konstant gehalten werden.

Mitgliedsbeitrage
Erfreulicherweise ist es gelungen,
unter anderem aufgrund der
Mitgliederwerbungsaktion zum
Jahreswechsel 2009/2010, die
Mitgliederzahl wieder leicht zu
steigern, so dass auch das Volu-
men der Mitgliedsbeitrage weiter
angestiegen ist.

Darstellung der Entwicklung der liquiden Mittel

Liquide Mittel/Riicklagen: Entwicklung gesamt

Studien-Datenbank Ergotherapie

zum 31.12.2007 980.509
zum 31.12.2008 806.609
zum 31.12.2009 841.366

Voraussichtliche Entwicklung in 2010

-45.000

Einnahmen Uberschuss 2010

Liquide Mittel zum 31.12.2010 796.601

Arnd Longrée, Vorsitzender
Janthe Rauh, Referat Finanzen
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Plan 2009
Kostentrager Kostenstelle Einnahmen Ausgaben Ergebnis Kostentrager
Ergebnis
Information Allgemein 200 270 -70
DVEaktuell 43.000 -43.000
Homepage 3.500 31.000 -27.500
Fachzeitschrift 17.500 311.254 -293.754 -364.324
Interessenvertretung/ Allgemein (inkl. LGs) 8.300 64.100 -55.800
Verbandspolitik WFOT 3.250 -3.250
COTEC 5.800 -5.800 -64.850
Beratung 11.660 -11.660 -11.660
Aus-/Weiterbildung Allgemein (Forum Lehrende) 2.850 9.150 -6.300
S| Gremien 2.000 -2.000
Bundesschlerrat 400 3.000 -2.600 -10.900
Offentlichkeitsarbeit 124.700 -124.700 -124.700
Entwicklung Ergotherapie Allgemein (inkl. Fachkreise) 7.300 50.500 -43.200
Leitlinien/Evidenzbasierte Praxis 5.000 -5.000
Pravention und Gesundheitsforderung 9.000 -9.000
Projekt SI 1.500 -1.500
Projekt 65+ 0 0
Projekt Ambulante Reha 1.400 -1.400
Projekt P-EA 6.000 -6.000
Projekt ErgThAPrV 2.000 -2.000 -68.100
Studien-Datenbank 67.300 -67.300 -67.300
Angestellte Allgemein (inkl. Forum Angestellte) 1.000 7.500 -6.500 -6.500
Praxen Allgemein (Forum Selbstandige) 44.050 -44.050
Kassenverhandlungen/ BVK 36.200 -36.200
BHV 11.750 -11.750 -92.000
Verbandsstruktur Allgemein 5.000 -5.000
Strukturkomitee 3.000 -3.000
Delegiertenversammlung 30.600 -30.600
Vorstandssitzung 11.900 -11.900
Funktionstragerschulung 6.000 -6.000
Mitgliederversammlung 0 0 -56.500
Verwaltung Allgemein 600 80.000 -79.400
Mitgliederverwaltung 7.300 -7.300
Finanzen und Personal 17.050 -17.050 -103.750
Seminare 56.300 44.150 12.150 12.150
Ergoshop 70.000 125.000 -55.000 -55.000
QMin Allgemein 28.500 18.400 10.100
Berufsfachschulen Ausbildungsausschuss 10.000 -10.000 100
Praxenpriifungen 36.000 16.400 19.600 19.600
Publikationen 13.000 2.889 10.111 10.111
Kapitalanlagen 42.000 9.000 33.000 33.000
Kongress 295.000 347.300 -52.300 -52.300
COTEC-Kongress 30.000 30.000 30.000
| Ergebnis aus Kostenstellen 612.450 1.585.373 -972.923 -873.598
Personalkosten 893.178 -893.178 -893.178
Gebdude (Miete u. Nebenkosten) 64.931 -64.931 -64.931
Investitionen 21.166 -21.166 -21.166
Umsatzsteuer/Vorsteuer 0 0
[ Mitgliedsbeitrage 1.925.831] 10.745]  1.915.086]  1.915.086]
[ Summe 2.538.281]  2.575.393] -37.112] -37.112]
| Ergebnis COTEC-Kongress | 30.000 | 30.000 |
| Ergebnis ohne COTEC-Kongress | 67.112] -67.112]
| Studien-Datenbank (aus Riicklagen laut MV 2008) | 67.300 | 67.300 |
[ Ergebnis | 188] 188]
DVEaktueII
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Ist 2009 Plan 2010
Einnahmen Ausgaben Ergebnis Kostentrager Einnahmen Ausgaben Ergebnis Kostentrager
Ergebnis Abweichung Erreich.grad Ergebnis
150 240 -90 150 250 -100
0 51.485 -51.485 46.000 -46.000
7.706 35.037 -27.331 3.500 31.000 -27.500
16.709 313.990 -297.281 -376.187 -11.863 103% 16.500 320.851 -304.351 -377.951
8.712 61.659 -52.947 3.500 60.000 -56.500
0 3.013 -3.013 10.523 10523
0 5.559 -5.559 -61.519 3.331 95% 6.252 -6.252 -73.275
0 13.408 -13.408 -13.408 -1.748 115% 12.000 -12.000 -12.000
2.859 8.219 -5.360 2.000 7.360 -5.360
0 2.434 -2.434 2.000 -2.000
437 4.514 -4.077 -11.871 -971 109% 4.500 -4.500 -11.860
0 85.875 -85.875 -85.875 38.825 69% 140.000 -140.000 -140.000
9.617 45.839 -36.222 12.500 58.000 -45.500
0 6.027 -6.027 10.000 -10.000
0 9.882 -9.882 7.000 -7.000
0 908 -908 0
0 752 752 4.996 -4.996
0 1.018 -1.018 529 529
0 2.865 -2.865 7.428 -7.428
0 2.805 -2.805 -60.479 7.621 89% 2.384 -2.384 -77.837
0 50.355 -50.355 -50.355 16.945 75% 57.541 -57.541 -57.541
1517 7.304 -5.787 -5.787 713 89% 0 7.400 -7.400 -7.400
810 39.904 -39.094 5.700 39.000 -33.300
0 36.343 -36.343 41.000 -41.000
0 11.571 -11.571 -87.008 4.992 95% 11.000 -11.000 -85.300
0 4.186 -4.186 4.000 -4.000
0 1.718 -1.718 4.000 -4.000
0 29.068 -29.068 30.000 -30.000
0 11.908 -11.908 11.500 -11.500
0 6.346 -6.346 20.000 -20.000
0 0 0 -53.226 3.274 94% 0 0 -69.500
500 80.114 79.614 73.596 -73.59
0 6.238 -6.238 6.840 -6.840
0 15.820 -15.820 -101.672 2.078 98% 16.000 -16.000 -96.436
47.934 33.341 14.593 14.593 2.443 120% 61.600 41.400 20.200 20.200
62.010 64.424 -2.414 -2.414 52.586 4% 70.000 60.000 10.000 10.000
26.855 17.694 9.161 13.640 9.283 4.357
0 14.802 -14.802 -5.641 -5.741 10.162 -10.162 -5.805
37.277 17.085 20.192 20.192 592 103% 35.000 16.000 19.000 19.000
12.833 3.064 9.769 9.769 -342 97% 11.800 2.000 9.800 9.800
24.175 2.959 21.216 21.216 -11.784 64% 25.000 3.000 22.000 22.000
199.721 291.797 -92.076 -92.076 -39.776 176% 206.880 276.596 -69.716 -69.716
30.000 0 30.000 30.000
489.822 1.401.570 -911.748] -911.748] -38.150 104%| | 467.770] 1471391 -1.003.621] -1.003.621]
894.927 -894.927 -894.927 -1.749 100% 900.385 -900.385 -900.385
63.032 -63.032 -63.032 1.899 97% 64.162 -64.162 -64.162
21.721 -21.721 -21.721 -555 103% 9.300 -9.300 -9.300
6.019 6.019 6.019 0 0 0
1.930.911] 10.745]  1.920.166]  1.920.166 5.080 | [ 1.945.020] 12316]  1.932.704]  1.932.704]
2.420.733]  2.391.995 34.757 34.757 71.869 | [ 2.412.790]  2.457.555] -44.765 | -44.765 |
| 30.000 | 30.000 | 0]
| 4.757 | 4.757 71.869 |
in den Kostenstellen 50.355 | 50.355 | -16.945 | | 45.000 | 45.000 |
enthalten
| 55.112 55.112 ] 54.924] | 235 ] 235
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Landesgruppen im DVE

Personlich vor Ort — informativ und aktiv

Aktuelle Informationen unter www.dve.info - Verband - Landesgruppen

Baden-Wiirttemberg

Ein abwechslungsreiches Jahr ver-
bunden mit einigen personellen
Veranderungen im Landesleitungs-
team liegt hinter uns.

Riickblick 2009

= Wir veranstalteten die Landes-
mitgliederversammlung 2009 in
Stuttgart mitdem Vortragsthema
»Calwer-Modell - ein ergothera-
peutisches Praventionskonzept
fur Kinder im Vorschulalter”.
Bei der anschlieRenden Mitglie-
derversammlung konnten wir
wertvollen Zuwachs fir unser
Landesleitungsteam gewinnen.
Heinz Grauer wurde als Beisitzer
zur Vertretung der Niedergelas-
senen gewahlt und Annemarie
Schultz in ihrem Amt als Beisitze-
rinwiedergewahlt. Zudem freuen
wir uns uber das Engagement
von Anette Harndorf (berufene
Beisitzerin mit dem Schwerpunkt
Schilervertretung) und Julia Keil
(berufene Beisitzerin), die seitJuni
2009 unser Team bereichern.
Annette nahm 2009 bereits am
Bundesschlertreffenin Minster
und an der Schulerdelegierten-
versammlung in Hamburg teil.

= Landesweitwurdenwieder Schul-
vortrage uber die Verbandsarbeit
angeboten und durchgefiihrt.

= Wir nahmen an den regelma-

Bigen Gremientreffen des Ver-

bandes teil.

Eine Kollegin besuchte den

Ergotherapie-Kongress in KéIn.

® Zudem haben wir verschiedene
Reprasentationstermine wahrge-
nommen.

Ausblick 2010

= Zurzukiinftig verstarkten Interes-
senvertretung der angestellten
Kolleginnen mochten wir die
Zusammenarbeit mitdem Forum
fur Angestellte intensivieren. Ein
maoglicher Arbeitsschwerpunktin
diesem Zusammenhang kénnte
ein Blick auf die unterschied-
lichen Arbeitsbedingungen sein
(auch vor dem Hintergrund der
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zunehmend geforderten Qua-
litatssicherung unserer Arbeit).
Hierbei wurden wir uns Uber
Anregungen und Ideen seitens
unserer Mitglieder freuen.

= Angeregt durch das Ergoforum

Demenzin Stuttgart, das von der
Alzheimer Gesellschaft initiiert
wurde, mochten wir uns auch
in diesem Jahr ndaher mit diesem
Thema auseinander setzen und
wlrden uns Uber eine aktive
Zusammenarbeit mit Regional-
gruppen freuen. Annemarie
Schultzvertritt die Landesgruppe
bei den Treffen. Auch fiir den
Fachvortrag anlasslich unserer
Mitgliederversammlung haben
wir dieses Thema aufgegriffen.

= Zudem arbeiten wir unter an-

derem weiterhin an der Offent-
lichkeitsarbeit, der Teilnahme
an diversen Veranstaltungen/
Sitzungen des Verbandes und an
Reprasentationsarbeiten.

AbschlieRend weisen wir an
dieser Stelle auf die Landesmitglie-
derversammlungam 24. April 2010
in Stuttgart hin. Neben einem
Vortrag von Andrea Ruhlemann
Uber eine Studie zur Wirksamkeit
von hauslicher Ergotherapie
bei demenziell Erkrankten und
deren Angehdrigen stehen am
Nachmittag wichtige Wahlenan.
Die Amter des/der Schriftfiihrers/
in und des/der Schatzmeisters/in
sind neu zu besetzen. Wir hoffen,
dass sich engagierte Ergothera-
peuten/innen fiir diese Amter zur
Wahl stellen werden, da ohne
ihre Besetzung die Arbeit der
Landesgruppe nicht fortgefiihrt
werden kann!

Bei Fragen, auch zu den Amtern,
wenden Sie sich gerne an unsere
Kontaktadresse:

Ig-baden-wuerttemberg@dve.info.

Fiir das Landesleitungsteam
Kerstin Voigt

Bayern

Auch im letzten Jahr war die Lan-
desgruppe Bayern wieder aktiv,
um die Ergotherapie in Bayern
voranzubringen.

Auf der Mitgliederversammlung im
Oktober 2009 verabschiedete sich
unser langjahriger Vorsitzender
Bernhard Kunz vom aktiven Dienst
in der Landesgruppe. Auf diesem
Weg danken wir ihm noch einmal
ganz herzlich fur seine Arbeit.

Fur den Vorsitz der Landesgruppe
wurde Katrin Hyna von den Mitglie-
dern gewahlt. AulRerdem erklarte
sich Kerstin Halser bereit, das Amt
der Vertreterin der Niedergelas-
senenzu ubernehmen. Esther Lanius
ist die neue Schlervertreterin und
Mona Schels wurde zur kommissa-
rischen Schriftfihrerin berufen. Die
weiteren Vertreter der Landesgrup-
pe wurden wiedergewahlt.

Somit sind wir wieder optimal
besetzt, um mit tatkraftiger Unter-
stutzung und neuer Energie ins Jahr
2010 zu starten.

Tatigkeitsbericht 2009

= Imersten Halbjahr 2009 nahmen
verschiedene Mitglieder der
Landesgruppe an den Landes-
delegierten- sowie Delegierten-
versammlungen teil.

= Auf dem DVE-Kongress 2009
wurde die Landesgruppe Bayern
von Veronika Smalla (Beisitzerin
OA) und B. Kunz (ehem. Vorsit-
zender)am Landesgruppenstand
vertreten.

® Dasgrofste Projekt desJahres, der
Ergotherapie-Tag, fand am 09.
Mai 2009 in Kooperation mitden
Berufsfachschulen in den Innen-
stadten von Plattling, Altétting,
Bayreuth, Vilshofen und Regen-
staufstatt. Andiesem Tag stellten
die Schilerinnen der Schulen mit
Unterstutzung der Landesgruppe
Bayern unter dem Motto ,Wir
bringen die Ergotherapie unters
Volk” die Ergotherapie der breiten
Offentlichkeit vor.

= Die Mitgliederversammlungfand,
in Verbindung mit Vortragen, im

Oktober 2009 in Miinchen statt.
Vortragsthemen waren ,Evi-
dencebased practice” (V. Smalla),
.Gesundheitsférderung und
Pravention in der Ergotherapie”
(Stefanie Prusak) und , Aktuelles
aus der Gesundheitspolitik” (Rei-
mund Klier). Mit R. Klier wurde
anschliefend die Situation der
Niedergelassenen in Bayern
ausgiebig diskutiert. Wir freuten
uns Uber das rege Interesse der
Teilnehmeran denVortragenund
der Mitgliederversammlung.

Im Verlauf des Jahres wurden
mehrere Telefonkonferenzen
durchgefihrt.

Im Dezember traf sich das Landes-
leitungsteam nochmals zu einer
Sitzung, um Strategien und Ziele
fur das Jahr 2010 zu besprechen.

Ausblick 2010
= Der nachste Ergotherapie-Tag ist

furden 8. Maigeplant. Dieses Mal
steht der Tag unter dem Motto
. Wissenschaft und Professiona-
lisierung”. Daher mochten wir
2010 nicht wie in den Vorjahren
mit Anschauungsmaterial an
Infostdnden punkten, sondern
mit einer Umfrage bei Passanten
starten und Uber die Ergotherapie
anhand von DVE-Flyern zeitge-
mafs informieren.
Funktionstrager der Landesgrup-
pe nehmen am Ergotherapie-
Kongress des DVE in Erfurt teil.
Besuch mehrerer Berufsfachschu-
leninBayern, umdie Schiler Gber
die Arbeit des DVE zuinformieren.
Mitgliederversammlung in Ver-
bindung mit berufspolitischen
Themen MittedesJahres. Nahere
Informationen erhalten Sie hierzu
wie gewohnt tiber unseren Rund-
brief.

Bei Fragen koénnen Sie sich gerne
anunswenden:lg-bayern@dve.info
oder 0179/5 2477 35.

Fiir das Landesleitungsteam
Bayern,Mona Schels, Schriftfiihrerin
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Kontaktadressen

Baden-Wiirttemberg:
Cornelia Eyrich, Tel.: 07 51/79 15 505
Ig-baden-wuerttemberg@dve.info

Bayern: Veronika Smalla
Tel.: 0173 /670 22 97
lg-bayern@dve.info

Berlin: Gabriela Beckmann
Tel.: 030 /69 59 88 07
lg-berlin@dve.info

Brandenburg:
Ig-brandenburg@dve.info

Mitgliederversammlung

Am 21.01.2010 fand unsere dies-
jahrige Mitgliederversammlung im
St. Hedwig Krankenhaus statt.
Diesmal schon im Januar, weil sich
drei Mitglieder aus dem Landeslei-
tungsteam (LLT) verabschiedeten
und somit Wahlen anstanden.

Zu Beginn unserer Veranstaltung
horten wir einen interessanten Vor-
tragvon Kathrin Reichelzum Thema
+Ergotherapeutische Berufsethik”.

Nach einerkurzen Pause berichteten
die Mitglieder des LLT von ihren
Aktivitaten 2009, die im Wesent-
lichen von der Vorbereitung des
Ergotherapie-Tages — der letztlich
abgesagt wurde — gemeinsam mit
derLandesgruppe Brandenburg ge-
pragt waren. Es war uns ein grofRes
Bedurfnis, mit den Mitgliedern den
Ausfall des Ergotherapie-Tages
2009 zu reflektieren. Die Vorberei-
tung hatte uns viel Zeit und Geld

Bremen:
Ig-bremen@dve.info

Hamburg:

Simone Baumgarten

Tel.: 040 /5 21 77 32 (tagsiiber)
lg-hamburg@dve.info

Hessen: Uwe Wolff, Ig-hessen@dve.info
Tel.: 060 73 /68 90 68

Mecklenburg-Vorpommern:
Ronald Behrendt
Ig-mecklenburg-vorpommern@dve.info

Niedersachsen:

Margot Grewohl
Tel.:05031/75732
Ig-niedersachsen@dve.info

Nordrhein-Westfalen: Frank Weckwerth
Tel.: 023 81/ 88 04 89, Ig-nrw@dve.info

Rheinland-Pfalz: Astrid Rossel
Tel.06737/761376
Ig-rheinland-pfalz@dve.info

Saarland: Wolfgang Reitnauer
Tel.: 068 41 /75 53 88, Ig-saarland@dve.info

Berlin

gekostet. Die Landesgruppe hatte
nach dem Ausfall Evaluationsbogen
entworfen und verschickt, um die
Grunde des mangelnden Interesses
nachzuvollziehen. Angelika Hages
stellte die Ergebnisse in einer Pra-
sentation vor, die als Einstieg in die
Diskussion diente. 538 Mitglieder
waren angeschrieben worden,
44 gaben eine Riickmeldung! Die
Idee der Organisatoren war es, den
Ergotag 2009 eher mit berufspo-
litischen Themen zu flllen. In der
Auswertung wurde jedoch der
Wunsch deutlich, fachliche Themen
indenVordergrund zustellen, dader
DVE (iber berufspolitische Themen
gut informiert. Ebenso wichtig ist
vielen Teilnehmern der Austausch
mit Kollegen/innen. Aus der regen
Diskussion nahmen wir Vorschlage
und Anregungen fiir einen nachsten
Ergotherapie-Tag auf, der mehrheit-
lich gewUnschtist. In der Diskussion
ging es auch um Engagement und

Ehrenamtim Allgemeinen, worauf-
hinvier Mitglieder Interesse zeigten,
an einem der nachsten Treffen der
Landesgruppe teilzunehmen.Wir
haben sie herzlich eingeladen.

Zu guter Letzt ging es um Neu-
wahlen. Nachlangjahriger Tatigkeit
in der Landesgruppe sind Angelika
Hages aus dem Vorsitz und Julika
Brandi als Beisitzerin fur Praxen aus
ihren Amtern ausgeschieden. Auch
Ute Schutze hat nach zweijahriger
Arbeit ihr Amt als Schilervertre-
terin abgegeben. An dieser Stelle
maochten wir uns noch einmal ganz
herzlich fur die gute Zusammenar-
beit bedanken.

Erfreulicherweise kénnen wir
auch berichten, dass sich neue
Mitstreiterinnen gefunden haben.
Eileen Vorrath wurde zur neuen
Schilervertreterin gewahlt. Nach-
dem kein(e) Kandidat(in) fur den
Vorsitz gefunden werden konnte,

Sachsen: Kathleen Bauch
Tel.: 037 33/50 67 11, Ig-sachsen@dve.info

Sachsen-Anhalt: Kathrin Warnow
Ig-sachsen-anhalt@dve.info
Tel.: 0178 /18 70 347

Schleswig-Holstein: Anke Carsjens
Ig-schleswig-holstein@dve.info

Thiiringen: Claudia Friedrich
Ig-thueringen@dve.info

erklarte sich Gabriela Beckmann
(bisher Schriftfuhrerin) bereit, dieses
Amt zu Ubernehmen und wurde
mehrheitlich gewahlt. Das neu frei
gewordene Amt der Schriftfiihrerin
wird nun von Tabea Béttger ausge-
Ubt. Das Amt der Schatzmeisterin
steht erst in zwei Jahren wieder
zur Wahl und wird weiterhin durch
Selma Weigelt besetzt.

Der Fortbestand der Landesgruppe
ist somit gesichert und wir freuen
uns nun auf ein tatenreiches Jahr!

Wir bedanken uns nochmals recht
herzlich bei den anwesenden
Mitgliedern fur ihr Interesse und
Vertrauen und speziell bei Nicolas
Poss flir die Organisation des Ver-
anstaltungsraums.

lhre Landesgruppe Berlin

Unser Landesleitungsteam (LLT)
gibt es in der jetzigen Zusammen-
setzung erst seit September 2008.
Nach einem Kennenlerntreffen
starteten wir hochmotiviert ins
Jahr 2009.

Gleich auf der ersten Sitzung 2009
im kleinen Bad Endbach begann die
heifRe Planungsphase fur unseren
ersten hessischen Ergotag, deram
5.Septemberin Marburg stattfand.
Die Vorgangerbesetzung des LLT
hatte schon die ersten Vortber-
legungen gestartet. So manches
Mitglied erinnert sich vielleicht
noch an Umfragen und Aufrufe
zur Mitarbeit (s. auch Bericht in
DVEaktuell 11/09).

Vorher gab es etliche Telefonkon-
ferenzen, denn dawirzT. sehr weit
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Hessen

entfernt voneinander wohnen,
wulrden mehr als drei Treffen unser
Budget sprengen. Am Anfangstan-
den wir den Telefonkonferenzen
eher skeptisch gegeniber, aber
inzwischen macht es uns allen
richtig Spafs. So haben wir dann
die LMV und den Ergotag von den
heimischen Sofas aus organisiert.
Unsere LMV fand im Juni 2009 in
der Fokus Schule flir Ergotherapie
in Colbe statt. Zu dem angerei-
sten LLT gesellten sich dann auch
noch ganze zwei Mitglieder, an
dieser Stelle nochmal besonderen
DANK flr Euer Interesse! Eigentlich
wollten wir auf der LMV engagierte
Mitstreiter fir den spateren Ergo-
tag gewinnen, aber unter diesen
Umstdnden gab es dann nur eine
kurze und knackige LMV!

Nach einigen weiteren Telefon-
konferenzen, auf denen unter
anderem der Ergotag ausgewertet
und fur das nachste Jahr einige
andere Ideen entwickelt wurde,
trafen wir uns noch einmal zum
vorweihnachtlichen Arbeitsessen,
diesmal in Hittenberg, um die
grobe Jahresplanung 2010 aufzu-
stellen. Statt eines Stands in einer
FuRgangerzone wollen wir mehr
Prasenz auf Gesundheitstagen

oder Arzte-Kongressen zeigen, je
nach Durchfiihrbarkeit. AuBerdem
endet im Sommer die regulare
Amtszeit des Gremiums, daher
wird dieses Jahr das komplette LLT
neu gewahlt!

Fur Fragen und Anregungen ist
das LLT Hessen jederzeit Uber
Ig-hessen@dve.info erreichbar.

Es griift fiir das LLT Hessen
Sabine Meier-Ude

Die Mitgliederversammlung 2010 wird voraussichtlich am 12. Juni in
Idstein in der Hochschule Fresenius — University of applied sciences
stattfinden. Wer Lust hat, fur die neue Amtszeit des LLT zu kandidie-
ren, oder wer jemanden vorschlagen mochte, kann sich schon jetzt

an das LLT wenden.

Bitte beachtet folgenden Hinweis: Zur Landesmitgliederversammlung
in Hessen wird zukiinftig nur noch in DVEaktuell und per E-Mail (so-
fern Adresse bekannt) eingeladen. Einladungsbriefe sparen wir ein.
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Ein ereignisreiches Jahr 2009 liegt
hinter uns.

Zur Mitgliederversammlung im
April wurden zwei neue Beisitzer
berufen. Nach einer Teamfindungs-
phase, eingeleitet durch einen
Workshop-Tag, wollten wir uns —
gerlstet mitvielen neuen Ideen—in
ein sehr aktives Jahr ,sturzen”. Es
kam aber anders als gedacht, denn
mehrere Teammitglieder mussten
sich aus personlichen Grlinden
erstmal zurtckhalten. Das bremste
unsere Tatkraft leider etwas aus.
Trotzallem waren wir nicht untatig.
Hier eine kurze Zusammenfassung
wesentlicher Jahresaktivitaten:

= Landesmitgliederversammlung
im April in Lippstadt. Trotz
hochkaratiger, berufspolitisch
orientierter Vortrdge fanden
nur wenige Mitglieder den Weg
dorthin. DVE-Vorstandsmitglied
Sabine George berichtete in
einem sehr lebendigen Vortag
Uber, Evidenzbasierte Praxisund
Leitlinien” und machte deutlich,
was sich hinter den Begriffen
verbirgt und welche Bedeutung
sie fur den ergotherapeutischen
Alltag haben.
Reimund Klier, ebenfalls DVE-
Vorstandsmitglied, berichtete
Uber , Aktuelles aus der Ge-
sundheitspolitik” sowie Uber
den,,Stand der Komplexleistung
Frihforderung” und ein neues
Arbeitsfeld ,Unterstltzte Be-
schaftigung”.
Die Prasentationen der Vortrage
waren auf der DVE-Homepage
abrufbar. Ein Angebot, das im
Laufe des Jahres mehrfach, nicht
nur von Mitgliedern aus NRW,
abgerufen wurde.

= Die Mitglieder des Landeslei-
tungsteams (LLT) waren wah-
rend des Kongresses in Koln
verantwortlich fir den Empfang
der Besucher. Dort konnte man
uns ,live und in Farbe” bei der
Arbeiterleben... Einespannende
Erfahrung!

= Auf Einladung des Berufsver-
bandes der Logopaden hat Frank
Weckwerth an einer Podiumsdis-
kussion mit Gesundheitspolitikern
teilgenommen. In Vorbereitung
der Bundestagswahl wurde die
Zukunft der Heilmittelerbringer
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NRW

andiskutiert. Die Wahlprifsteine
des DVE wurden den Politikern
aus allen Parteien als Mal3stab
prasentiert.

Das LLT hatte sich darin en-
gagiert, eine Veranstaltung fiir
Praxeninhaber und deren Mit-
arbeiter im Raum Rheine durch-
zufihren. In diesem Landesteil
war der Verordnungsriickgang
durch die Arzte als besonders
dramatisch beschrieben worden.
Die Veranstaltung war inhaltlich
und personell gut vorbereitet —
dachten wir. So waren wir umso
mehr erstaunt, dass sich nur
einige wenige Teilnehmerinnen
anmeldeten. Folglich haben wir
den Abend abgesagt.

Die Messe REHACare war ein
erneuter Hohepunkt unserer
Aktivitaten. An allen Messeta-
gen schaffte es das Team, einen
Stand des DVE auf die Beine zu
stellen. Besonders haben wir uns
gefreut, dass es uns erstmalig
gelungen ist, einen Vortrag und
einen Workshop im Begleitpro-
gramm unterzubringen. Der
Schwerpunkt der Reha Care
. Wohn(t)raum’ — Wie kann
man mit Handicap weiter im
Lebensumfeld bleiben?” war ein
Superthema, um Ergotherapie zu
verdeutlichen.

Die Kontakte zur KVWL konn-
ten erfreulicherweise gehalten
werden, und so nahmen am
Informationsaustausch ,rund-
er Tisch”, organisiert von der
KVWL, neben Vertretern der
Selbsthilfeorganisationen auch
Gela Maurer (stell. Vorsitz LG
NRW) und Frank Weckwerth
(Vorsitz LG-NRW) teil.

Bei der Eréffnungsveranstal-
tung der Demenzwoche 2009 in
Wouppertal konnten wir als Er-
gotherapeuten, vertreten durch
Chris Longrée als ortsansassige
Ergotherapeutin und Frank
Weckwerth als DVE-Landesvor-
sitzender, den Er6ffnungsvortrag
halten. Das gab uns die Gelegen-
heit, die Arbeitsmdglichkeiten
unserer Berufsgruppe bei der
Vorbeugung und Behandlung
von Demenzerkrankungen einer
breiteren Offentlichkeit vorzu-
stellen.

® Unsre engagierte Schilervertre-
terin Christina Grof3 bereitete
mit Unterstlitzung des Teams ein
Regionaltreffen der Schiilerinnen
in Essen vor. Leider musste auch
diese Veranstaltung wegen
mangelndem Interesse abgesagt
werden. Eine Neuauflage dieser
Idee wird in 2010 einer ihrer
Arbeitsschwerpunkte sein.

® Das Team der Schulbetreuer
hat erfreulicherweise eine Ver-
starkung erfahren. Inzwischen
knupfen 11 Schulbetreuer Kon-
takte zu 22 Schulen und deren
Schilern und machen so den
DVE bekannt. Dieses neue Team
hat sich zum Erfahrungsaus-
tausch und zur Uberarbeitung
des Schulbetreuungskonzeptes
in Essen getroffen.

Fir 2010 sollen in den Landeslei-
tungssitzungen verstarkt wech-
selnde inhaltliche Arbeitsschwer-
punkte akzentuiert werden. Diese
orientieren sich an den Mitglieder-
gruppen Angestellte, Niederge-
lassene, Schuler und Studierende.
Wir erhoffen uns dadurch, deren
Vertretung zu verbessern.

Bei den standigen Veranderungen
in unserer Landesgruppe sind wir
erneut auf der Suche nach Mitstrei-
terlnnen, die als Beisitzerlnnen in
unserem Team mitmachen moch-
ten. Wer Interesse hat, kann sich
bei uns melden, und auch gerne
erst einmal in unsere Sitzungen
~reinschnuppern”.

lhr Landesleitungsteam NRW
lg-nrw@dve.info

Einladung zur
Landesmitgliederversammlung in NRW
Samstag, 24.04.2010 von 11.00 Uhr bis ca. 17.00 Uhr

Dopfer Schulen GmbH & Co KG
Schillerstrasse 15, 50968 Koln

Tagesordnung

Er6ffnung und BegriiRung
Das Jahr 2009

Ein-Blick in die Kasse

5> W) =

Wahlen

Aufgaben und Projekte 2010

a. des/der stellvertretenden Vorsitzenden

b. der Schriftflihrerin

6. Vortrage mit anschlieBender Diskussion
Elin Sandker: Jobcoaching — Unterstiitzte Beschaftigung —
neue Arbeitsfelder in der Ergotherapie
Reimund Klier, DVE-Vorstandsmitglied:
Uberarbeitung der Heilmittel-Richtlinie — was ist geplant?

7. Verschiedenes

Bitte!

Wir brauchen bis zum 20.04.09 Ihre Anmeldung, um Raume pla-
nen zu kénnen. Bitte geben Sie uns ggf. auch einen Hinweis auf
eine evtl. Gehbehinderung, damit wir einen barrierefreien Raum

gewahrleisten kénnen.

Anmeldung Uber: Ig-nrw@dve.info

Die ausfiihrliche Einladung finden Sie unter
www.dve.info = Verband - Landesgruppen
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Am 27.06.09 fand im Marien-
krankenhaus in St. Wendel der
saarlandische Ergotherapietag mit
verschiedenen berufspolitischen
und fachspezifischen Themen statt.
Leider war die Teilnehmerzahl nur
gering, so dass wir uns fur das Jahr
2010 veranlasst sehen, die Veran-
staltung in einem anderen Rahmen
zu gestalten.

Das Landesleitungsteam Saarland
weist darauf hin, dass auch in die-
sem Jahr wie in den vergangenen
Jahren im halbjahrlichen Rhythmus
der Ergotherapiestammtisch in der
Saarbriicker Undine (Bismarckstra-

Saarland

Re 129)ab 19.00 Uhrstattfindetund
zwar jeweilsam ersten Mittwochim
Marzundim Oktober(06.10.2010).
Diskutiert wird Gber aktuelle berufs-
politische Themen.

Uber die rege Teilnahme an den
Stammtischen im letzten Jahr hat
sich das Landesleitungsteam sehr
gefreut und hofft auch in diesem
Jahr auf den Austausch mit vielen
Kolleginnen und Kollegen!

Wer Informationen per E-Mail erhal-

in den Verteiler auf-
nehmen lassen.

Fur Fragen und In-
formationen steht Ih-
nen der Vorsitzende
Wolfgang Reitnauer
unter 0 68 41/7553
88 oder per E-Mail
Ig-saarland@dve.info
gerne zur Verfligung.

Im Namen des
Landesleitungsteams

Sachsen

Die LG Sachsen ladt ein zur Mitgliederver-
sammlung im Rahmen des

4. Therapeutentages in Zwickau.

Am 27.03.10 ab 16.00 Uhr geben wir
allen interessierten Mitgliedern, aber auch
Nichtmitgliedern die Moglichkeit, mit uns
personlich ins Gesprach zu kommen und ihre
Anliegen zu besprechen.

Wir stehen unseren Kolleginnen Rede und
Antwort, stellen unsere Arbeit und Projekte
fir 2010 vor und nehmen auch Anregungen
und Wunsche gerne auf.

Wir freuen uns auf Ihr Kommen!

Viele GriiBe senden Kathleen Bauch und das
Team der LG Sachsen

Auch in diesem Jahr mdchten wir
mit Euch auf das Jahr 2009 zurlick-
blicken und auf 2010 schauen. Was
hat Eurer Landesleitungsteam (LLT)
getan? Woflr haben sie sich enga-
giert? Was waren die wichtigsten
Themen?

Jedes Jahr stehen einige Termine
fest in unserem Terminplan. Dazu
gehoren die Landesgelegierten-
versammlung (LDV) im Januar, die
Delegiertenversammlung (DV) im
Februar, natlrlich der Kongress
mit Standdienst im Mai, die DV im
September und eine Landesmitglie-
derversammlung im Oktober.
Desweiteren hat die LG Niedersach-
sen die kommissarische Leitung flr
Bremeninne.DaesinBremenschon
seit langerem keine eigene Landes-
gruppe mehrgibt, werden Anfragen
von uns oder direkt von der DVE-
Geschaftsstelle Gbernommen.
Jennifer Ungerund Margot Grewohl
haben sich 2009 auf der LDV und
DV wieder Uber berufspolitische
Themen mit den anderen Gremien-
vertretern und dem DVE-Vorstand
ausgetauscht. DawirunsalsLandes-
gruppe als Bindeglied zwischen dem
Vorstand und den DVE-Mitgliedern
verstehen, versuchen wir die The-
men in der Gesundheitspolitik und
anfallende Entscheidungen im DVE
mit zu gestalten und Eure Anfragen
zu beantworten und ggf. in diesen
Gremien zu diskutieren. Im letzen
Jahr erhielt z.B. unsere Praxenver-
treterin Marut Siems besonders
viele Anrufe.

Im Februar 2009 konnte sich der
DVE wieder mit einem Stand auf der
Messe ,,Fit und Vital” in Osnabriick

DVEaktueII

Marz 2010

Saarland,
ten méchte, kann sich bei unserem  Ingrid Maas,
stellvertretenden Vorsitzenden M.  Schriftfiihrerin
Portz (markus.portz@t-online.de)
Niedersachsen

prasentieren. Dafur engagierten
sich besonders Kurt Ecker, Claudia
Bouska und Christoph Dlnnwald,
aber auch ortsansassige Praxen
haben sich dort vorgestellt und mit
uns den Standdienst bewaltigt.

Ein weiteres Steckenpferd des LLT
Niedersachsenistder Bereich Ausbil-
dung, fur den Christoph Diinnwald
zustandig ist. Die ET-Schulen in
Niedersachsen werden regelmafSig
vonihm mitInformationen versorgt.
Dartiber hinaus kannsich jedes DVE-
Mitglied in allen Ausbildungsfragen
an ihn wenden: duennwald@etos-
schule.de, Tel.:0541/33818-13/-0.
Bei E-Mailkontakt empfiehlt es sich,
eine Lesebestatigung anzufordern,
um sicher zu gehen, dass die Mail
nicht im Spamordner gelandet ist.

Im Ausbildungsbereich unserere

Landesgruppe standen 2009 fol-

gende Themen im Mittelpunkt

= Mogliche Auswirkungen einer
zurzeit laufenden Klage auf
Anwendung des Bundesrechtes
in Niedersachen (Anderungen
der staatlichen Prifung, des
Abschlusszeugnisses und der
Finanzhilfe)

= Anwesenheit von in Praxisstellen
tatigen Ergotherapeutinnen/the-
rapeuten (Praxisanleiter/innen)
bei Prifungin Praxis Ergotherapie
(Behandlung)

® Bezeichnung der Facherim Zeug-
nis ab 2012: Weiterhin ,Praxis
Ergotherapie” statt ,Praktische
Ausbildung”

= Ergotherapeutinnen mit Master-
qualifikation im Schuldienst

= Mitarbeit an der von der Robert

Bosch Stiftung finanzierten Pro-
jektgruppe AQIG (siehe Seite 11)

= Mitarbeit bei der Erstellung eines
Prifungshandbuchs

= Auswirkungen der seit Au-
gust 2009 bestehenden Mog-
lichkeit, staatlich anerkannte
Ergotherapeutinnen im Rahmen
von Modellprojekten an Fach-
hochschulen auszubilden

Zu diesen Themen referierte Chri-
stoph Dinnwald auch kurz auf
unserer Mitgliederversammlung im
Oktober in Hannover. Wir haben
uns gefreut, dass 30 Teilnehmerden
Weg ins Annastift gefunden haben.
Mitden Vortragen ,Leitlinienim DVE
und Rentenversicherungsbund”von
Kurt Ecker und der ,Einfihrung in
die ICF” von Margot Grewohlwurde
der Morgen gestaltet und mit der
MV nach einem Imbiss abgerundet.
Zur Wahl standen im Rahmen der
MV die Amter Praxenvertretungund
Schriftfihrung. Da es keine Kandi-
daten fiir diese Amter gab, haben
sich die amtierenden Marut Siems
und Claudia Bouska bereit erklart,
die Amter kommissarisch fortzufiih-
ren. Daflr herzlichen Dank!

Das neue Jahrzehnt begann im Ja-
nuar wieder mit der LDV in Kassel.
Jennifer Unger und Claudia Bouska
diskutierten dabei mit den anderen
Landesvertretern Uber die Gremi-
enarbeit im DVE, das Auftreten der
Landesgruppen auf dem Kongress
in Erfurt und aktuelle (zT. landerspe-
zifische) berufspolitische Themen.
Des Weiteren trat das Forum fir
Angestellte an die Landesgruppen
heran, mit der Bitte um eine engere

Zusammenarbeit. Flr die LG Nie-
dersachsen wird zukinftig Jennifer
Unger als Ansprechpartnerin fur
Angestelltenbelange fungieren und
den Kontakt zum Forum pflegen.
Auf unserem ersten Landeslei-
tungstreffen im Februar wurden
die Themen fiir die DV vorbereitet
und Themenschwerpunkte fir
das Jahr 2010 besprochen. Wir
mochten auch in diesem Jahr in
allen Gremien mitdiskutieren, far
Mitgliederanfragen zur Verfigung
stehen, auf dem Kongress fur Euch
ansprechbar sein, eine interessante
Mitgliederversammlung vorbereiten
und durchfiihren und uns weiter
in der Schulpolitik engagieren.
Um diese Arbeit mit viel Spals und
Engagement gestalten zu kdnnen,
freuen wir uns immer Uber interes-
sierte Mitglieder. Wer Interesse an
der Verbandsarbeit hat, ist herzlich
eingeladen unverbindlich an einem
Landesleitungstreffen teilzunehmen
und uns und die Arbeit kennen zu
lernen. Es besteht die Madglich-
keit fir die Amter Schatzmeister,
SchriftfGhrer und Praxenvertreter
zu kandidieren oder sich erstmal als
Beisitzer zu engagieren.

Bei Interesse meldet Euch doch
bitte bei Margot Grewohl unter
0 50 31 / 7 57 32 oder unter
lg-niedersachsen@dve.de. Wir
freuen uns auf alle Interessierten!

Margot Grewohl, Jennifer Unger, Ma-
rut Siems, Claudia Bouska, Christoph
Diinnwald und Kurt Ecker
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Sachsen-Anhalt

Nach der ,Wiederbelebung” der
Landesgruppe Sachsen-Anhalt
war 2009 unser erstes Jahr, das
wir von Anfang bis Ende planen
und gestalten durften.

Es ist viel passiert. Mit diesem
Rickblick wollen wir Euch daran
teilhaben lassen.

Riickblick 2009

= Wir gestalteten eine Mitglieder-
versammlung im Marz auf der
Messe , therapie Leipzig” mit 13
Teilnehmern.

Inneun Landesleitungsteamtref-
fen und drei Telefonkonferenzen
haben wir geplant und beraten.
Wir freuten uns tiber 90 Teilneh-
mer bei unserer Veranstaltung
Erlebnis Ergotherapie ,Alte
Medien neue Wege” in Halle/
Saale. Dieser Tag stand ganz
im Zeichen des Handwerks mit
verschiedenen Workshops und
spannenden Diskussionen. Erhat
mitseiner Planung und Vorberei-
tung einen grofRen Teil unserer
Jahresarbeit eingenommen.

5193 verfahrene Ehrenamts-
Kilometer :-)

Es wurden zwei neue Mitglieder
in unser Team gewahlt: Kay
Herold und Beate Grimm.

Wir informierten Euch durch
zwei Rundbriefe und zwei Bei-
trage in DVEaktuell.

Wir Ubernahmen drei Stand-
dienste auf der ,therapie
Leipzig“und auf dem Kongress
in Koln.

Zwei Mitglieder unseres Landes-
leitungsteams nahmen an einer
Funktionstragerschulung des
DVE teil.

Aktuell hat die Landesgruppe
Sachsen-Anhalt 347 Mitglieder.

lhre Ansprechpartner:

Kathrin Warnow, Vorsitzende
Cindy Schmidt, stellv. Vorsitzende
Birte Termer, Schatzmeisterin

Cordula Naumann, Schriftfiithrerin

Ausblick 2010

Erste Aufgabe ist die Anpassung
des DVE-Schulervortrags, den wir
indiesem Jahrverschiedenen Ergo-
therapieschulenin Sachsen-Anhalt
anbieten werden. Wir erhoffen uns
jungen Mitgliedernachwuchs und
eine/n Schilervertreter/in flrunser
Landesleitungsteam, denn dieses
Amt ist leider noch vakant.

Wir werden an den regelmafigen
Gremientreffen des DVE teilneh-
men und die DVE-Mitgliederver-
sammlung in Erfurt besuchen.
Die Landesmitgliederversammlung
2010 wollen wir mit unserem
3., Erlebnis Ergotherapie” koppeln.
Essoll diesmal etwas friiherim Jahr
(August/September) und voraus-
sichtlichin der Altmark stattfinden.
Wenn lhralso Wiinsche oder Ideen
habt, dann verratet sie uns.
Offentlichkeitsarbeit und Repra-
sentation des DVE in Sachsen-
Anhalt werden uns auch in diesem
Jahr wieder beschaftigen.

Wir kénnen ganz bescheiden
behaupten, dass die Reanimation
der Landesgruppe Sachsen-Anhalt
geglickt ist und wir die ersten
eineinhalb Jahre mitkleinen Hohen
und Tiefen gut gemeistert haben.
Trotzdem ist noch keine Routine
eingekehrt, fur die abendlichen
Landesleitungstreffen reichen oft
vier Stunden nicht und manche
Aufgabenerledigung braucht et-
was langer als geplant.

Doch wir wollen Eure Interessen
auf Landesebene vertreten und
bei Fragen und Problemen fir
Euch da sein.

Damit wir nicht an Euren Proble-
men und Winschen vorbeiplanen
und -arbeiten, sagt uns, wo Euch
der ,Ergoschuh” drickt!

lhr erreicht uns per E-Mail Ig-
sachsen-anhalt@dve.info oder per
Telefon unter 0 178/ 187 03 47.

Holger WeiB3, Vertreter der Niedergelassenen

Kay Herold, Vertreter der Angestellten

Beate Grimm, berufene Beisitzende
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Buindesschiilerrat

Neubesetzung

2009 gab es wieder einige An-
derungen im Bundesschilerrat.
Das Aufgabenspektrum der BSR-
Sprecherin/des BSR-Sprechers
ist breit gefachert und war von
einer Person quasi nicht mehr zu
bewaltigen. Wir freuen uns, dass
der DVE dem zusatzlichen Amt
einer/eines stellvertretenden BSR-
Sprecherin/Sprechers zugestimmt
hat. Dieses Amt hat Tatjana Basov
am 01.12.2009 ubernommen.
Sybil Rebmann hat das Amt der
Kontaktperson zum VDES an
Mathias Werner abgegeben.
Wir bedanken uns an dieser
Stelle herzlich fir ihr Engagement
und die gute Zusammenarbeit.
Auch unser , alter” Schatzmeister
Alexander Bernd hat sein Amt
turnusgemaf niedergelegt. Seit
September 2009 ist nun Patricia
Niesel fur die Finanzen des BSR
verantwortlich.

Treffen und Sitzungen

Der Kongress im Mai 2009 in
KoIn konnte sich einer hohen
Schilerteilnehmerzahl erfreuen.
Der BSR war mit einem eigenen
Stand vertreten.

Zur Schulerdelegiertenversamm-
lung (SDV) am 05. September
2009 in Hamburg hatten wir
wieder die Moglichkeit zum
regen Austausch mit den Lan-
desschulervertretern abseits von
Telefonkonferenz und Emailflut.
Wir haben uns sehr gefreut, dass
Silke Reinhartz, Vorstandmitglied
fur Bildung und Wissenschaft,
dieses Jahr auch mit dabei war.

Danke, Teresa!

Vom 18.-20.09.2009 fand ein
Bundesschilertreffen in Miinster
statt.

ZumArbeitstreffenam 14.11.2009
in Erfurt salS der BSR zusammen,
um Uber Strukturanderungen,
neue Projekte und Ideen zu dis-
kutieren.

Projekte, Ideen, Aufgaben

Wie schon 2008 begonnen haben
wir auch 2009 unsere einmal im
Monat stattfindende Telefonkon-
ferenz mit allen Schulervertretern
fortsetzen kdnnen. Wir sind stolz
darauf, dass diese Idee sich so gut
durchgesetzt hat, da es unsere
Arbeit erleichtert und viel struk-
turierter macht. AuRerdem ist
es einfach schon und anregend,
sich mit anderen Menschen
auszutauschen, gemeinsam Pla-
ne zu schmieden und Projekte
anzukurbeln.

Ausblick 2010

Naturlich ist unser Ziel fiir dieses
Jahrdie Schilermitglieder desDVE
zu unterstlitzen, Uber den DVE
zu informieren und eng mit den
Schulen zusammenzuarbeiten.
Hier geht noch mal ein herzlicher
Dankanalle Landesschulervertre-
ter, den DVE-Vorstand und alle,
die uns im letzten Jahr geholfen
haben und uns auch weiterhin
tatkraftig unterstutzen.

Wir freuen uns auf ein kreatives
Jahr 2010, auf den Kongress,
die Bundesschilertreffen und
alle weiteren Maglichkeiten zum
.ldeen-Schmieden”.

Kati Hennig, Koordinatorin fiir
Offentlichkeitsarbeit im BSR

Teresa Wiesalla hatzum 01.02.2010ihr Amtals BSR-Sprecherin niederlegt.
In ihrer Zeit als Sprecherin hat sie eine wunderbare Arbeit geleistet. Viele
ihrer Wochenenden und Feierabende hat sie mit dem Beantworten von
E-Mails, Telefonkonferenzen und Treffen verbracht. Aberihr unermudliches
Engagement und ihr Tatendrang waren auch fir uns und andere Mitglieder

immer wieder ein Ansporn, sich selbst einzubringen und den
DVE zu unterstutzen. Kein Problem war zu groR, keine Frage
zu simpel, um nicht von ihr aufgegriffen und gelost zu werden.
Sie hat einen Spagat zwischen Amt und Ausbildung hingelegt,
den ihr so schnell keine(r) nachmacht. Der Bundesschdlerrat
und die Landesschulervertreter sagen: Danke! Ohne dich waren
wir nicht so gut geworden. Wir bedauern es sehr, dich nicht
mehr als Chefin ,,genieRen” zu kdnnen und winschen dir fur

deinen Weg alles Gute.

Der BSR und die Landesschiilervertreter

DVEaktueII
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Fachausschusse im DVE

Kompetent und innovativ.

Aktuelle Informationen unter www.dve.info ®= Verband = Fachausschiisse

Liebe Kolleginnen und Kollegen,
Uber die Arbeit des vergangenen
Jahres und unsere Plane zur Ar-
beit und ,Wanderschaft” in der
arbeitsrehabilitativen Landschaft
der Zukunft konnten Sie schon in
der Januarausgabe von DVEaktuell,
Seite 4 lesen.

Seit Beginn des neuen Jahres freuen
wir uns, dass wir nun wieder zu

Arbeit & Rehabilitation

dritt im Leitungsteam des Fach-
ausschusses sind: Gesa Ebsenistin
einer Suchtklinik in Nordfriesland
tatig und arbeitet schon seit Uber
einem Jahr im Fachkreis engagiert
mit. Auch unsere Beisitzer und
Experten sind uns im neuen Jahr
treu und wir haben einiges mit-
einander vor.

Schauen Sie doch mal auf der Web-
seite des DVE in unseren Gremien-
bereich. Haben Sie sich schon fir
unseren Newsletter eingetragen?
Auf dem Kongress in Erfurt moch-
ten wir am Fachkreisstand sehr
gerne mitlhnen Gber Ihre arbeitsre-
habilitativen ,,Neuen Horizonte”
diskutieren und Sie kennen lernen.
Nach unserer Informationsveran-

staltung am Freitagabend planen
wir einen Stammtisch zum Fach-
simpeln und Klénen. Wir freuen
uns auf Sie!

Mit herzlichen GriiBen

lhr Leitungsteam des Fachkreises
Arbeit & Rehabilitation

Petra Koser, Nicolas Poss, Gesa Ebsen
fk-arbeit-rehabilitation@dve.info

Das Jahr 2009 begann damit, dass
sich das Leitungsteam fast vollstan-
digneu bildete. Das erste Treffen des
neuen Leitungsteams fand im Rah-
men des DVE-Kongresses in KoIn
statt, bei dem der Fachausschuss
(FA) naturlich auch mit einem Stand
vertreten war. Ein weiteres Treffen
fand im Oktober in Berlin statt.
Der Fachkreis Psychiatrie war auf
folgenden Tagungen prasent:

Im Mérz erstmalig auf der Jahresta-
gung der DATPPP (Deutsche Arbeits-
gemeinschaft Tagesklinik Psychiat-
rie, Psychotherapie, Psychosomatik)
in Soest. Wiebke Flotho hielt einen
Vortrag zum Thema , Ergotherapie
—wo liegen unsere Kompetenzen?
Neue Entwicklungenim Berufsbild”
und leitete einen Workshop mitdem
Thema ,Betatigungsorientierung
und Klientenzentrierung in der Er-
gotherapie”. AuRerdem waren wir
mit einem gut besuchten Infostand
vertreten.

Uber die Beteiligung an der Tagung
hinaus gibt es eine kooperative
Mitgliedschaft in der DATPPP.
Besonders wichtig zu erwahnen
ist hier, dass die DATPPP Fortbil-
dungen flr Ergotherapeuten sowie
das gemeinsame Ausrichten von
Veranstaltungen angeboten hat. In
diesem Zusammenhang mochte der
Fachkreis ein Netzwerk aufbauen,
um Kolleglnnen in Tageskliniken
anzusprechen und die spezifischen
Fragen, Interessen und Winsche
im Hinblick auf Fortbildungen zu

DVEaktueII
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Psychiatrie

erfahren. Interessierte Kolleginnen
kénnen sich direkt an Susanne
Lukauer (Ergo-TK@gmx.de unter
dem Stichwort: Netzwerk) wenden.

Auf Initiative des Fachkreises Psy-
chiatrie ist der DVE der Gesellschaft
fur seelische Gesundheit (eine
Initiative des Bundesministeriums
fir Gesundheit) beigetreten und
konnte sich den Standen des Akti-
onsbundnisses anschlief3en.
Neben der Teilnahme an den ver-
schiedenen Kongressen arbeiten
Mitglieder des Fachkreises in unter-
schiedlichen Gremien mit. So halten
wir weiterhin Kontakt zur APK eV.
(Aktion Psychisch Kranke) und be-
teiligen uns an ,der Entwicklung
eines Konzeptes quartiersorien-
tierter integrierter Versorgung flr
pflegebedirftige Menschen mit
psychischen Beeintrachtigungen,
insbesondere Demenz”.
AufAnfrage des DVE-Vorstands hat
sich eine Arbeitsgruppe gebildet,
die sich mit dem Thema , Neues
Entgeltsystem in der Psychiatrie”
beschéftigt. Ziel ist die Aufkldrung
der DVE-Mitglieder Uber aktuelle
Entwicklungenund Veranderungen
im Bereich des neuen Entgeltsy-
stems und die Erstellung einer
Vorlage fir die Leistungserfassung,
die nach Fertigstellung auf der
DVE-HomepagezumHerunterladen
bereitgestellt wird.

Zu erwahnen ist auch eine Be-
teiligung in der Kommentierung

beim Peer Review Verfahren der
S3-Leitlinie zur Depression.
Ebenso hat der FA verschiedene
Assessments beschrieben und
zusammengefasst, so dass eine
groRe Sammlung von Assessments
auf www.dve.info eingesehen
werden kann.
Nichtzuvergessensind auch dievie-
len, vielen Fragen von Kolleglnnen,
das Bearbeiten von tagesaktuellen
Anfragen von Mitgliedern und des
Vorstands. Viele Mails sind hin und
her gegangen, es wurde viel tele-
foniert, um einen guten Informa-
tionsaustausch zu gewahrleisten,
und die in der Psychiatrie tatigen
Ergotherapeutinnen zuinformieren
und ihre Interessen zu vertreten.

Ausblick 2010

Schwerpunkte des Jahres werden

sein:

= Ausrichtung eines Fortbildungs-
tages am 20. Marz in Bochum
zumThema,, Pravention—welche
Chancen bieten sich der Ergothe-
rapie?”

® Teilnahme an der DATPPP-
Jahrestagung am 11./12.3. in
Friedrichshafen

= Beteiligung am Kirchentag in
Minchen

= DVE-Kongress in Erfurt, geplant
ist eine Informationsveranstal-
tung in Kooperation mit dem
Forum fur Angestellte zum The-
ma ,Neues Entgeltsystem in der
Psychiatrie”

= Teilnahme ander DGPPN-Tagung
im November mit einem Sympo-
sium und einem Infostand

= das neue Entgeltsystem in der
Psychiatrie

= das Thema Pravention

® das Erstellen eines Newsletters,
der dann Uber die DVE-Home-
page www.dve.info zu abonnie-
ren ist.

Wir freuen uns immer Uber Kol-
leginnen, die an einer Mitarbeit,
vielleicht auch an einer zeitlich
befristeten Arbeit an einem Projekt
interessiert sind.

Besuchen Sie die Webseite der Fach-
ausschusse des DVE unter www.
dve.info =+ Verband = Fachaus-
schisse, mailen Sie uns Ihre Fragen
und Anregungen.

Wir freuen uns auf lhre Ideen, Anre-
gungen, Wiinsche und Gedanken,
ob personlich auf einer der oben ge-
nannten Veranstaltungen oder per
E-Mail an fk-psychiatrie@dve.info

lhr Fachkreis Psychiatrie

Weitere Informationen unter:

www.dve.info
www.datppp.de

Deutsche Arbeitsgemeinschaft
der Tageskliniken eV.
www.seelischegesundheit.net
Aktionsbundnis seelische
Gesundheit
www.dgppn-kongress.de
DGPPN-Kongress
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Im Jahr 2009 lag der Schwerpunkt
der Arbeit des Fachkreises Neuro-
logie zusammen mit dem Fachkreis
Orthopadie bei der Organisation
und Durchfliihrung der Herbstfort-
bildung im November 2009 zum
Thema , Teilhaben — Ergotherapie
trifft Lebenswelt” (siehe auch den
Artikel in ERGOTHERAPIE UND
REHABILITATION 12/09). Mit erst-
klassigen Beitragen und einer grof3-
en Anzahl von Teilnehmerinnen
war auch diese Veranstaltung ein
voller Erfolg. Der Tagungsband zur
Herbstfortbildung kann direkt beim
Schulz-Kirchner Verlag erstanden
werden, es gibt einen Rabatt fir
DVE-Mitglieder. Unsere nachste
Herbstfortbildung planen wir fir
das erste Novemberwochenende
2011.

Beim Kongress in KéIn haben wir
die Referenten fir die neurolo-

Neurologie

gischen Themen ausgewahlt und
betreutsowie die fachliche Qualitat
der Vortrage und Workshops ab-
gestimmt. Zum ersten Mal haben
wir flirden Kongress in KéIn Hanne
Karow und Heidrun Pickenbrock
fur einen gemeinsamen Beitrag
zum Thema Bobath und Perfetti
gewinnen kénnen. Die Beleuch-
tung eines Fallbeispieles aus Sicht
beider Behandlungskonzepte mit
anschliefender Diskussion fand
einen regen Andrang und grofRe
Zustimmung. Wir freuen uns, dass
wir die Referentinnen flr eine
Fortsetzung auf dem diesjahrigen
Kongress in Erfurt gewinnen
konnten: Freitag, 28.05.2010,
11.30-13.00 Uhr (Sitzung 1, direkt
nach der Er6ffnung). Auch bei der
weiteren Referentensuche fiir den
Ergotherapie-Kongress in Erfurt
waren wir aktiv dabei.

Am Gremienstand haben wir die
Diskussion mit hnen gesucht und
Ihre Anfragen beantwortet.
AulBerdem waren fir uns neue
und bereits bestehende Kontakte
zu Selbsthilfegruppen, Referenten
und Therapeutenverbanden wich-
tig. Auch haben wir dem Vorstand
beineurologischen und berufspoli-
tischen Themen zugearbeitet.

Die Service-Listen (Bucher- /Fort-
bildungs-/ und Internetlinkliste)
wurden aktualisiert und sind auf
der DVE-Homepage abrufbar.

Der FK-Info-E-Newsletter und sein
kleiner Bruder, der Mini, sind er-
schienen und haben Sie regelmallig
und aktuell mit neurologisch rele-
vanten Themen versorgt. Gerade
hierzu erhalten wir immer wieder
positive Resonanz. Uber die News-
letterfunktion auf der Homepage

des DVE kénnen Sie sich fir diesen
Service registrieren lassen.

Wenn Sie personliche Fragen ha-
ben oder fachliche Informationen
bendtigen, stehen wirlhnen gerne
telefonisch oder per E-Mail zur
Verfigung unter 0 72 43 /2 19
96 85 (AB — wir rufen zurlick) oder
fk-neurologie@dve.info

Wir freuen uns darauf, Sie beim
Kongress in Erfurt am Gremi-
enstand personlich zu treffen.
Sprechen Sie uns an! Im Rahmen
unseres Kongresses haben wir mit
den Fachkreisen Technische Medi-
en und Mittel und Orthopadie eine
gemeinsame Info-Veranstaltung
am Freitagabend. Sie sind auch
hier herzlich willkommen!

lhr Fachkreis Neurologie -
Leitungsteam

Von Mai 2009 bis Februar 2010
hat sich der Fachausschuss mit
verschiedenen Themen beschaf-
tigt. Am auffalligsten sind die
Veranstaltungen, die wir fur die
Ergotherapeutinnen in der Padi-
atrie organisiert haben:

Die Infoveranstaltung auf dem
Kongress in K6In im Mai war dem
Thema , Zielorientierte ET" gewid-
met und beschaftigte sich mit dem
Formulieren von SMART-Zielen.
Eine sehr aktive und muntere
Veranstaltung!

Immer wieder bekommen wir
die Riickmeldung, dass die Mdg-
lichkeit zum Austausch und zum
Kennenlernen eine Liicke im Kon-
gressprogramm schlief3t. Deshalb
werden wir auch 2010 in Erfurt
im Rahmen der Infoveranstaltung
etwas ahnliches Anbieten — das
Thema wird die ICF-cy sein. Bitte
achten Sie auf die Ankindigung
auf dem Kongress.

Im Oktober fand der 3. Ergotag
statt. Thema war ,Das Vorschul-
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Padiatrie

kind in der Padiatrie”, ein Bericht
dazufindetsich auf der Homepage
(www.dve.info = Verband -
Fachausschlsse). Die hohe Teil-
nehmerzahl zeigte das Interesse an
dieser Zielgruppe, die Themenviel-
falt des Tages die Moglichkeiten,
den Kindern ein differenziertes
Therapiekonzept anzubieten.

Im November veranstalteten wir
zusammen mit dem Forum fur
Selbststandige das ,, Erste deutsche
Handigkeitssymposium®. Auch hier
war die Resonanz sehr gut — nicht
alle Interessierten konnten teilneh-
men. Verschiedene Aspekte der
Therapie bei uneindeutiger Latera-
litat wurden angesprochen (mehr
dazu in DVEaktuell 2/2010, Seite
3 und auf der Homepage des DVE
unter (www.dve.info - Verband -
Fachausschusse). Es gab eine rege
Diskussion und eigentlich stehtam
Ende nur fest: Dieses Thema bietet
noch viel Gesprachsstoff!
Daruber hinaus beschaftigt sich
der Fachausschuss mit all den

Themen, die den DVE insgesamt
bewegen — dies geschieht in den
verschiedenen Gremien wie dem
Zusammenschluss der Fachaus-
schiisse, dem Kongresskomitee,
der Fortbildungskommission und
nattrlich der Delegiertenver-
sammlung.

Allerdings sind unsere personellen
Ressourcen in diesem Jahr gewaltig
geschrumpft. Aus personlichen
Grinden haben zwei langjahrige
Mitglieder des Leitungsteams ihre
Aktivitaten drastisch zurlickfahren
mussen. Wir konnten nicht alles
auffangen und so sind viele Dinge
weniger bearbeitet worden, als
wir es uns eigentlich vorstellten.
Wir haben jedoch tatkraftige neue
Kollegen gefunden, die sicher in
der kommenden Zeit vieles wieder
vorantreiben werden, aber wir
suchen weiter:

Haben Sie Lust, lhren Beruf mit zu
gestalten? Themen zu bewegen?
Sich mit anderen auszutauschen?

Dann melden Sie sich bei uns und
machen Sie mit!

Inhaltliche Themen, mit denen wir
uns derzeit beschaftigen, sind die
Leitlinien zum Stoérungsbild DCD,
die Entwicklung des Padiatrischen
Evaluationsassessments und die
Datenbank zur Erfassung von
Assessments und — immer wieder
— der Familienergo.

Eine wichtige und fortwahrende
Arbeitist die Beantwortung der An-
fragen von Mitgliedern. Dies hatte
in der Mitte des Jahres brachgele-
gen, ist jetzt aber wieder in guten
Handen. Wir freuen uns Uber lhre
Fragen, auch weil sie uns zeigen,
welche Themen die Ergowelt (zu-
mindest in der Padiatrie) bewegen.
Das hilft uns zu erkennen, was wir
anbieten sollen — damit wir Sie
darin unterstiitzen koénnen, lhre
berufliche Praxis zu gestalten.

Fiir den Fachkreis Padiatrie
Andrea Espei
fk-paediatrie@dve.info
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Der Fachkreis TMM ist immer ak-
tiv, um den recht schnellen ,,Puls
der Zeit” vor allem im Bereich der
technischen Mittel und Medien
zu fihlen. RegelmaRig sind wir
unterwegs, besuchen Messen und
Ausstellungen wie z.B. die CEBIT,
die Didacta und auch die Rehab,
um interessante Neuerungen zu
entdecken und die DVE-Mitglieder
darlber informieren zu kénnen.
Dies erfolgt in erster Linie im
Rahmen des Newsletters, den Sie
speziell fr unseren Fachkreis auch
Uber die DVE-Homepage abonnie-
ren kénnen.

Die Uber das Jahr gesammelten
Informationen stellen wir geblindelt
im so genannten Info-Packchen
und auf der Info-CD zusammen.
Beides wird regelmafSig zum Kon-
gress aktualisiert und ist dort zum
Selbstkostenpreis erhaltlich bzw.
kann bei uns (kostenpflichtig) an-
gefordert werden.

Technische Mittel und Medien

Unsere Fachkreismitglieder arbeiten
bei den Assessment-Infos mit, sind
an der Entwicklung von Leitlinien
beteiligt und wirkenim Kongressko-
mitee, der Fortbildungskommission
und diversen anderen Gremien mit.
Ein grofes Projekt wurde unsere
Telefonbefragung zum Einsatz des
PC in der Ergotherapeutischen
Praxis Ende 2009. Es wurde ein
nach wissenschaftlichen Kriterien
auswertbarer Fragebogen erstellt
und dann ging es an die Telefone!
Vielen Dank noch an die fleifSigen
»Telefonistinnen”, die zum Teil
direkt aus dem Fachkreis kamen,
oder aber einfach einmal so ihre
Hilfe zur Mitarbeit angeboten
hatten! Die so erhobenen Daten
werden zurzeit ausgewertet und
interpretiert. Die Ergebnisse wer-
den auf dem Kongress in Erfurt in
einem Vortrag prasentiert (Samstag,
29.05., Sitzung 15).

Im Oktober konnten wir in Wetter
im Zentrum Forschungsinstitut
Technologie und Behinderung (FTB)
eine spannende Fortbildung zum
Thema Ambient Assisted Living
anbieten. Besonders gut war dabei,
dass man zahlreiche Hilfsmittel
anschauen, in die Hand nehmen
und ausprobieren konnte. Ebenso
konnte man die angegliederte Mu-
sterwohnung besichtigen. Hiergab
es viele technische Innovationen zu
bestaunen, die das Leben erleich-
tern kénnen, wie etwa Biigeleisen
und Herde, die sich von selbst
abschalten. Auch nichttechnische
Maglichkeiten wurden aufgezeigt.
Ebenso interessant waren GPS-
Ortungssysteme, umverwirrte Men-
schen zu finden, die ihre Wohnung
verlassen haben. Im Anschluss an
die Fortbildung konnten wir die
Wohnung fur unser Fachkreistref-
fen nutzen und sogleich fir das
Zubereiten einer Mahlzeit testen...

2009 konnten wir auch wieder viele
Mitgliederanfragen beantworten.
Wir freuen uns Uber jede Anfrage,
schreiben Sie uns einfach eine
E-Mail (Mitgliedsnummer nicht
vergessen!).

Der Fachkreis kann auf ein arbeits-
reiches und erfolgreiches Jahr 2009
zurlickblicken.

Auch 2010 legen wir nicht die
Hande in den Schol3, sondern sind
weiterhin fir Sie aktiv. Im Mai sind
wir wieder personlich auf dem
Kongress in Erfurt anzutreffen. Hier
findet auch unsere gemeinsame
Informationsveranstaltung mit
den Fachkreisen Neurologie und
Orthopadie statt.

Wir freuen uns auf Sie und einen re-
gen Informationsaustausch! Fihlen
Sie sich eingeladen mitzuarbeiten!

lhr Team vom Fachkreis
Technische Mittel und Medien
fk-technik@dve.info

Hinter uns liegt wieder ein interes-
santes Jahr, in dem wir uns mit ver-
schiedenen Themen befassthaben.
Den Schwerpunkt bildete das
Thema der praktischen Ausbildung
bzw. des ,Lernortes Praxis”. Wir
richt(et)en dabei den Blick auf die
Verbindungen, die zwischen Ausbil-
dung, also dem Lernort Fachschule/
Fachhochschule, und dem Lernort
Praxis bestehen. Dabei interessiert
uns besonders, wie die Zusammen-
arbeit optimiert werden kann. Die
praktische Ausbildung wird auch in
Zukunftein wichtiger Teil der Ausbil-
dungsein, also wird auch die Pflege
des Austausches zwischen den
verschiedenen Lernorten zentrales
AnliegenfUralle Beteiligten bleiben.

Infoveranstaltung auf dem DVE-
Kongress in Koln 2009

Titel unserer Veranstaltung war des-
halb ,,Chancen und Probleme des
Lernortes Praxis” — damit hofften
wir, auch Praxisanleiterlnnen fir
den Austausch zu gewinnen. Ne-
ben vielen Lehrenden waren einige
Praxisanleiterinnen anwesend. Im
Laufe des angeregten Austausches
wurde einmal mehr klar, dass das
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Forum fiir Lehrende

Thema ein weites Feld mit vielen
Facetten ist (VergUtung der Anlei-
tungsarbeit? Voraussetzungen der
Anleiterinnen? Jeweilige Zeitbud-
gets der Beteiligten? Formen des
Austausches? etc.), also ein Thema,
das uns noch lange beschaftigen
wird. Die entstandenen Ideen und
Anregungen haben wir aufgenom-
men und verfolgen sie weiter —z.B.
durch einen spezifischen Workshop
an unserem Fachtag Lehre 2010.

Vernetzung/Kooperation

In den Ausbildungen fir Gesund-
heitsfachberufe werden vielerorts
die gleichen Grundkompetenzen
vermittelt. Um den Austausch
dartber zu fordern und mogliche
Synergien zu nutzen, gibt es mitt-
lerweile viele Initiativen, so z.B. den
Kongress , Qualifizierung fir die
Zukunft — Kompetent ausbilden”
am 18./19. Marz 2011 in Bielefeld.
Ein Mitglied des Forums fur Lehren-
de ist im Vorbereitungsgremium
vertreten.

Die vom Forum fur Angestellte
ausgearbeitete Stellenbeschreibung
furangestellte Ergotherapeutinnen
wurde vom Forum fur Lehrende fir

die Bedingungen von Lehrenden
bearbeitet. Und am , Fachtag Lehre
2010" wird Andreas Horstgen vom
Forum fir Angestellte zum Thema
JArbeitsrecht” referieren. Die
Hoffnung ist, damit Lehrende von
Schulen als Multiplikatorinnen fur
das Thema gewinnen zu kénnen.

Informations-Veranstaltung auf
dem DVE-Kongress

Den Titel des DVE-Kongresses
(,Neue Horizonte") haben wir zum
Anlass genommen, das Thema
~Handwerk” unter diesem Aspekt
naher zu beleuchten. Unsere In-
foveranstaltung wird unter dem
Titel: ,,Handwerk in der Ausbildung
— neue Horizonte?” stehen. Nach
zwei oder drei Impulsreferaten mit
Anregungenaus den Niederlanden,
der Schweiz und Deutschland wird
wieder Raum flir Austausch und das
Entwickeln von Ideen sein.

Fachtag Lehre 2010

Unsere alljghrliche Fortbildung,
der ,Fachtag Lehre”, fand dieses
Jahr am 05.03. in Frankfurt/Main
statt und bot eine breite Palette
von Themen wie ,Anleiterinnen

als Lehrende”, ,Gesundheit und
Pravention als Unterrichtsinhalt”
und ,Modelle und methodisches
Handeln”.

Erfreulicherweise haben sich auch
einige Physiotherapeutinnen ange-
meldet — eine weitere Mdglichkeit
zum Austausch Uber die Berufsgren-
zen hinweg.

Zusammensetzung Leitungsteam
Bezliglich der Zusammensetzung
gibt es zwei Veranderungen: Seit
Herbst 2009 haben wir mit Katja
Wagner eine weitere Beisitzerinund
zum Mai dieses Jahres wird unsere
Schatzmeisterin, Katrin Bohme, ihr
Amt niederlegen. Interessentinnen
fur diese Aufgabe sind herzlich
willkommen!

Viele GriiBe vom Forum fiir Lehren-
de: Ulrike Ott, Katrin Bohme, Bettina
Weber, Elena Ossola, Ulrike Pfeiffer,
Nicola Thapa-Gérder
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Forum fir Angestellte

Das Forum flr Angestellte arbei-
tet fUr die Interessen der DVE-
Mitglieder, die angestellt, nicht
berufstatig, arbeitssuchend oder
in Elternzeit sind. Im vergangenen
Jahr haben wir uns mit zahlreichen
Themen auseinander gesetzt. Wir
trafen uns zunachst mit dem Forum
flir Selbststandige, um tiber gemein-
same arbeitsrechtliche Themen zu
sprechen und die Artikel der Reihe
»Recht und Soziales” der Fachzeit-
schrift festzulegen.

Zur Situation der angestellten
Ergotherapeutinnen in Pflege-
heimen veréffentlichten wir einen
Beitrag, in dem die rechtliche
Grundlage fur die Arbeit im Heim,
aber vor allem auch die Probleme
mit der konzeptionellen und
personellen Einbindung vor Ort
dargestellt wird. Zum Kongress in
KoIn haben wir am Stand Fragen
von Mitgliedern beantwortet, in
einer Infoveranstaltung von unserer
Arbeit berichtet, Vortrage und
Workshops angeboten und auf
einem Poster die Ergebnisse der
online-Umfrageandie Angestellten
gezeigt. Die genauere Auswertung
der Umfrage zur ,Situation der
angestellten Ergotherapeuten in
Deutschland” erschien im Oktober
im Angestellten-Spezial des DVEak-
tuell und in der Rubrik , Berufspoli-
tik” in der Fachzeitschrift.

Durch Kontakte auf dem Kongress
haben wir noch eine kleine Umfrage
bei einer Gruppe neuseelandischer
Ergotherapeutinnen gestartet, die
gerade ihr 40-jahriges Examen
feiern konnten. Wir stellten Fragen
zur Zufriedenheit mit der Berufs-
wahl nach 40 Jahren, ob der Beruf
gewechselt wurde und wie viele
Personen jetzt noch aktiv im Beruf
stehen. Das Ergebnis dieser Umfra-
ge wird auf dem Kongress in Erfurt
2010 als Poster veroffentlicht.

Fortgefuhrt haben wir im letzten

Jahr die Vortrage fur Schulerlnnen
zum Thema , erster Arbeitsvertrag”
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auf Einladung einiger ET-Schulen.
Zusatzlich tauschten wir uns mit
dem Forum fir Lehrende und dem
VDES (Verband der Ergotherapie-
Schulen) aus, um Wege zu finden,
wie Dozentlnnen vor Ort diese
Informationen im Unterricht wei-
tergeben kdénnen. Wir werden
dafur in diesem Jahr Workshops
fur DozentInnen anbieten.

Zu den Routinearbeiten des Lei-
tungsteams gehort die Mitarbeitan
Aktualisierungen von DVE-Schriften
und -broschiiren. Ende 2009 haben
wir im ,Indikationskatalog Ergo-
therapie” den Teil der stationdren
Versorgung aktualisiert. Fir 2010
steht eine Uberarbeitung der
Broschure , Arbeitsverhaltnisse in
ergotherapeutischen Praxen” an.

Als neues Angebot des Forums
koénnensichinteressierte Mitglieder
auf der Homepage des DVE fir den
Angestellten-Newsletteranmelden
und werden dann regelmaRig uber
angestelltenrelevante Themen per
E-Mail informiert.

Das Leitungsteam hat im letzten
Jahr zwei neue Mitstreiterinnen
gewonnen, Ines Bous und Mareile
Albrecht, die aktiv im Forum mit-
arbeiten wollen und damit fir uns
neue Kapazitaten schaffen. Fiir das
Jahr2010sind geplant: eineerneute
online-Umfrageandie Angestellten
im Herbst, eine neue Ausgabe
AngestelltenSpezial, Teilnahme am
Kongress, gemeinsame Infoveran-
staltung mitdem FK Psychiatrie zum
Thema , Einflhrung der Psych-OPS
im stationaren Bereich” sowie ver-
mehrte Informationsweitergabe
von angestelltenrelevante Themen
an die Landesgruppen.

Sie haben noch Fragen zu unserer
Arbeit? Mailen Sie an forum-ange-
stellte@dve.info oder rufen Sie uns
an: Tel. 02333-861668 (abends).

Herzliche GriiRe

Bettina Kuhnert
Vorsitzende des Forums
fiir Angestellte

ERGOTHERAPIE UND REHABILITATION

Woher kommen die Beitrage, wer arbeitet fiir die Fachzeitschrift?

Um zwolf Malim Jahr ERGOTHERAPIE
UND REHABILITATION herauszubrin-
gen, bedarf es verschiedenster
Informationsquellen. Erfreulich viele
Hauptbeitrdge werden uns ange-
boten (Tendenz steigend), andere
Beitrage von uns erbeten oder bei
freiberuflich tatigen Journalisten in
Auftrag gegeben. Durch Rubriken
wie Recht + Soziales oder Beitrage
zu berufspolitisch aktuellen Themen
hat die Fachzeitschrift Gber die
Redaktion (s.u.) hinaus sozusagen
weitere standige Mitarbeiterinnen,
die monatlich zu einem informa-
tiven Heft beitragen. Fir die beiden
Magazinteile vorne und hinten im
Heft, die ,Infotheken”, gewinnen
wiraus Newslettern, Pressediensten
und Internet-Seiten relevante In-
formationen fur die Ergotherapie.
Viele Meldungen, fur die wir im
Heft keinen Platz haben, stellen
wir unter www.schulz-kirchner.
de/ergotherapie = Aktuelles fir
Sie ins Netz.

Unser ,Kleingedrucktes” — das
Impressum

Hier werden Sie vermutlich nicht
allzu oft hinschauen, wenn Sie die
Fachzeitschrift in Handen halten.
Und doch sind im Impressum
ganz wesentliche Informationen
zusammengestellt: Namen und
Zustandigkeiten, urheberrechtliche
Hinweise, Abo-Informationen, die
Auflagenhohe. Dafir, dass Sie
jeden Monat ERGOTHERAPIE UND
REHABILITATION erhalten, sorgen
insbesondere die Redaktionsmit-
glieder Christa Berting-Huneke,
Connie Koesling, Heiko Mdiller,
Ulrike Paschke und Helga Ney-

Wildenhahn. Das komplette Heft
wird von der freiberuflich tatigen
Lektorin Beate Carle druckfertig
lektoriert und korrigiert. Fur die
Herstellung (Layout und vieles mehr)
im Schulz-Kirchner Verlag ist Ina
Richter zustandig.

Unterstitzt wird die Redaktion
in Fachfragen durch Felix Haase,
Carola Habermann, Nadine Méller,
Judith Niehaus, Kathleen Partusch
de Pinzon, Verena Scholpp und
Nadine Wessel. Sie sind Expertinnen
fir bestimmte Themenbereiche und
werdenumihre Einschatzung gebe-
ten, wenn innerhalb der Redaktion
ein eingereichtes Manuskript nicht
sicher beurteilt werden kann.

Ubrigens...

Als DVE-Mitglied stehen lhnen je-
weils die aktuelle sowie die letzten
drei Ausgaben von ERGOTHERAPIE
UND REHABILITATION zum kosten-
losen Download zur Verfligung.
Personalisierter Zugang: www.
schulz-kirchner.de - Shop -
DVE-Login = Download-Dateien
auf der Eingangsseite unter -»
Ihre personlichen Downloads. lhre
Login-Daten kénnen Sie — sofern
nicht bekannt — Uber info@schulz-
kirchner.de anfordern.

Offiziell erscheint Et Reha zum 15.
eines jeden Monats. Neuerdings
steht Ihnen das Heft jedoch schon
zum Monatsbeginn online zur Ver-
figung, wahrend die Papierversion
erst noch gedruckt wird.

Christa Berting-Hiineke,
Chefredakteurin
c.berting@et-reha.dve.info

Kostenloser pdf-Service

Als DVE-Mitglied stehen lhnen jeweils die aktuelle sowie die letzten
drei Ausgaben von ERGOTHERAPIE UND REHABILITATION auch zum
kostenlosen Download zur Verfuigung:

www.schulz-kirchner.de/shop = DVE-Login —* persénliche Downloads

Ihr Login — sofern nicht bekannt — fordern Sie bitte mit Angabe von
Name, Ort und E-Mail-Adresse an Uber info@schulz-kirchner.de.

Bei Fragen oder technischen Problemen stehen lhnen die Mitarbeite-
rinnen des Verlags gerne auch telefonisch unter 0 61 26 /93 20 - 0

zur Verfigung.
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Riickblick 2009

Schwerpunkt unserer Arbeit war
die Organisation der Herbsttagung
2009 in Leipzig.

Wir haben gemeinsam mit dem
Fachkreis Padiatrie das erste deut-
sche Handigkeitssymposium auf
die Beine gestellt. Es war ein gro-
RBer Erfolg (siehe auch DVEaktuell
2/2010, Seite 3)

Die Vortrage und Workshops fan-
den in der Bernd-Blindow-Schule
statt, damit konnten wir die Kosten
der Veranstaltung niedrig halten.
190 Teilnehmer waren gekommen
und auch wenn es eng war, wurde
uns groRRe Zufriedenheit von den
Teilnehmern zuriickgemeldet.

Forum fir Selbststandige

Kritikpunkte werden wir analy-
sieren und bei der Planung der
nachsten Herbsttagung berlck-
sichtigen.

Wir haben im letzten Jahr Verstar-
kungin unseren Reihen bekommen.
Seit Januar 2009 ist Mandy Forkel
im Forum fur Selbststandige (FoS)
tatig. Sie hat seit 1997 eine Ge-
meinschaftspraxis in Sachsen und
befindet sich bis 2011 in einem
Diplomstudiengang. Sie bekleidet
das Amtder Schriftfihrerin. Im Mai
ist Nicola Bareis zu uns gestofsen, sie
hatihre Praxis seit 1991in NRW und
ist seit 2005 Diplomergotherapeu-
tin (FH). Eine ihrer Aufgaben wird
die Information der Mitglieder tber

Homepage und Newsletter sein.
Elke Sorensen (Schatzmeisterin)
und Silke Scholz (Vorsitzende FoS)
sind weiterhin unverdrossen bei der
Arbeit, Silke Scholz arbeitet auch
in der Bundesverhandlungskom-
mission (BVK) mit. Kirsten Mahn
musste uns leider aus persénlichen
Griinden verlassen. Wir danken
ihr flir die geleistete Arbeit und
wiuinschen ihr fur die Zukunft alles
Gute, vor allem Gesundheit.

Wir alle waren gemeinsam beim
Kongress in KoIn und standen wie
immer Rede und Antwort auf die
vielen Fragen. Zudem hatten wir
einegemeinsame Infoveranstaltung
mit der BVK, die rege besucht war.

Ausblick 2010

Die Herbsttagung 2010 findet vom
19. bis 21. November 2010 in Zu-
sammenarbeit mit dem Fachkreis
Arbeit und Rehabilitation statt.

Es wird einen Thementag ,Be-
rufliche Wiedereingliederung/
Job-Coaching” geben. Daneben
werden natlrlich auch Seminare
im bewahrten Mix aus betriebswirt-
schaftlichen Themen und Inhalten
aus dem Praxismanagement ange-
boten. Der Tagungsort liegt noch
nicht fest.

lhr Forum fiir Selbststandige
forum-selbstaendige@dve.info

Der Fachkreis Psychiatrie auf dem DGPPN-Kongress

Ein Bericht von Sebastian Prechel

Evidenzbasierte Ergotherapie auf
dem Vormarsch

Unter dem Thema ,Psychische Er-
krankungen in der Lebensspanne”
stand der Kongress der Deutschen
Gesellschaft fir Neurologie, Psychi-
atrie und Psychotherapie (DGPPN)
vom 25. bis 28.11.2009 in Berlin.

Der DVE war mit dem Team des
Fachkreises (FK) Psychiatrie vertre-
ten, diesmal im Verbund mit dem
,Aktionsblindnis seelische Gesund-
heit”. So war es moglich, auch in
diesem Jahr mit einem Informati-
onsstand prasent zu sein. Gerade
im Rahmen des Jahreskongresses
der DGPPN, bei dem hauptsach-
lich Arzte vertreten sind, geht es
um die Interessenvertretung der
Ergotherapie.

In diesem Zusammenhang sei
vor allem das wissenschaftliche
Symposium erwahnt, das jahrlich
vom Fachkreis organisiert wird,
um die Ergotherapie und aktuelle
Entwicklungen darzustellen. The-
ma des diesjahrigen Symposiums
war die , Evidenzbasierte Ergothe-
rapie bei Demenz”, wobei aktuelle
wissenschaftliche Untersuchungen
im Mittelpunkt der Diskussion
standen. Es sprachen:

Sebastian Voigt-Radloff vom Uni-
versitatsklinikum Freiburg zur
WHEDA-Studie. Untersucht wird
die Wirksamkeit hauslicher Ergo-
therapie bei Demenzerkrankten
und ihren Angehorigen. Die
Stichprobe beinhaltet 140 Paare,

DVEaktueII

Marz 2010

die mit Hilfe eines systematisierten
Interventionsprogramms nach M.
Graff in 10 Behandlungseinheiten
von einem Ergotherapeuten gezielt
angeleitet werden.

Wiebke Flotho von der Hochschule
Hildesheim stellte im Anschluss
die Entwicklung und den Inhalt
des Interventionsprogramms , Er-
gotherapie im hauslichen Umfeld
bei Demenz” vor. Das Interven-
tionsprogramm mit klientenzen-
triertem Fokus, das relevante
Alltagsaktivitaten des Klienten
innerhalb des ergotherapeutischen
Behandlungsprozesses systemati-
siert, wurde in der WHEDA-Studie
durchgefiihrt und auf seine Wirk-
samkeit untersucht.

In Anlehnung an die Studien von
Graff et al. (2006-2008), die u.a.
die Kosteneffektivitat solcher
Programme in den Niederlanden
nachgewiesen haben, stellten Se-
bastian Voigt-Radloff und Wiebke
Flotho erste deutsche Ansatze zur
Forderung der Evidenzbasierung
ergotherapeutischer Leistungen
zur Verfligung. Luisa Jurjanz von der
Universitatsklinik Dresden sprach
zur ERGODEM-Studie , Effektivitat
einer optimierten Ergotherapie
bei Demenz im hauslichen Set-
ting”. Insgesamt wurden 200
Patienten alter als 55 Jahre mit
einer leicht- bis mittelgradigen
Demenz untersucht. Die Interven-
tionsgruppe erhielt zusatzlich zur
leitliniengerechten Behandlungein
klientenzentriertes Behandlungs-

programm von 12 Einheiten Gber
einen Zeitraum von 6 Wochen. Pa-
rameter der Untersuchungsind die
kognitive Leistungsfahigkeit, As-
pekte der Lebenszufriedenheit, das
Belastungserleben der pflegenden
Angehorigen und die Behand-
lungskosten. Abgerundet wurde
das Symposium von Ulrike Marotzki
von der Hochschule Hildesheim mit
einem Einblick zu Stand und Zielen
der Akademisierung der deutschen
Ergotherapie. Deutschland schlief3t
sich demnach als letztes europa-
isches Land dem internationalen
Trend der Akademisierung von
Therapieberufen an. Derzeit gibt
es sechs Bachelorstudiengange in
Deutschland und seit 2005 erste
aufbauende Masterstudiengange.
Ulrike Marotzki gab einen ersten
Einblick in Zielstellung und Inhalt
des Studienangebotes an der Hoch-
schule Hildesheim und skizzierte
eine Forschungsagenda, die auf
die weitere Evidenzbasierung der
ergotherapeutischen Praxis zielt.

Am Stand des DVE herrschte reger

Publikumsverkehr. Im Schnitt gab
es am Tag rund 40 registrierte

Weitere Informationen unter:

lus

ro - www.uniklinik-freiburg.de

info

Anfragen. Darunter suchten z.B.
angehende Klinikdirektoren eine
fachliche Beratung zur Einrichtung
einer ergotherapeutischen Abtei-
lung und fragten, wie der Verband
hier Hilfe leisten kann. Weiter gab
esinteressierte Schulerderzehnten
Klasse oder angehende Heilerzie-
hungspfleger, die sich Uber Inhalt
und Methodik der Ergotherapie
informierten. Schwerpunkt war
die Aufklarungsarbeit, was die
Ergotherapie in der Psychiatrie
aktuell leisten kann.

Allesin allem war der DVE bzw. die
Ergotherapie dank der zahlreichen
Unterstlitzung von ehrenamtlich
Engagierten auf dem DGPPN-
Kongress 2009 gut vertreten. Wir
wirden uns freuen, wenn durch
diesen Bericht weitere Kolleglnnen
auf dem DGPPN-Kongress 2010
zum Thema ,Psychiatrie Interdis-
ziplinar” prasent sind.

lhr Fachausschuss
Psychiatrie des DVE

Uber Fragen und Anregungen freu-
en wir uns, personlich oder unter
fk-psychiatrie@dve.info

- www.dgppn.de (Deutsche Gesellschaft Psychiatrie)
- www.who.int (Weltgesundheitsorganisation)

(Informationen zur WHEDA-Studie)
- www.psychiatrie.uniklinikum-dresden.de
(Informationen zur ERGODEM-Studie)
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Das letzte Jahr war fur den Ausbil-
dungsausschuss (AA) gepragt von
weiteren Umstrukturierungen und
Veranderungen.

= Der AA hat zwei neue Mit-
glieder fir die Ausschussarbeit
gewinnen koénnen. Christiane
Diegritz (ET Schule Gyhum) und
Tom Leidag (ET Schule Karlsbad-
Langensteinbach) sind 2009 in
den AA berufen worden.

® Christine Doderlein, die Uber
lange Jahre Vorsitzende des
AA war, als Ausschussmitglied
die Arbeit des AA federfuhrend
mitbestimmte und die Qualitat
in den deutschen ET-Schulen
begleitete, hat sich 2009 ent-
schieden, in den wohlverdienten
Ruhestand zu gehen. An dieser
Stelle bedankt sich der AA noch
einmal ausdrucklich fir ihre
langjahrige konstruktive Arbeit
und wunscht ihr herzlich alles
Gute!

= Die allgemeinen Aufgaben des
AA zur Qualitatsentwicklung in
der Ergotherapieausbildung, zur
Vergabe der WFOT-Anerken-
nungen und der Vergabe von
DVE-Zertifikaten zu Prozessen
von Qintern wurden erfolgreich
(in Zusammenarbeit mit dem
Vorstandsmitglied Bildung und
Wissenschaft, Silke Reinhartz
und dem Referat fur Aus- und
Weiterbildung, Jirgen Ungerer)
durchgefihrt.
2009 haben unsere arbeits-
intensiven AA-Sitzungen an
verschiedenen Sitzungsorten
stattgefunden und wir konnten
— trotz verringerter Anzahl der
Ausschussmitglieder, krankheits-
bedingter Ausfalle, Verkirzung
unserer Sitzungszeiten sowieden
notwendigen SparmalSnahmen
des DVE — unsere interessanten
und verantwortungsvollen Auf-
gaben durchflhren.
Die anstehende Arbeit, die Qua-
litatsentwicklung an Ergothera-
pie-Schulen zu unterstitzen und
weiterzuentwickeln, kann 2010
wieder mit acht ehrenamtlich
tatigen Mitgliedern auf mehr
Personen verteilt werden.

= Eine besonders zu erwahnende,
positive Veranderung in den
AA-Verfahrensprozessen, be-
trifft die neu eingefiihrte und
vom Vorstand genehmigte
.Implizite Wfot-Anerkennung
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Ausbildungsausschuss

fur ET-Schulen, welche das DVE-
Zertifikat 2000” besitzen. Das
heifSt konkret, dass zertifizierte
ET-Schulen ab 2009 nicht mehr
eine zusatzliche WFOT-Anerken-
nung beantragen mussen!
Ergebnisse der Mitarbeit des AA
beim ENOTHE (die seit Jahren mit
aullerordentlichem Engagement
von Wilma Metzger geleistet
wird) kdnnen in verschiedenen
Publikationen des DVE und auf
der Homepage verfolgt werden.
Die Zusammenarbeit mit dem
VDES hat auf den Mitgliederver-
sammlungenin zwei Workshops
(Informationen zur WFOT-Aner-
kennung und zum DVE-Zertifikat
2000) stattgefunden und ist
auch flr 2010 geplant.

Die AA interne Fortbildung
hat sich 2009 mit dem Thema
einer kompetenzorientierten
Ergotherapieausbildung be-
schaftigt, um zuklnftig, neben
den formalen Kriterien, bei
einem Zertifizierungsverfahren
auch die inhaltlichen Ebenen
zu begutachten. Inspiriert durch
die , curriculum guidelines” und
durch die Darstellung des Peer
Review Prozesses von Wilma
Metzger kam der AA zu dem
Entschluss, unsere Fortbildung
zu diesem Thema zu gestalten.
Ziel ist es, unser nationales
Qualitatsentwicklungs-System
aninternationalen QE-Systemen
zu orientieren.

Der AA bedenkt derzeit als
Weiterentwicklung seiner Zertifi-
zierungsverfahren die Qualitats-
sicherungs-Prozesse im Sinne
0.9. Kriterien zu erweitern.

Der AA hat ein Positionspapier
zum Thema ,Praktikum im
Ausland wahrend der Ergothera-
pieausbildung” verfasst und auf
der Homepage veroffentlicht.
Visionenund Themenfelder2010
werden z.B. sein: die Zusammen-
arbeit/das Zusammenwachsen
der BFS und der Ausbildungs-

Die aktuellen AA-Mitglieder:

gange der FH. Derzeit reprasen-
tieren immer noch viele BFS die
ergotherapeutische Berufsrea-
litat. Um den Strukturwandel
und die Paradigmenwechsel
in der ergotherapeutischen
Ausbildung zu begleiten sowie
die weitere Sicherung der Aus-
bildungs- und Studienqualitat
durch verschiedenste MafSnah-
men sicherzustellen, bedarf es
noch vieler Abstimmungen und
klarer Qualifikationskataloge auf
berufspolitischen Ebenen. Hierzu
habenwiraufSerdem als AA2010
einige Projekte und Vorhaben
geplant.

Auch der AA befindet sich in
einem kontinuierlichen Ver-
besserungsprozess (KVP), was
konkret bedeutet, dass wir
unsere Ablaufe und Verfahrens-
prozesse in einen kritischen Blick
nehmen und die notwendigen
Dokumente flr einzelne Pro-
zessablaufe Uberarbeiten, neu
entwickeln und anpassen.

Bei Fragen, Anregungen oder In-
teresse an weiteren Informationen
stehenlhnenalle Mitglieder des AA
gerne zur Verfligung.

An dieser Stelle mochte ich noch
einmal auf die Moglichkeit hin-
weisen, Informationen in digitaler
Form bei der Vorsitzenden des AA
anzufordern (z.B. eine Powerpoint-
Prasentation zu WFOT-Kriterien
und den Zertifizierungsmodalitaten
des DVE-Zertifikats 2000).

Auch auf dem Kongress in Erfurt
stehen wir Ihnen selbstverstandlich
zur Verfugung und freuen uns
auf Anregungen, Austausch und
Kontakte.

Mit kollegialen GriiBen
Cornelia EBer

E-Mail: corneliaesser@aol.com
Tel.:0179/5 2699 71
Vorsitzende des AA

- Helga Betzer (ABL der ET-Schule Heidelberg, maxQ. im bfw)
- Christiane Diegritz (ET-Schule Gyhum)

- Regine D0ss (ABL der ET-Schule Kéln, Dopfer Schulen)

- Cornelia Efer, Vorsitzende (ABL der ET Schule DAA Siegen)

- Marlis Grimm (ehemals ABL der EWK Berlin)

- Heidrun Henschel (ABL der ET Schule VHS Reutlingen)

- Tom Leidag (ABL der ET Schule Karlsbad-Langensteinbach)

- Wilma Metzger (ET Schule Berufsbildungszentrum Ingolstadt)

WFOT-Bericht

ImJahr2009 gabesim WFOT ein be-
deutsames Jubilaum. Der Weltver-
band der Ergotherapeuten (WFOT)
und die Weltgesundheitsorganisa-
tion (WHO) feierten ihre 50-jahrige
Zusammenarbeit in Genf. Das war
Anlass fur den WFOT-Vorstand,
seinjahrlich stattfindendes Meeting
(Interim Executive Meeting) im Sep-
temberin der Schweizstattfindenzu
lassen und mit den Kolleginnen im
Land zusammenzukommen.

2009 wurden die laufenden Pro-
jekte fir das Interim Meeting
dokumentiert.

Herta Dangl arbeitet im Programm
fur Forderung und Entwicklung
(Program for Promotion and De-
velopment), ist stellvertretende
Programm-Koordinatorin und
kiimmert sich als Projektleiterin fur
die Ubersetzung von WFOT-Doku-
menten und Nachrichten um die
Koordination der Ubersetzer. Ge-
meinsam mit der osterreichischen
Delegierten Maria Feiler und der
Schweizer Delegierten Christine
Jenni Ubersetzt sie ins Deutsche.
Eine Liste der bisher Ubersetzten
WFOT-Dokumente finden Sie auf
der WFOT-Seite der DVE-Homepage
www.dve.info (nur fir Mitglieder)
und direkt zum Herunterladen auf
der WFOT Website www.wfot.org
im ,Document Centre” (Uberwie-
gend nur fir WFOT Mitglieder). Es
ist ein fortlaufendes Projekt. Nicola
Thapa-Gorder arbeitet im Pro-
gramm ,Education and Research”
mit und beantwortet studentische
Anfragen aus dem Ausland Uber die
deutsche Ergotherapie.

In diesem Jahr stehen wieder zwei
wichtige Ereignisse an: das ,Coun-
cil Meeting” der Delegierten der
WEFOT-Mitgliedslandervom 24.-30.
04. und der WFOT-Kongress vom
02.-07.05 (wie schon berichtet).
Im Mittelpunkt stehen ein Tag fur
Lehrende (Education Day) und ein
Programm speziell fur Studierende.
Unter www.wfot.org/wfot2010
konnen Sie sich selbst Uber das
vielfaltige Programm informie-
ren, das uns in Santiago de Chile
erwartet. Wir wirden uns sehr
freuen, moglichst viele von lhnen
in Santiago zu sehen. Es wird der
erste internationale Ergotherapie-
Kongress in Lateinamerika sein. Er
wird Ubrigens zweisprachig in Spa-
nisch und Englisch durchgefihrt.
Hasta luego — bis bald!

Herta Dangl, Nicola Thapa-Gorder

DVEaktueII

Marz 2010



51. COTEC-Treffen
vom 23.-24. Oktober 2009 in Malta

Gastgeber des 51. COTEC-Treffens
war der Maltesische Verband der
Ergotherapeuten (MAOT), der
eine stimmungsvolle Begegnung
organisierte. Von insgesamt 27
europaischen Landern waren 16
nach Malta gekommen, um das
Treffen aktiv mitzugestalten.

Zu Beginn hielt Stephanie Vella
— COTEC-Delegierte des malte-
sischen Verbandes —einen interes-
santen Vortrag Uber die Entwick-
lung der Ergotherapiein Malta. Von
den insgesamt 130 ausgebildeten
Ergotherapeuten sind 91 in Malta
tatig. Die Ausbildung erfolgt an
der Universitat mit dem Abschluss
Bachelor of Science. Schwerpunkt-
maRig arbeiten die Ergothera-
peuten in Akut- und Rehakliniken,
vorwiegend im padiatrischen und
geriatrischen Bereich. Alle Ergo-
therapeuten sind registriert und
der maltesische Verband erarbeitet
zurzeit ein System fur eine ver-
pflichtende Weiterbildung, damit
die Registrierung ihre Gultigkeit
behalt. Dieser Punkt filhrtezu einer
regen Diskussion tiber die Vor-und
Nachteile einer Registrierung von
Ergotherapeuten. Dieanwesenden
Delegierten beschlossen, dass die-
ser Aspektbei den nachsten Treffen
weiter bearbeitet werden soll.
Zum Thema Berufsethik stellte die
Arbeitsgruppe ,, Professional Practi-
ce” die Uberarbeiteten Leitlinien flr
die Entwicklung einer Berufsethik
fur Ergotherapeuten vor. Der Ent-
wurfwurde verabschiedet und wird
auf der COTEC-Webseite (www.
cotec-europe.org) veroffentlicht.
Die Arbeitsgruppe ,EU-Issues
Group” hat ein Positionspapier
erarbeitet, das die Probleme auf
dem europaischen Arbeitsmarkt
thematisiert. In diesem Zusam-

menhang will COTEC prifen, ob
es moglich ist, die Zusammenfas-
sung zum Berufsbild (Summary
of the Profession) in Brissel zu
veroffentlichen.

Auflerdem wurden ein Statement
und ein Flyer zum Thema , Aktives
Alter” vorgestellt und in reger
Diskussion einige Verbesserungs-
vorschlage formuliert. Nach der
Uberarbeitung und Riicksprache
mit den nationalen Verbanden
soll das Statement beim néchsten
Treffen im Marz 2010 verabschie-
det werden.

Die Europdische Kommission
legt jedes Jahr das ,Thema des
Europdischen Jahres” fest. Am
Anfang jeden Jahres werden alle
Verbande Uber die Themen der
kommenden Jahre informiert.
2010ist das , Europadische Jahr der
Bekampfung von Armut und sozi-
aler Ausgrenzung” (European Year
for Combating Poverty and Social
Exclusion). COTEC ermuntert alle
nationalen Verbadnde, die europa-
ischen Themen so weit wie mdglich
inihre Arbeit zuintegrieren, z.B. als
Kongress-Motto oder durch Artikel
in den Fachzeitschriften.

Das nachste COTEC-Treffen wird
im Marz 2010 in Zagreb, Kro-
atien, sein. Dort sollen neben
den reguldren Arbeitsgruppen
zwei Workshops zu den Themen
.Lebenslanges Lernen in der Er-
gotherapie” sowie ,Die Vor- und
Nachteile der Registrierung von
Ergotherapeuten” stattfinden.
Wenn Sie Fragen oder Anregungen
haben, kéonnen Sie uns gerne
personlich unter cotec@dve.info
kontaktieren.

Pip Higman (Delegierte) und
Gela Maurer (Stellvertreterin)

Der ENOTHE-Kongress in A Coruna,
Spanien vom 15.-17.10.2009

Ein Bericht von Wilma Metzger, Mit-
glied des Ausbildungsausschusses
(AA) des DVE.

Der ENOTHE-Kongress 2009 stand
unter dem Motto des Europaischen
Jahres der Kreativitat und Innova-
tion. Ziel des Europadischen Jahres
2009 war es, Kreativitat als Motor
flr Innovation und als entschei-
denden Faktor fur die Entwicklung
von personlichen, sozialen sowiein-
novativen und unternehmerischen
Kompetenzen herauszustellen.
Kreativitat und Innovation spielten
schon immer eine wichtige Rolle
innerhalb der Ergotherapie und
erhalten als zentrales Element ei-
ner wissensbasierten Gesellschaft
zunehmend an Gewicht.

Aus 23 europaischen Landern
waren 36 Institute vertreten.
Insgesamt 400 Teilnehmer — alle
waren Ergotherapeutinnen — (200
Studierende/Schiler und 200
Dozenten) waren in A Corufa zu-
sammengekommen, um sich tber
Mittel und Methoden zu informie-
ren, bewahrte Bausteine fir Kom-
petenz-zentrierte Curricula fir den
Bachelor-Studiengang Ergotherapie
gemals dem Bologna-Abkommen
vorzustellen und Erfahrungen aus-
zutauschen.

Der erste Tag galt der Weiterent-
wicklung der Tuning-Strukturen, die
jetztauch Uber die Grenzen Europas
hinaus eingesetzt werden.

Da sich die Anzahl der ENOTHE-
Mitglieder in den letzten Jahren
kontinuierlich vergroRert hat, kann
auch die Arbeit von ENOTHE auf-
recht erhalten werden.

Besonders eindrucksvoll war der
Bericht der Danischen Arbeitsge-
meinschaft (Koordination: Jette
Haughboelle, jeh@ucsj.dk). Sieben
Hochschulen ist es gelungen, ein
neues nationales ENOTHE-Tuning
Kompetenz-zentriertes Curriculum
zu entwickeln, das bereits seit
September 2008 implementiert ist.
Die Workshops zeigten eine Vielfalt
vondidaktischen Vorgehensweisen
auf, die sich zugleich anregend und
auffordernd darstellten. Ebenso
war die aktive Auseinandersetzung
mit der Vielfalt von Umsetzungs-
moglichkeiten, wie sich Curricula
aufgrund von Tuning Methodology
entwickeln lassen, flr den AA sehr
aufschlussreich.

Die Kongress-Atmosphare war vi-
sionar gespannt, getragen von der
Bereitschaft, share of best practice”
zu ermdglichen. In den Pausen und
bei den gesellschaftlichen Abenden
herrschte Wiedersehensfreude und
es gab ausreichend Raum und Zeit,
europaweite Kontakte zu knupfen.
Die gewonnenen Erkenntnisse
sind flr die Arbeit des AA ein
Gewinn, speziell im Rahmen des
DVE-Zertifikats 2000 und dem da-
fur notwendigen kontinuierlichen
Prozess der Qualitatsverbesserung.

Weitere Infos Uber das ENOTHE und den ENOTHE-Kongress
sind erhaltlich unter www.enothe.hva.nl

Der nachste ENOTHE-Kongress vom 14.-16. Oktober 2010 in
Stockholm/Schweden steht unter dem diesjahrigen Motto des
Europaischen Jahres ,Gegen Armut und soziale Ausgrenzung”.

Erstmals wird es 2010 einen Posterpreis geben. Fiir das Sieger-
poster winkt ein Preis von 250 Euro. Die Entscheidung tiber das beste
Poster treffen die Kongressteilnehmer und eine Posterjury.

Noch konnen Sie mitmachen! Reichen Sie einfach lhr Posterabstract bis

zum 15. April 2010 online ein.
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Als DVE-Mitglied erhalten Sie zurzeit bei diesen DVE-Partnern
Vergiinstigungen. Bitte legen Sie lhre DVEcard vor.

>

DAHLMANN Ubersetzungen — Seminare
www.fachenglisch-info.de
10% Rabatt bei jeder Bestellung

DR. F. HEIN SPIELE
www.dr-f-hein-spiele.de
10% Rabatt bei jeder Bestellung

DRL GmbH — Freshcup Deutschland

www.h2o-dispenser.com - www.freshcup.de

10% Rabatt bei jeder Bestellung von Verbrauchsmaterial

15% Rabatt auf die Erstbestellung eines Wasserspenders H20
oder eines Gertrankeautomaten

Ergo - Arbeit in Bewegung - www.ergoweb.de
15% Rabatt bei jeder Bestellung

Ergokontor - www.ergokontor.de
5% Rabatt bei jeder Bestellung

HAIDIG OHG Kindergarten- und Therapiebedarf
www.ergotherapiebedarf.de

10% Rabatt bei jeder Bestellung

(auRer SET-Angebote und bereits reduzierte \Waren)

HASOMED GmbH
www.hasomed.de -www.rehacom.de
5% Rabatt bei jeder Bestellung von RehaCom

Holz-Hoerz - www.holz-hoerz.de
10% Rabatt bei jeder Bestellung (auRer Pertra®-Satz)

IFAU — Ingenieurblro fUr Arbeitssicherheit und Umweltschutz
Dipl.-Ing. Manfred Laska - www.ifau-staufen.de
Sonderkonditionen fiir die Ubernahme der arbeitsmedizinischen
und sicherheitstechnischen Betreuung

NITZBON - www.nitzbon.de
5% Skonto bei Zahlung innerhalb von 8 Tagen

Pro Kind Spielzeug - www.prokind.eu
5% Rabatt bei jeder Bestellung

Werner Retter - www.retter-kompaktshop.de
5% Skonto bei Zahlung innerhalb von 8 Tagen

Petra Rigling Reha-Service - www.rigling.de
5% Rabatt bei jeder Bestellung

Schulz-Kirchner Verlag - www.schulz-kirchner.de

reduzierter Mitgliedspreis flr Biicher der Neuen Reihe Ergotherapie u.a.

Spiele mit Herz und Verstand - www.denk-spiel.de
5% Rabatt bei jeder Bestellung

Spiel-Raum - www.spiel-raum.info
5% Rabatt bei jeder Bestellung (auler Biicher und Schnappchen)

Ullewaeh GmbH - www.ullewaeh.de
10% Rabatt bei jeder Bestellung auf alle Ullewaeh-Produkte
aus eigener Fertigung

Unternehmensberatung Ralf E. Cramer - www.ufth.de
Beratungsleistungen zu Sonderkonditionen durch
reduzierte Honorarsatze

Versicherungsstelle Veronika Cramer
Karntnerstr. 4, 76227 Karlsruhe, Fax: 07 21/9 41 51 83
Spezielle Rahmen- oder Gruppenversicherungsvertrage
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DVE-Seminarreihe , Psych
Seminare zur psychiatrischen Ergot

«---wieder Wurzeln schlagen” — Gartnerische Tatigkeit als Medium
in der Arbeit mit Menschen in und nach psychischen Krisen
16.-17.04.2010 in Wunstorf, 16 Unterrichtseinheiten (UE)
04.-05.09.2010 in Wunstorf, 16 UE

Teilnahmegebuhr: € 161,50 DVE-Mitglieder, € 190,- Nicht-Mitglieder

Zuhoren - Verstehen — Handeln: Die Klientenzentrierte Gesprachs-
fuhrung als Basis zeitgemaler Ergotherapie

16.-17.04.2010 in Miihlheim a. d. Ruhr, 16 UE
Teilnahmegebuhr: € 161,50 DVE-Mitglieder, € 190,- Nicht-Mitglieder

Briichige Balancen zwischen Autonomie und Fiirsorge —
Nachdenken Uber Akzente des ethischen Reasoning in der
psychiatrischen Ergotherapie

17.04.2010 in Niirnberg, 8 UE

Teilnahmegebuhr: € 127,50 DVE-Mitglieder, € 150,- Nicht-Mitglieder

Validationstraining fiir Ergotherapeutinnen
23.-24.04.2010 in Hannover, 16 UE
Teilnahmegebuhr: € 161,50 DVE-Mitglieder, € 190,- Nicht-Mitglieder

Angebote zur sensorischen Integration

bei akut psychotischen Patienten

07.-08.05.2010 in K6ln, 16 UE

26.-27.11.2010 in Koln, 16 UE

Teilnahmegebuhr: € 161,50 DVE-Mitglieder, € 190,- Nicht-Mitglieder

Kognitives Training mit COGPACK®

15.05.2010 in Hildesheim, 10 UE

04.12.2010 in Hildesheim, 10 UE

Teilnahmegebuhr: € 144,50 DVE-Mitglieder, € 170,- Nicht-Mitglieder

Einfiihrung in das Ergotherapeutische Assessment —

Schulung fur Ergotherapeuten und Lehrkrafte an Ergotherapie-Schulen
18.-19.06.2010 in Hannover, 15 UE

Teilnahmegebuhr: € 238,- DVE-Mitglieder, € 280,- Nicht-Mitglieder

Gruppentraining sozialer Kompetenzen
17.-18.09.2010 in Hannover, 16 UE
Teilnahmegebuhr: € 187,- DVE-Mitglieder, € 220,- Nicht-Mitglieder

Ressourcenorientierte kunst- und gestaltungstherapeutische
Elemente im Rahmen der ausdruckszentrierten Methode in
der Ergotherapie

24.-25.09.2010 in Mannheim, 12 UE

Teilnahmegebuhr: € 187,- DVE-Mitglieder, € 220,- Nicht-Mitglieder

Wie kommt der Alltag in die Therapie?

Konzeptionelle Mdglichkeiten der alltagsorientierten Ergotherapie
08.-09.10.2010 in Miithlheim a. d. Ruhr, 16 UE
Teilnahmegebuhr: € 161,50 DVE-Mitglieder, € 190,- Nicht-Mitglieder

Die Projektgruppe -

Eine ergotherapeutische Methode in der Erwachsenenpsychiatrie
15.-16.10.2010 in Frankfurt/M., 12 UE

Teilnahmegebuhr: € 161,50 DVE-Mitglieder, € 190,- Nicht-Mitglieder

Neurotische Depression: Psychodynamischer Hintergrund und daraus
resultierende ergotherapeutische Behandlungsansatze und -methoden
22.-23.10.2010 in Mannheim, 12 UE

Teilnahmegebuhr: € 187,- DVE-Mitglieder, € 220,- Nicht-Mitglieder
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iatrie und Rehabiliation -
herapie” (ehemalige Aha-Seminare)

Autonomie als Prinzip und Selbstbestimmung im Kontext — Grund-
lagen flr das ethische Reasoning in der psychiatrischen Ergotherapie
30.10.2010 in Niirnberg, 8 UE

Teilnahmegebihr: € 127,50 DVE-Mitglieder, € 150,- Nicht-Mitglieder S R e Fe ) R 0 Ve o i 2 S

tiber 40 Workshops und jede Menge Extras:
Leittextverfahren und Computertraining in der Psychiatrie P } 9

20.11.2010 in Osnabriick, 8 UE = Der Preis fur die Dauerkarte konnte deutlich gesenkt werden.
Teilnahmegebihr: € 102,- DVE-Mitglieder, € 120,- Nicht-Mitglieder ® Jedes DVE-Mitglied darf ein Nichtmitglied zum Mitgliedspreis
zum Kongress anmelden.

Die ergotherapeutische Praxis in der psychiatrischen Versorgung
27.11.2010 in Hamburg, 8 UE

Teilnahmegebihr: € 102,- DVE-Mitglieder, € 120,- Nicht-Mitglieder

= Frank Kronenberg* beleuchtet im Eréffnungsvortrag das Thema
.Politische Ergotherapie”. AufSerdem bietet er zwei Workshops an.

m Gesprachstermine mit den Mitarbeiterlnnen der Geschaftsstelle

Vorab-Anmeldung unter www.dve.info -Kongress

= GrofSe Fachausstellung

® Gewinnspiel mit Preisen im Gesamtwert von Gber 5.000 Euro

= Posterausstellung

= Mitgliederversammlung mit Vorstandswahlen

Melden Sie sich jetzt an!

www.kongress.dve.info

* Lesen Sie dazu in der ERGOTHERAPIE UND REHABILITATION Nr. 3, Seite 31

Interprofessionelle Fortbildungstagung

der Bundesarztekammer
in Zusammenarbeit mit dem DVE

24. April 2010 in Berlin
Die Versorgung des chronischen Schlaganfallpatienten —
wie konnen unterschiedliche Berufsgruppen zum Wohle
des Patienten effektiv zusammen arbeiten?

Weitere Fortbildungen und Veranstaltungen
unter www.dve.info =& Termine

Baden-Wiirttemberg:
Cornelia Eyrich, Tel.: 07 51/79 15 505
lg-baden-wuerttemberg@dve.info

Bayern: Veronika Smalla
Tel.: 0173 /670 22 97
lg-bayern@dve.info

Berlin: Gabriela Beckmann

Tel.:030/69 59 88 07
lg-berlin@dve.info

Brandenburg:
lg-brandenburg@dve.info

Bremen: Ig-bremen@dve.info

Hamburg: Simone Baumgarten
Tel.: 040 /5 21 77 32 (tagstiber)
lg-hamburg@dve.info

Hessen: Uwe Wolff, Ig-hessen@dve.info
Tel.: 060 73 /68 90 68

Mecklenburg-Vorpommern:
Ronald Behrendt
Ig-mecklenburg-vorpommern@dve.info
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Kontaktadressen der DVE-Gremien

Niedersachsen: Margot Grewohl
Tel.:05031/75732
lg-niedersachsen@dve.info

Nordrhein-Westfalen: Frank Weckwerth
Tel.: 023 81 /88 04 89, Ig-nrw@dve.info

Rheinland-Pfalz: Astrid Rossel
Tel.:06737/76 1376
lg-rheinland-pfalz@dve.info

Saarland: Wolfgang Reitnauer
Tel.: 068 41 /75 53 88, Ig-saarland@dve.info

Sachsen: Kathleen Bauch
Tel.: 037 33/50 67 11, lg-sachsen@dve.info

Sachsen-Anhalt: Kathrin Warnow
lg-sachsen-anhalt@dve.info
Tel.. 0178 /18 70 347

Schleswig-Holstein: Anke Carsjens
lg-schleswig-holstein@dve.info

Thiiringen: Claudia Friedrich
lg-thueringen@dve.info

FK Arbeit & Reha:
Petra Koser, Tel.: 05 41 /38 74 22
fk-arbeit-rehabilitation@dve.info

FK Geriatrie: Joya R. Bose
Tel.:07141/30992 87
fk-geriatrie@dve.info

FK Neurologie: Andreas Hérstgen
Tel: 07243/21996 85
fk-neurologie@dve.info

FK Orthopadie/Trauma./Rheuma.:
Heike Barth, fk-orthopaedie@dve.info
Tel.:0511/532 4114

FK Padiatrie:
fk-paediatrie@dve.info

FK Psychiatrie: Agnes Schneider
fk-psychiatrie@dve.info

FK Techn. Medien und Mittel:
Andreas Pfeiffer, Tel.: 0 21 51/ 65 58 07
fk-technik@dve.info

Forum fiir Angestellte: Bettina Kuhnert
Tel.: 02333/86 16 68
forum-angestellte@dve.info

Forum fiir Lehrende:
Ulrike Ott, Tel.: 030/6 17 51 58
forum-lehrende@dve.info

Forum fiir Selbststandige: Silke Scholz
forum-selbstaendige@dve.info

Ausschuss Pravention und
Gesundheitsforderung:
apg@dve.info

Ausbildungsausschuss:
Cornelia ERer, aa@dve.info

BSR-Sprecherin:
Ellen Meyer, bsr@dve.info

WFOT-Delegierte: Herta Dang|
Tel./Fax: 030/ 7 81 57 60, wfot@dve.info

COTEC-Delegierte: Pip Higman
Tel.: 061 96/95 13 76, cotec@dve.info
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www.dve.info

Der Fortbildungskalender enthalt eine Auswahl der Veranstaltungen, die ab April 2010 stattfinden — entweder als Fortbildungen des DVE oder
als Fortbildungen eines externen Anbieters in Kooperation mit dem DVE. Alle Angaben sind trotz sorgfaltiger Zusammenstellung ohne Gewahr.
Eine Gesamtlbersicht finden Sie auf der DVE-Homepage unter www.dve.info. Sollten Sie Uber keinen Internetanschluss verfligen, senden wir
Ihnen die Ubersicht auch gerne per Post zu.

Termin. Ort Thema, Unterrichtseinheiten (UE), Infos Termin. Ort Thema, Unterrichtseinheiten (UE), Infos
‘ ermatigte Gebiihr DVE-Mitglieder ’ ermatigte Gebiihr DVE-Mitglieder
06.-10.04.10 PNF fiir Ergotherapeuten Teil 2, 50 UE, € 420,- 5 16.-21.04.10 HoDT — Handlungsorientierte Diagnostik und Therapie neuropsy- | 9)
Miihlacker Gersfeld-Bodenhof | chologischer Storungen — Grundkurs, 50 UE, € 380,
06.-10.04.10 Revidierter SI-Weiterbildungslehrgang/DVE 2009, Mentoring-System, | 12) 17.04.10 Briichige Balancen zwischen Autonomie und Fiirsorge — Nachden- | ~ 2)
u. weiterer Termin | 48 UE, € 660,- Niirberg ken (iber Akzente des ethischen Reasoning in der psychiatrischen
Miinster Ergotherapie, 8 UE, € 127,50
07.-10.04.10 Revidierter SI-Weiterbildungslehrgang/DVE 2009, Modul 1, 100 | 9) 17.04.10 Kognitives Training mit COGPACK®, 8 UE, € 118,- 4)
u. weiterer Termin | UE, € 790,- Reutlingen
Gersfeld-Bodenhof :
; ; 17.04.10 Fugl-Meyer-Test (Arm) — Testerschulungsseminar, 5 UE, € 72,- 4)
09.-10.04.10 Schulterbehandlung in der Neurologie, 15 UE, € 126,- 4) Reutlingen
Reutlingen
: - - - — 17.04.10 Geschicklichkeitstests — Testerschulungsseminar, 5 UE, € 72,- 4)
11-12.04.10 Rechts oder Links? Diagnostische Verfahren zur Handigkeitsiiber- |~ 4) Reutlingen
Reutlingen priifung, 14 UE, € 220,-
17.-19.04.10 BOBATH-24-Std.-Konzept fiir Erwachsene, Einfiihrung: Grundmo- 6)
12.-13.04.10 Grafomotorik: Diagnostik und Behandlungsplan — Grafomotorik ist |~ 4) Hannover bilitat im Alltag, 25 UE, € 195,50
Reutlingen mehr als nur Stifthaltung, 14 UE, € 220,-
19.04.10 Prozessoptimierung — Gutist, die richtigen Dinge richtig zu machen, |  7)
12.-13.04.10 Integration in das soziale Umfeld, 16 UE, € 204,- 7) Wunstorf 8 UE €102-
Wunstorf
- 19.-20.04.10 Nimm 10 — Ergotherapeutisches MaRnahmenpaket fir 10 Be- | 10)
14-15.04.10 Dokumentation, 16 UE, € 204,- 7 Stuttgart handlungseinheiten bei der Diagnose Graphomotorische Stérung,
Wunstorf 16 UE € 185 -
15.-18.04.10 Soziale Unsicherheit und kindspezifische Angste (internalisierende 3) 20.-21.04.10 Therapiegestaltung nach dem Wunstorfer Konzept, 16 UE, € 204,- 7)
Berlin Storungen), 32 UE, € 332,- (Modul 1 im Rahmen der Fortbildung Wunstorf
,Qualifizierung in der Evaluation, Behandlung, Beratung von Pati- —
enten mit Verhaltens- und emotionalen Stérungen — VES") \2/5-'23-0?-10 Gruppentherapie mit Kindern, 16 UE, € 204,- 7)
unstor
16.04.10 Einfihrung in die Auswahl von Testverfahren, 5 UE, € 72,- 4) - - -
Reutlingen 23.04.10 Motorischer Funktionstest nach Wolf/Wolf Motor Function Test, |  6)
- - Hannover 5 UE, € 63,75
16.04.10 ARAT — Action Research Arm Test — Testerschulungs-seminar, 5 |  4) - - - - -
Reutlingen UE, €72 23.04.10 Alternative und erganzende Leistungsangebote in der Praxis, 8 | 1)
- — - - Fulda UE, €170,
16.-17.04.10 Zuhdren — Verstehen — Handeln: Die Klientenzentrierte Gesprachs- | 2) — —
Mihtheima.d.Ruhr | filhrung als Basis zeitgemaRer Ergotherapie, 16 UE, € 161,50 a3--24-04-10 Validationstraining fiir Ergotherapeutinnen, 16 UE, € 161,50 2)
annover
16.-17.04.10 ... wieder Wurzeln schlagen” — Gartnerische Tatig-keiten als Me- | 2) - — -
Wunstorf dium in der Arbeit mit Menschen in und nach psychischen Krisen, 23-24.04.10 Muskuldre Hypotonie im Sauglings- und Kindesalter behandeln | 4)
16 UE, € 161,50 Reutlingen — Aufbauseminar, 16 UE, € 186,
16.-17.04.10 Einfihrungsseminar Berufliche Rehabilitation: Das Stufenmodell | 11) 23:-25.04.10 Angewandte Anatomie und Physiologie des Bewegungssystems, | 4)
Bad Miinder nach Wolters & Sohns, 18 UE, € 327,- Reutlingen 25 UE, €331,
16.-18.04.10 Seminar zur Griindung einer ergotherapeutischen Praxis, 23 UE, | 1) 24.04.10 Cohen-Mansfield Agitation Inventory (CMAI), 5 UE, € 63,75 6)
Fulda €340 Hannover
16.-18.04.10 Ergotherapeutisches Sozialkompetenztraining (EST), 24 UE, €327,- | 7) 24.04.10 Chedoke McMaster Stroke Assessment (obere Extremitat), 5 UE, | 6)
Hannover €63,75
Waunstorf
16.-18.04.10 Videogestiitzte verhaltenstherapeutische Eltern-Kind-Behandlung |  8) 24:-25.04.10 Komplexes regionales Schmerzsyndrom Typ 1 bei Hemiparese, 14 | 6)
Recklinghausen | in Anlehnung an das IntraActPlus-Konzept nach Jansen und Streit, Hannover UE, €148,75
21 UE, € 230,- (Teil 4 im Rahmen der 7-teiligen Fortbildung , Wei- 25.04.10 Ergotherapie bei langer zuriickliegenden Insulten, 8 UE, € 119,- 6)
terbildung zum SENSIT-AD(H)S-Coach”) Hannover
Informationen 25.-26.04.10 Ergotherapie auf einer Stroke Unit — Aufbaukurs, 12 UE, € 136,- 6)
1) DVEe.V, Tel.: 07248 /9181 - 0, www.dve.info Hannover
2) AWO Trialog gGmbH — DVE-Seminarverwaltung, Tel.: 0 51 21 /29 72 77, www.forum-hildesheim.de 25.-27.04.10 Einfiihrung in die Manuelle Therapie am Beispiel der Hand — Ba- 4)
3) TFT GdbR — Therapeutische Fortbildungstage, Tel.: 0 72 72 / 75 04 91, www.tft-seminare.de Reutlingen siskurs, 25 UE, € 331,-
4)  Reutlinger GesundheitsAkademie (ReGA), Tel.: 0 71 21/ 336 - 250, www.gesundheitsakademie-rt.de — -
5)  Enzkreis-Kliniken Mithlacker, Tel.: 0 70 41 / 15 - 509 40, E-Mail: andreas.hoerstgen@kliniken-ek.de 28-29.04.10 Einfiihrungskurs Perfetti, 18 UE, € 165,- 5
6) ERGOKONZEPT HANNOVER, Tel.: 05 11 /2 15 32 46, www.ergokonzept-hannover.de Miihlacker
7). ritta Winter, Fmb”q”"gsmus Therapie & Wissen, Tel: 050 31/1 78 93 01, 28.-29.04.10 Basale Stimulation: Antwort finden auf Spastizitat und Kontrakturen, 6)
www.ergotherapie-winter.de ——— 16 UE. €187 -
8) SENSIT Bilden & Beraten Jan Schlegtendal, Tel.: 0 23 61 /1 73 06, www.sensit-info.de ! !
9) Rhon-Akademie Schwarzerden, Tel.: 0 66 54 /9 18 44 - 0, www.schwarzerden.de
10) Dagmar Schuh, Tel.: 07 11/6 36 49 12, www.ergoseminare.de
11) Bildungsinstitut Wolters & Sohns, Tel.: 0 50 66 / 98 42 - 31, www.bi-ws.de
12) Daniela Pivetta, Tel.: 02 51 /92 45 96 66, E-Mail: danielapivetta@acn-mail.de
DVEaktueII
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Und sie wissen (immer noch) nicht,

(al) Wie schon im letzten Monat
in DVEaktuell vermutet, wurde am
17. Marz durch die ,Regierungs-
kommission Gesundheit” in erster
Linie der lange Zeitplan bestatigt,
der bis in den Herbst dieses Jahres
reicht. Das bedeutet konkret, dass
bis dahin weiterhin keine Impulse
im Gesundheitswesen zu erwarten
sind, die fir Patienten und uns Lei-
stungserbringer Planungssicherheit
oder eine positive Perspektive ver-
mittelnkénnen. Selbst Bundesprasi-
dent Kéhler mahnt mittlerweile die
Koalition, nach der Wahl im letzten
Jahr ware ,tatkraftiges Regieren”
erwartet worden. Hiervon ist, nicht
nur im Gesundheitswesen, bisher
nicht viel zu merken.

Im Bereich der Praventionist die Ko-
alition schon viel weiter gekommen,
sie weil3, was sie nicht tut: Laut Da-
niel Bahr (FDP), Parlamentarischer

Staatssekretar im BMG, heilst es:
»Die Bundesregierung wird denvom
BMGin dervergangenen Legislatur-
periode erarbeiteten Entwurf eines
Praventionsgesetzes nicht weiter
verfolgen”. Stattdessen wiirde eine
»hationale Praventionsstrategie”
verfolgt. Was das heifst und mit wel-
chem Zeitplan, diese Aussage blieb
er allerdings schuldig. Es verstreicht
also auch hier ungenutzte Zeit, die
fur eine systematische Vernetzung
und den weiteren Ausbau dieses
wichtigen Bereiches dringend not-
wendig ware.

Neuigkeiten gibt es zur elektro-
nischen Gesundheitskarte. Nach-
dem im Herbst AuRerungen von
Gesundheitsminister Rosler dazu
gefuhrt hatten, dass die Kranken-
kassen, die gerade mit der Ausgabe
derneuenKartenbegonnen hatten,
sehr verunsichert wurden, gibt es

was sie tun

jetzt klarere Aussagen: ,Die Bun-
desregierung hat mitnichten die
elektronische Gesundheitskarte
gestoppt”, so Rosler. Lediglich die
urspringlich der Karte zugeordnete
elektronische Patientenakte sei
zurlickgestellt, die anderen Funk-
tionen sollen nun zlgig umgesetzt
werden. Fir den DVE bedeutet
dies, gemeinsam mit den anderen
Verbanden nun die potenziellen
Maoglichkeiten der Karte fiir die Seite
der Leistungserbringer zu ermitteln
und deren Bertlicksichtigung beider
Umsetzung durchzusetzen. Denn
mindestens mittelfristig gesehen
wird die elektronische Gesund-
heitskarte zusammen mit dem
dazugehorigen Heilberufeausweis
derLeistungserbringer der Schlussel
fur die zuklinftige Kommunikation
im Gesundheitswesen werden.

DVE-Mitgliederversammlung mit Vorstandswahlen
Samstag, 29. Mai 2010 ab 16.00 Uhr im Congress Centrum Erfurt

In DVEaktuell 11/2009 wurde fristgerecht (6 Monate vor
der Mitgliederversammlung) auf die in diesem Jahr anste-
henden Vorstandswahlen hingewiesen. Wie angekiindigt
stehen das Amt der/des Vorsitzenden sowie das Amt des
Vorstandsmitglieds fiir Standards und Qualitat zur Wahl. Mit
Ablauf der Bewerbungsfrist am'6. Marz:2010 (12 Wochen
vor der Mitgliederversammiung) sind fristgerecht die beiden

DVEaktueII

April 2010

vorliegenden Bewerbungen der bisherigen Amtsinhaber
Arnd Longrée und Sabine George eingegangen, die beide
fiir eine weitere Amtszeit kandidieren. Weitere Kandidaturen
sind nicht eingegangen. Die Einladung zur Mitgliederver-
sammlung nebst Tagesordnung sowie den Geschafts- und
Haushaltsbericht finden Sie in DVEaktuell 3/2010.

Ausfihrliche Informationen:ab Seite 4.



Positionspapier des DVE zur Modellklausel
fiir die Ergotherapie-Ausbildung

Der DVE hat ein Positionspapier zur
Modellklausel nach § 4 Ergothera-
peutengesetz — ErgThG erarbeitet.
Ziel des Papiers ist es, zum einen
Uber die Rahmenbedingungen
und Vorgaben der Modellklausel
zu informieren. Zum anderen soll
vor allem den verantwortlichen
Akteuren in den Landerministerien
deutlich gemacht werden, welche
Aspekte aus Sicht des DVE bei der

Durchfiihrung von Modellvorhaben
in der Ergotherapie berlicksichtigt
werden sollten. Denn ob es ge-
lingen wird, die zeitlich befristete
Modellklausel — die Klausel tritt am
31.12.2017 wieder auBer Kraft—mit
Leben zu erfiillen, hangt entschei-
dend von den Bundeslandern ab,
da diese laut Gesetz Ziele, Dauer,
Art und allgemeine Vorgaben zur
Ausgestaltung der Modellvorhaben

sowie die Bedingungen fUr die Teil-
nahme festlegen. AufRerdem mds-
sen die Lander eine wissenschaft-
liche Begleitung und Auswertung
der Modellvorhaben sicherstellen.
Das Positionspapier kann auf der
DVE-Homepage unter , Aktuelles”
(Mitteilung vom 08.03.2010) als
pdf-Datei abgerufen werden.

Mecklenburg-
Vorpommern

Die Mitgliederversammlung
der Landesgruppe findet am
24. April 2010 um 10.00 Uhr
in 18059 Rostock, am Platz
der Freundschaft 1 statt.
AnschlieRend wird Silke Rein-
hartz, DVE-Vorstandsmitglied
fur Bildung und Wissenschaft
einen Vortrag zu berufspoli-
tischen Themen halten. Die
Landesgruppe freut sich auf
zahlreiches Erscheinen.

Kontakt: lg-mecklenburg-
vorpommern@dve.info

Der Ausschuss Pravention und Ge-
sundheitsforderung (APG) besteht
mittlerweile seit September 2007
und befasst sich mit Gesundheits-
férderung und Primarpravention.
Zum Ziel setzt er sich die aktive
Weiterentwicklung der Profession
auf diesem Gebiet sowie die Unter-
stitzung der Ergotherapeutinnen
diesbezliglich vor Ort.

Immer wieder aktualisiert und
erganzt werden dazu die Informa-
tionen auf der Internetseite des
DVE (www.dve.info = Fachthemen
- Gesundheitsférderung...). Dort
stehen flr Sie u.a. Informationen,
Merkblatter, Literaturlisten und
Fortbildungsmdglichkeiten zum
Thema bereit.

Am 12./13. November 2010
wird in Innsbruck (Osterreich)
das Symposium ,Ergotherapie in
der Gesundheitsférderung und

Der APG berichtet

Pravention" stattfinden, das in
Zusammenarbeit der deutschspra-
chigen Berufsverbande organisiert
wird. Die letzten Vorbereitungen
wurden Ende Marz abgeschlossen.
Das vorlaufige Programm und die
Anmeldemodalitaten sind unter
www.ergoaustria.at zu finden.

Ein weiteres Projekt des APG befasst
sich aktuell mit der Vorbereitung
eines Ideenpools, der den Aus-
tausch Uber ergotherapeutische
Angebote und MafSnahmen in der
Pravention und Gesundheitsforde-
rung erméglichen und férdern soll.
Im Februar 2010 haben sich einige
personelle Umstrukturierungen
im APG ergeben. Die bisher von
Daniela Kélling und Annika Grote
wahrgenommenen Leitungsaufga-
ben werden zukiinftig von Vanessa
Pogorzalek in Zusammenarbeit mit
Alexandra Grone weitergefihrt. Ins-

gesamtarbeiten derzeit zehn aktive
Mitglieder im APG. Wir danken an
dieser Stelle noch mal recht herzlich
allen ausgeschiedenen Funktions-
tragerinnen flrihreintensive Arbeit
und ihr Engagement!

Der diesjahrige Kongress stellt eine
ideale Gelegenheit zum fachlichen
Austausch dar. Besuchen Sieunsan
unserem Stand!

Wir freuen uns auf Anregungen,
Fragen sowie Kontakt zu anderen
Aktiven oder Interessierten auf
dem Gebiet der Pravention und
Gesundheitsforderung!

Kontakt: apg@dve.info

Reinhild Ferber Stefanie Prusack
Heike Gede Sybil Rebmann
Alexandra Gréne Susanne Résler
Verena Korn Catrin Schmid

Vanessa Pogorzalek Kathrin Weifs

Kontaktadressen der DVE-Gremien

Baden-Wiirttemberg:

Cornelia Eyrich, Tel.: 07 51 /79 15 505
lg-baden-wuerttemberg@dve.info

Bayern: Veronika Smalla

Tel.: 0173 /670 22 97, lg-bayern@dve.info
Berlin: Gabriela Beckmann

Tel.: 030 /69 59 88 07, Ig-berlin@dve.info

Brandenburg: Ig-brandenburg@dve.info
Bremen: |g-bremen@dve.info

Hamburg: Simone Baumgarten
Tel.: 040 /5 21 77 32 (tagstiber)
lg-hamburg@dve.info

Hessen: Verena Pullwitt

lg-hessen@dve.info
Mecklenburg-Vorpommern: Ronald Behrendt
Ig-mecklenburg-vorpommern@dve.info
Niedersachsen: Margot Grewohl
Tel.:05031/7 5732, |g-niedersachsen@dve.info
Nordrhein-Westfalen: Frank Weckwerth

Tel.: 023 81 /88 04 89, Ig-nrw@dve.info

Rheinland-Pfalz: Astrid Rossel
Tel.:06737/76 1376
lg-rheinland-pfalz@dve.info

Saarland: Wolfgang Reitnauer
Tel.: 068 41 /75 53 88, Ig-saarland@dve.info

Sachsen: Kathleen Bauch
Tel.: 037 33/50 67 11, Ig-sachsen@dve.info

Sachsen-Anhalt: Kathrin Warnow
lg-sachsen-anhalt@dve.info
Tel.: 0178/ 18 70 347

Schleswig-Holstein: Anke Carsjens
Ig-schleswig-holstein@dve.info

Thiiringen: Claudia Friedrich
Ig-thueringen@dve.info

FK Arbeit & Reha:
Petra Koser, Tel.: 05 41 /38 74 22
fk-arbeit-rehabilitation@dve.info

FK Geriatrie: Joya R. Bose
Tel.:07141/3 0992 87, fk-geriatrie@dve.info

FK Neurologie: Andreas Horstgen
Tel:07243/21996 85
fk-neurologie@dve.info

FK Orthopadie/Trauma./Rheuma.:
Heike Barth, fk-orthopaedie@dve.info
Tel.: 0511/532 4114

FK Padiatrie: fk-paediatrie@dve.info

FK Psychiatrie: Agnes Schneider
fk-psychiatrie@dve.info

FK Techn. Medien und Mittel:

Andreas Pfeiffer, Tel.: 0 21 51/ 65 58 07
fk-technik@dve.info

Forum fiir Angestellte: Birthe Hucke

Tel.: 02 34 /934 26 04
forum-angestellte@dve.info

Forum fiir Lehrende: Ulrike Ott
Tel.:030/617 5158, forum-lehrende@dve.info

Forum fiir Selbststandige: Silke Scholz
forum-selbstaendige@dve.info

Ausschuss Pravention und
Gesundheitsforderung: apg@dve.info

Ausbildungsausschuss:
Cornelia ERer, aa@dve.info

BSR-Sprecherin: Ellen Meyer, bsr@dve.info

WFOT-Delegierte: Herta Dang|
Tel./Fax: 030 /7 81 57 60, wfot@dve.info

COTEC-Delegierte: Pip Higman
Tel.: 06196 /95 13 76, cotec@dve.info

Hochschule fiir
Gesundheit Bochum

Ende Februar waren Vertreter/innen
aus dem DVE-Vorstand und dem
Referat Aus- und Weiterbildung
zu Gast an der neu gegriindeten
Hochschule fur Gesundheit in
Bochum. Im Mittelpunkt eines
Gesprachs mit der Prasidentin
der Hochschule, Prof. Dr. Anne
Friedrichs, sowie der Leiterin des
Studiengangs Ergotherapie, Prof.
Dr. Ursula Walkenhorst, standen der
Gesundheitscampus NRW sowie
die Vorbereitungen fur die grund-
standigen Bachelor-Studiengange
Ergotherapie, Hebammenkunde,
Logopadie, Physiotherapie und
Pflege. Die Studiengénge star-
ten bereits zum Wintersemester
2010/11 und schlieRen sowohl mit
einem akademischen Grad als auch
der Berufszulassung ab. Ermdglicht
wird diesdurch dasimvergangenen
Jahr von Bundestag und Bundesrat
verabschiedete Gesetz zur Einflh-
rung einer Modellklausel in die
Berufsgesetze (wir berichteten hie-
riber wiederholt unter ,, Aktuelles”
auf der DVE-Homepage sowie in
DVEaktuell).

Ziel des Ergotherapie-Studiengangs
an der Bochumer Hochschule fir
Gesundheit ist die Befahigung
zur wissenschaftlich fundierten,
evidenzbasierten und reflektierten
Arbeit mit Patienten/Klienten in un-
terschiedlichen Handlungsfeldern
und Teamstrukturen. Der Studien-
gang fuhrtinsieben Semesternzum
Bachelor of Science und durch die
indas Studiumintegrierte Staatliche
Priifung auch zur Berufszulassung
bzw. Erlaubnisurkunde als Ergo-
therapeut/in.

Nahere Informationen zu der bun-
desweit ersten staatlichen Hoch-
schule fur Gesundheit und zu den
Studiengangen finden Sie im Inter-
net unter www.fh-gesundheit.de.



Auf nach Erfurt
zum Ergotherapie-Kongress!

28.-30. Mai 2010 im Congress Center in der Messe Erfurt

Vortrage, Seminare, berufspolitische Informationen
Ausfihrliche Informationen finden Sie im Kongressprogramm, in der Marzausgabe der Fachzeit-
schrift ERGOTHERAPIE UND REHABILITATION sowie DVEaktuell und unter www.kongress.dve.info

Er6ffnungsveranstaltung
Freitag, 28. Mai 2010 um 9.00 Uhr

Mitgliederversammlung

Samstag, 29. Mai 2010 um 16.00 Uhr

Nehmen Sie an der Mitgliederversammlung teil.
Wahlen Sie lhren Vorstand.

Gestalten Sie die Arbeit Ihres Berufsverbandes aktiv mit.

Fachausstellung

28.-30. Mai 2010, ganztagig

Nutzen Sie die Mdglichkeit, sich Uber Produkte und Neuerungen
im ergotherapeutischen Bereich zu informieren.

Kongressparty

Samstag, 29. Mai 2010 ab 20.00 Uhr
Mit Buffet, Musik und Tanz

Eintritt EUR 10,00

Online-Anmeldung unter: www.kongress.dve.info

Deutscher Verband der Ergotherapeuten e.V.
Postfach 2208, 76303 Karlsbad

Tel.:. 07248/9181-0, Fax: 072 48/9181-71
E-Mail: info@dve.info, www.dve.info



ARND LONGREE

Kandidatur fiir das Amt des DVE-Vorsitzenden

Liebe Kolleginnen und Kollegen,

hiermit bewerbe ich mich fir eine
weitere Amtszeit von vier Jahren
fir die Position des Vorsitzenden
im Deutschen Verband der Ergo-
therapeuten eV. (DVE).

Ich mdchte kurz Bezug nehmen
auf meinen Werdegang im DVE
und einige wichtige Eckpunkte
meiner bisherigen Amtszeit als
Vorsitzender vorstellen sowie einen
Ausblick auf die kommenden He-
rausforderungen fir unseren Beruf
sowie den DVE wagen.

Seit meiner Ausbildung zum Ergo-
therapeuten binich berufspolitisch
im DVE aktiv, erst ehrenamtlich als
Schulermitglied, spater als Schrift-
flhrer und dann als Schatzmeister
im Vorstand. Seit 2006 bin ich
hauptberuflicher Vorsitzender
des DVE. Die wesentliche Aufga-
be des Vorsitzenden besteht in
der Fuhrung des Verbandes im
Sinne einer Gesamtkoordination
aller Aktivitaten und Beteiligten,
hinzu kamen in meinem Fall die
amtsunabhangigen Aufgaben der
Budgetverantwortung sowie die
Offentlichkeitsarbeit.

In den letzten vier Jahren wurde
die neue hauptamtliche Vorstands-
struktur, im Kontext der bewahrten
Mitarbeiterinnen und Mitarbeiter
der Geschaftsstelle sowie unserer
vielen ehrenamtlichen Kolleginnen
und Kollegen, implementiert. Die
Zusammenarbeit auf den verschie-
denen Ebenen ist von einer deut-

lichen Vertrauenskultur gepragt,
die es erlaubt, innerhalb des DVE
selbstkritischzusammenzuarbeiten
und nach aufsen unseren Berufs-
verband sowie die Ergotherapie
mit einer starken Stimme zu ver-
treten. Dies ist nur gemeinsam
mit allen Beteiligten moglich, von
daher méchte ich mich fur diese
Form der Zusammenarbeit ganz
ausdricklich bedanken.

Da Strukturen immer im Wandel
begriffen sind, wird die enge
Vernetzung aller Gremien und
Beteiligten auch fir die Zukunft
eine der Hauptaufgaben des
Vorsitzendenamtes darstellen.
Veranderungen u.a. im ehrenamt-
lichen Engagement, aber auch in
den Anforderungen an den DVE
mussen ihren Niederschlag in den
Strukturen des DVE finden. In die-
sem Sinne ist ein kontinuierlicher
Veranderungsprozess notwendig,
der jedoch immer nur den Hinter-
grund der eigentlichen Aktivitaten
abbilden darf.

Die Ubergreifende Berufspolitik
stellt einen weiteren Aufgaben-
schwerpunkt dar. Von Beginn mei-
ner Amtszeit an zeigten sich viele
Bereiche des Gesundheitswesens
in den Kernfragen der Zukunft
des Gesundheitswesens eher ge-
[dhmt durch die Grofe Koalition,
herausragend war am ehesten die
Einfihrung des Gesundheitsfonds.
Von beiden Koalitionsparteien
als kleinster gemeinsamer Nen-
ner definiert, konnte aber die

Basis sowohl in Richtung einer
Burgerversicherung als auch in
Richtung einer Kopfpauschale ge-
legt werden. Es ist beachtlich, mit
welcher Vehemenz nun innerhalb
der derzeitigen Koalition bzw. in
der groRen Offentlichkeit um die
Zukunft des Gesundheitswesens
gestritten wird. Spannend - und
eventuell auch existenziell fir die
Ergotherapie — wird werden, was
am Ende des Jahres die Regierungs-
kommission Gesundheit vorlegen
wird. Denn spatestens wenn
wieder einmal keine adaquaten Fi-
nanzierungsgrundlagen gefunden
sind, wird sicherlich auch tber Lei-
stungskirzungen geredet werden.
Die Aussage im Koalitionsvertrag,
dass ,,auf der Basis des derzeitigen
Leistungskatalogs” beraten wird,
ist dann eventuell schnell hinfallig.
In diesem Zusammenhang seheich
die wichtigste Aufgabe des DVE
und somit auch des Vorsitzenden
darin, die Bedeutung der Ergo-
therapie in einer Gesellschaft des
langeren Lebens immer wieder zu
verdeutlichen. Angefangen von
der Unterstitzung der Kinder und
Jugendlichen, einen guten Wegins
Leben zu finden, der Menschen im
erwerbstatigen Alter, ihren Beitrag
zur Gesellschaft zu leisten, bis hin
zur Schaffung von menschenwdir-
digen Rahmenbedingungen fir das
Leben im Alter. Uberall hier bietet
die Ergotherapie hervorragende
Ansatze und Moglichkeiten, de-
ren nachgewiesene Effizienz zu
verdeutlichen ist.

Dies gilt natlrlich nicht nur im
politischen Kontext, sondern ge-
genliber dem gesamten Gesund-
heitswesen. Denn durchsich veran-
dernde Aufgabenverteilungen der
Gesundheitsberufe gilt es natirlich
auch, die besondere Rolle der Ergo-
therapie gegenliber angrenzenden
Berufenimmer wieder zu betonen.

Uberhaupt wird die Auseinander-
setzung mitder AuRenwirkung der
Ergotherapie und des DVE, also die
Offentlichkeitsarbeit, eine weiter-
hin grofRe Aufgabe darstellen. Es
konnten bereits gute Organisati-
onsstrukturen geschaffen werden,
um die Offentlichkeitsarbeit zu
systematisieren. Aber es braucht
verstarkt die Unterstltzung zahl-
reicher Kolleginnen und Kollegen,
denn die Vielfalt der Ergotherapie
kann auch nur durch vielfaltige
Informationen und Beitrdge ent-
sprechend prasentiert werden.
Immer neue Medien sind gezielt
einzusetzen, wobei gerade der Me-
dienmix nicht einfach zu gestalten
ist. Als Ansprechpartner flr den
Bereich der Offentlichkeitsarbeit
heiSt das eine Linie vorzugeben
und aktiv mit zu gestalten, auch
um die Beteiligung von vielen Kolle-
ginnen und Kollegen zuerleichtern.

Im Bildungsbereich muss der DVE
die Méglichkeiten, die die Modell-
klausel fur die Professionalisierung
der Ergotherapie bietet, mit seiner
Fachkompetenz begleiten. Das
Zeitfenster bis zum Abschluss
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der Evaluationsphase bis 2015 ist
extrem eng, gemeinsam mit den
Hochschulen gilt es nachzuweisen,
dass die akademische Erstausbil-
dung Uber die Modellklausel hinaus
Bestand haben muss.

Ein grundlegendes DVE-Thema
bleibt die Mitgliederentwicklung,
die mir ein besonderes Anliegen
ist. Um all die vielen Ideen, Fragen,
Anforderungen etc. bewaltigen zu
kénnen, muss es selbstverstandlich
sein, das Ergotherapeutinnen und
Ergotherapeuten —und solche, die
eswerden wollen—Mitgliedim DVE
sind. Der DVE ist die berufsstan-
dische Vertretung, der die Arbeit
fur die Existenz der Kolleginnen und
Kollegen leistet, niemand sonst tut
dies in dieser umfassenden Form.
Ich binstolzdarauf, als Vorsitzender
fur diese Arbeit verantwortlich sein
zu dirfen und sie gemeinsam mit
vielen anderen zu leisten. Hierflr
sind jedoch die Mitgliedsbeitrage
notwendig, und es gilt, viele Noch-
nicht-Mitglieder von der guten und
elementar wichtigen Arbeit des
DVE zu Uberzeugen.

Abschliefend méchte ich hervor-
heben, dass die Arbeit fir die Ergo-
therapie, fir den DVE, im Namen
der Mitglieder nach wie vor eine
groRRe Herausforderung flr mich
ist, der ich mich weiterhin gernein
lhrem Auftrag stellen mochte, da
sie mir auch nach wie vor grof3en
Spafs macht! Auch die positiven
Rickmeldungen auf die Anklndi-
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gung meiner erneuten Kandidatur
haben mich in dem Entschluss
bestarkt, flr weitere vier Jahre zu
kandidieren. Nicht zuletzt freue
ich mich, dass ich weiterhin auf
die Unterstlitzung meiner Familie
zahlen darf, ohne die dieser Schritt
nicht moglich ware.

Bedanken mochte ich mich aus-
dricklich bei allen, die michin den
letzten vier Jahren in meiner Arbeit
unterstitzt haben und mit denen
ich zusammenarbeiten durfte.
Unsere Teamarbeit im DVE ist mir
sehr wichtig und ich hoffe, diese
Arbeit gemeinsam mit ihnen allen
fortsetzen zu dirfen.

Ich wurde mich freuen, wenn Sie
mir im Rahmen der kommenden
Mitgliederversammlung fir die
nachsten vier Jahre nicht nur lhre
Stimme, sondern Ubergreifend
auch lhre Unterstitzung geben
wirden.

Fir Fragen stehe ich lhnen im Vor-
feld des Kongresses, aber auch in
Erfurt selbstverstandlich gerne zur
Verfugung.

Es grift Sie herzlich,

N 2w

lhr Arnd Longrée

LEBENSLAUF

Arnd Longrée, geboren 1966, verheiratet, zwei Kinder, Anna (17) und

Lukas (15)
1985

1985 - 1987
1987 — 1990
seit 1.1.1989
1989 - 1990
1990 — 1992
1991 - 1992
1992 - 1996
1992 — heute
1993

1996

1996 — 2004
1998 — 2000
seit 2000
seit 2006

Abitur am Humboldt-Gymnasium, Essen

Zivildienst an der Rheinischen Landesschule flr Kor-
perbehinderte, Essen, erster Kontakt zur Ergotherapie,
Berufsfindung

Ergotherapieausbildung ander Schule fir Beschaftigungs-
und Arbeitstherapie, Dulsseldorf, wahrend dieser Zeit
aktiv in der Arbeit im Bundesschulerrat

Mitglied im DVE
Kommissarisches Schiilermitglied im Vorstand des DVE

Angestellter Ergotherapeut in der Praxisgemeinschaft
Nagel und Wagner, spater Praxis flir Ergotherapie Christel
Wagner

Kassenprufer des DVE
Schriftflhrer im Vorstand des DVE

Mitinhaber der Praxis fur Ergotherapie Wagner und
Longrée, seit 1993 Longrée und Longrée

Hochzeit mit Christel Wagner, geb. Marr, zwei Kinder
aus erster Ehe, Ina (heute 30) und Laura (heute 24)

Anerkennung zum Lehrtherapeuten flr Sensorische
Integrationstherapie durch den DVE, seitdem Dozent
bei SENSIT, Recklinghausen

Schatzmeister im Vorstand des DVE

Fachbereichsleiter Ergotherapie am Schulzentrum der
Kliniken St. Antonius, Wuppertal, Einrichtung des Aus-
bildungsganges Ergotherapie innerhalb eines interdiszi-
plindren Schulzentrums

Fortsetzung der therapeutischen Tatigkeit in unserer
eigenen Praxis

Hauptamtlicher Vorsitzender des DVE



SABINE GEORGE

Kandidatur fiir das Vorstandsamt Standards und Qualitat

Sehr geehrte DVE-Mitglieder, liebe Kolleginnen und Kollegen,

hiermit bewerbe ich mich fir eine
weitere Amtszeit von vier Jahren
alsVorstandsmitglied fur Standards
und Qualitat.

Seit der Schaffung dieses Vor-
standsamts im Jahr 2006 haben
wir viel erreicht: Neben der
konsequenten Fortfihrung und
Weiterentwicklung der etablierten
fachlich-inhaltlichen Interessens-
vertretung, Offentlichkeitsarbeit,
Mitgliederberatung und Gestal-
tung/Entwicklung des ergothera-
peutischen Leistungsspektrums
in allen Fachbereichen haben wir
2006 zwei neue Schwerpunkte
eroffnet: Leitlinien und evidenz-
basierte Praxis. Beide sind in den
vergangenen Jahren ein besonders
wichtiges Mittel zur AuBendarstel-
lung von Bedeutung und Nutzen/
Wirksamkeit der Gesundheits-
fachberufe geworden. Zugleich
sind sie Hilfen zur kontinuierlichen
Verbesserung der Qualitat unserer
Arbeit. Unserem Ziel, dass alle
Ergotherapeutinnen evidenzba-
siert arbeiten und argumentieren
koénnen, sind wir seit 2006 ein gutes
Stlick naher gekommen:
= Wir konnten die Zahl der in-
terdisziplindren Leitlinien mit
DVE-Beteiligung mehr als ver-
dreifachen und erreichen, dass
alltags- und teilhaberelevante
Aspekte dort zunehmend be-
rucksichtigt werden.

m Gleichzeitig haben wir viele
Einstiegshilfen fur die evidenz-
basierte Praxis (EBP) entwickelt,
etwa den EBP-Bereich auf der
DVE-Homepage und spezielle
EBP-Kurse fur Therapeutinnen.
Mitte des Jahres wird auRerdem
eine Datenbank mit deutschen
Kurzzusammenfassungen von
mehrals 1.000 Wirksamkeitsstu-
dien an den Start gehen, an der
wir seit 2008 fir Sie arbeiten.

= AufRerdem haben wir wichtige
Forschungsvorhaben mit auf
den Weg gebracht, z.B. eine
vom BMG finanzierte Studie
zur Effektivitat der ambulanten
Ergotherapie bei Demenz und
eine Validierungsstudie zum
AMPS (Assessment of Motorand
Process Skills) in der Padiatrie.

® Seit 2009 haben wir mehr als
80 Assessment-Infos auf unserer
Homepage flr Sie bereitgestellt.
Durch die Auswahl der opti-
malen Tests kann nun jede(r)
Nutzen und Effektivitat seiner/
ihrer Arbeitim Einzelfall belegen.

Ich moéchte mich herzlich bei
allen Kolleginnen und Kollegen
bedanken, die unseren grof3en
Erfolg im Bereich Standards und
Qualitat moglich gemacht haben:
vor allem bei den Ehrenamtlichen
aus unseren Fachausschussen,
Landesgruppen, Projekt- und
Arbeitsgruppen und aus dem

EBP-und Leitlinienbereich des DVE,
ebenso wie beiden Mitgliedern, die
durch Riickmeldungen und Ideen
taglich unsere Arbeit mit voran-
bringen — und naturlich auch bei
meinen Kolleginnen aus Vorstand
und Geschaftsstelle. Durch die
hervorragende Zusammenarbeit
mit lhnen allen haben mir die
vergangenen vier Jahre trotz des
immensen Arbeitsaufwands sehr
viel SpalR gemacht, und ich bin
immer wieder begeistert, wie viel
wir gemeinsam als DVE bewegen
konnen. Daher mdchte ich mich
fur eine weitere Amtszeit zur Wahl
stellen.

Neben der konsequenten Fortflh-

rung und Weiterentwicklung der

oben dargestellten Inhalte sehe

ich als wichtige Schwerpunkte der

Arbeit bis 2014:

® den systematischen Einstieg in
den Forschungsbereich in enger
Zusammenarbeit mit den Hoch-
schulen und weiterenrelevanten
Akteuren;

= die ErschlieBung ,neuer” und
den Ausbau bestehender Ar-
beitsfelder mit entsprechendem
Potenzial (z.B. vermehrte Etablie-
rung in Praxen): Unter anderem
betrifft das die Innere Medizin,
die Onkologie und Palliativver-
sorgung, die Geriatrie, Psychi-
atrie/Psychosomatik und die
Arbeitstherapie;

= die aktive Mitgestaltung der
notwendigen veranderten Rol-
len- und Aufgabenverteilung im
Gesundheitswesen im Sinne der
Ergotherapie.

Ich wirde mich freuen, wenn Sie
mich bei der Verwirklichung dieser
Ziele unterstltzen und durch lhre
fachliche Expertise mit Fragen,
Ideen und Anregungen auch wei-
terhin dazu beitragen, dass wir die
Qualitat, Effektivitat und Effizienz
unserer beruflichen Arbeit kon-
tinuierlich weiterentwickeln und
den Nutzen der Ergotherapie nach
aufen hin klar vertreten.

Nur so kénnen wir sichern, dass
unsere Klienten die Therapie be-
kommen, die sie brauchen, und
unseren Erfolg in Therapie und
Ausbildung, die Anerkennung flr
unsere Leistungen und unseren
Stellenwert im Gesundheitswesen
weiter steigern.

Wieimmer freue ich mich jederzeit
Uber Ihre Ideen, Anregungen und
Fragen.

Herzliche GriRe

Sibug. @55 :
Sabine George

Karlsruhe, 26.02.10
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WERDEGANG UND QUALIFIKATIONEN
Sabine George, geboren 1976 in Bayreuth, ledig, keine Kinder

Ausbildung und berufliche Tatigkeit

Nach dem Abitur 1995 in Bayreuth absolvierte ich dort auch meine
Ausbildung zur Ergotherapeutin, die ich 1998 mit dem Staatsexamen
abschloss.

AnschlieBend arbeitete ich im Neurologischen Krankenhaus Miinchen,
wo ich 2005 die Leitung der Abteilung Ergotherapie Gbernahm.

Arbeit beim DVE

Seit 1996 bin ich DVE-Mitglied. Von 2002 bis 2006 war ich fur den

Verband ehrenamtlich aktiv, unter anderem

® im Fachkreis Neurologie (2002-2006),

® in der Projektgruppe , Evaluation von Befundsystemen, Neurologie”
(2003-2004),

® im DACHS-Projekt (landerUbergreifendes ESF-Projekt ,Ergotherapie
2010"; www.obkircher.com/ergotherapie/index.php) (2005-2007)

= als DVE-Delegierte in Sachen ICF', DGNKN?und Leitlinien (seit 2004/05).

Seit meiner Wahl zum Vorstandsmitglied flr Standards und Qualitat
2006 arbeite ich hauptberuflich fiir den DVE. Dadurch habe ich mich
inzwischen umfassend in alle Fachbereiche und die aktuellen Fragestel-
lungen eingearbeitet und konnte viele fur den DVE relevante Kontakte
im Bereich Standards und Qualitat auf- und ausbauen.

An insgesamt 15 Leitlinien habe ich selbst den DVE vertreten; bei den
Ubrigen habe ich die Arbeit unserer Ehrenamtlichen koordiniert und
unterstitzt.

Zusatzlich habe ich im DVE-Vorstand — aufgrund interner Neustruktu-

rierungen teilweise zeitlich begrenzt — weitere Aufgaben tbernommen,

unter anderem:

= Vorstandsmitglied flir Angestellte (2006-2009)

® Sprecherin der interdisziplinaren AG MFA (www.agmfa.de) (2006-
2009)

= Mitarbeit in der Fortbildungskommission und im Kongresskomitee
(2006-2008)

= DVE-Vertretung im Ausschuss Geriatrische Rehabilitation der DVfR®
(2006-2010)

= DVE-Vertretung im Ausschuss Interdisziplinar der DGPR* (seit 2010)

= Mitarbeit in der Projektgruppe Leistungsbeschreibungen fir die am-
bulante Rehabilitation; Betreuung weiterer DVE-Projekte (seit 2006)

TInternationale Klassifikation der Funktionsfdhigkeit, Behinderung und Gesundheit ® 2 Deutsche Gesellschaft fir Neurotraumatologie und Klinische Neurorehabilitation e.V. =

= DVE-Vertretung beim DNEbM?

® | eitung des Strukturkomitees, des Gremiums zur DVE-internen Qua-
litatssicherung und -verbesserung, insbesondere in Bezug auf die
Mitarbeit ehrenamtlicher Funktionstragerinnen (seit 2007).

Fort- und Weiterbildung, Studium und weitere Qualifikationen
Durch mein M.A.-Studium der Sozialen Verhaltenswissenschaften und
Erziehungswissenschaft an der Fernuniversitat Hagen ist mir das wis-
senschaftliche Arbeiten vertraut; ebenso wie der Umgang mit Statistik
und entsprechender Software (SPSS, BiAS). Auch meine Kenntnisse in
Arbeits-/Organisationspsychologie, Sozial- und Okopsychologie, Berufs-
und Wirtschaftspadagogik sowie Sondererziehung und Rehabilitation
sind fir meine Vorstandsarbeit immer wieder sehr nitzlich.

Aus der praktischen Arbeit bringe ich unter anderem zahlreiche Fortbil-
dungen in neurologischen Behandlungsverfahren und zu unterschied-
lichen Aspekten des Qualitdtsmanagements mit.

Fur die Tatigkeit beim DVE habe ich mich seit 2006 schwerpunktma-
Big in folgenden Bereichen weiterqualifiziert: Projekt-, Konflikt- und
Freiwilligenmanagement, Organisationsentwicklung und Fihrung,
Evidenzbasierte Medizin (Train-the-Teacher Kurs des DNEbM) sowie
Literaturverwaltungsprogramme (EndNote, RefMan).

Ehrenamtliches Engagement neben dem DVE

Seit 2001 arbeite ich im COPM-Team Deutschland mit, das sich fir die
Implementierung des Kanadischen Modells der Betatigungs-Performanz
(bzw. des CMOP-E) und des COPM in Deutschland einsetzt (www.
copm-team.de).

Seit 2005 bin ich auferdem AMPS-, Country Coordinator” fiir Deutsch-
land (www.ampsintl.com) und habe zusammen mit Barbara Dehnhardt
das AMPS-Handbuch ins Deutsche Ubersetzt.

Publikationen, Kongressbeitrage und Seminare

Seit 2001 halte ich Vortrage auf Kongressen, gebe Seminare und publi-
ziere, vor allem zu den Themen CMOP(-E), COPM, klientenzentrierte und
betatigungsorientierte Ergotherapie, AMPS, Assessment-Instrumente,
ICF, neurologische Erkrankungen und Evidenzbasierte Praxis.

Das Verzeichnis meiner Publikationen, Kongressbeitrage und Seminare
umfasst inzwischen Gber 100 Eintrage, darunter zwei Blicher und zahl-
reiche Artikel in Fachbiichern, Zeitschriften, Broschuren und Leitlinien
ausgewiesener Verlage (Hogrefe, Schattauer, Schulz-Kirchner, Springer,
Thieme).

3Deutsche

Vereinigung fiir Rehabilitation m  “ Deutsche Gesellschaft fir die Prdvention und Rehabilitation von Herz-Kreislauferkrankungen e.V. ® °Deutsches Netzwerk Evidenzbasierte Medizin e.V.
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D/®

Der Fortbildungskalender enthdlt eine Auswahl der Veranstaltungen, die ab Mai 2010 stattfinden — entweder als Fortbildungen des DVE oder
als Fortbildungen eines externen Anbieters in Kooperation mit dem DVE. Alle Angaben sind trotz sorgfaltiger Zusammenstellung ohne Gewahr.
Eine Gesamtlbersicht finden Sie auf der DVE-Homepage unter www.dve.info. Sollten Sie Uber keinen Internetanschluss verfligen, senden wir

Ihnen die Ubersicht auch gerne per Post zu.

Termin. Ort Thema, Unterrichtseinheiten (UE), Infos Termin. Ort Thema, Unterrichtseinheiten (UE), Infos
‘ ermaBigte Gebiihr DVE-Mitglieder ’ ermafBigte Gebiihr DVE-Mitglieder
01.-02.05.10 Tanzen im Sitzen mit demenziell Erkrankten, 16 UE, € 161,50 6) 07.-09.05.10 Prothesentechnik-Gehschule (Grundkurs), 26 UE, € 250,- 5)
Hannover Mihlacker
02.-03.05.10 ICF-Intensiv-Workshop ,Immer diese Berichte . . .“ —Klarverstandliche | 5) 09.05.10 Ergotherapie bei Morbus Parkinson, 9 UE, € 92,- 9)
Mihlacker Berichte schreiben mit der Denkweise der ICF, 16 UE, € 200,- Reutlingen
02.-03.05.10 Lagerung schwerstbetroffener Patienten, 16 UE, € 187, 6) 08.-09.05.10 Geddchtnistraining, 12 UE, € 131,75 6)
Hannover Hannover
03.-08.05.10 Abschlusskurs Weiterbildung fiir Ergotherapeuten in der Ergothera-| 15) 08.-12.05.10 Dyskalkulie, 40 UE, € 415,- (Modul 2 im Rahmen der Fortbildung| 8)
u. weiterer Termin | peutischen Behandlung mit dem Pferd, Block 1, 110 UE, € 1.280,- Dresden ,Qualifizierung in der Evaluation, Behandlung und Beratung von
Hassloch Patienten mit Teilleistungsstérungen — TLS")
04.05.10 Gleichgewicht und Schwindel, 8 UE, € 119,- 6) 10.-12.05.10 Ergotherapeutisches Elterntraining (ETET), 24 UE, € 306,- 7)
Hannover Waunstorf
05.-08.05.10 Grundlagen von Beratung und Integration in das soziale Umfeld, | 7) 10.-13.05.10 Revidierter SI-Weiterbildungslehrgang/DVE 2009, Modul 1, 100| 16)
Wunstorf Beratung im Kindergartenalter, Eltern-/Infoabende gestalten, 88 UE, u. weiterer Termin | UE, € 769,93
€ 1.190,- (Block 2 im Rahmen der Fortbildung ,3. Weiterbildungs- Saarbriicken
lehrgang Umfeldberatung in der Ergotherapie — Elternberatung, 12-13.05.10 ,Schwieriges Alter?” Ergotherapeutische Behandlung von Klein-| 14)
Elterntrainings, Erzieher- und Lehrerberatung") Bonn kindern, 16 UE, € 185,- (Fortbildung im Rahmen des Weiterbildungs-
06.-07.05.10 Qualitdtsmanagement (QM) in Praxen: Ein Angebot fir alle Nieder-|  3) konzepts ,INSIGHT-Padergo”)
und 16.07.10 gelassenen — Qualitdt sichern, Chancen nutzen, € 630,- 13-16.05.10 Soziale Unsicherheit und kindspezifische Angste (internalisierende |  8)
Hannover Dresden Storungen), 32 UE, € 332,- (Modul 1 im Rahmen der Fortbildung
07.05.10 Betriebswirtschaftliche Praxisfiihrung — Wie erfasse ich die betriebs-| 1) ,Qualifizierungin der Evaluation, Behandlung, Beratung von Patienten
Ulm wirtschaftliche Situation meiner Praxis und wie kann ich steuernd mit Verhaltens- und emotionalen Stérungen — VES")
eingreifen, um den langfristigen Erfolg meiner Praxis zu sichern? 14.05.10 Aufgepasst!” Einfiihrung in die Diagnostik und Therapie von Auf-| 14)
8 UE, €170,- Bonn merksamkeitsstorungen bei Kindern, 8 UE, € 100,- (Fortbildung im
07.-08.05.10 Angebote zur Sensorischen Integration bei akut psychotischen| 4) Rahmen des Weiterbildungs-konzepts , INSIGHT-Pddergo”)
Koln Patienten, 16 UE, € 161,50 15.05.10 Kognitives Training mit COGPACK®, 10 UE, € 144,50 4)
07.-08.05.10 Lagerung in Neutralstellung, 20 UE, € 255,- 6) Hildesheim
Hannover 15.-22.05.10 Grundlagen Ergotherapie und umschriebene Entwicklungsstérungen | 7)
07.-08.05.10 CMOP-/COPM-Zertifikatskurs fir alle Fachbereiche, 4 Module mit 80| 11) Waunstorf der grob- und feinmotorischen Funktionen, 165 UE, € 1.530,- (Block
u. weitere Termine | UE, € 1.496,-, Modul 4 1 im Rahmen der Fortbildung , 2. Kompaktkurs Ergotherapie in der
Maulbronn Padiatrie”)
07.-08.05.10 Aufmerksamkeitstraining, 12 UE, € 131,75 6) 21.-24.05.10 ADHS-Aufbaukurs, 32 UE, €332,-(Modul 2im Rahmen der Fortbildung |  13)
Hannover Neumdinster ,Qualifizierungin der Evaluation, Behandlung und Beratung von Pati-
07.-08.05.10 Aufgabenorientiertes Handfunktionstraining — Neue Ansatze in der| 9) enten mit Aufmerksamkeitsdefizit-/Hyperaktivitatsstérungen—ADHS")
Reutlingen Behandlung zentraler Paresen am Beispiel der oberen Extremitat, 27-29.05.10 Hemiparese: Rumpf und obere Extremitat, 25 UE, € 229,50 6)
16 UE, €225~ Hannover
07.-09.05.10 Kursreihe zur Motopadie, Kurs 2, 20 UE, € 145,- 10) 28-30.05.10 55. Ergotherapie-Kongress ,Neue Horizonte” 2)
Gersfeld-Bodenhof Erfurt
07.-09.05.10 BOBATH-24-Std -Konzept fiir Erwachsene, Einfihrung: Grundmobilitdt | 6) 29-31.05.10 Basale Stimulation: Grundkurs, 24 UE, € 187,- 6)
Hannover im Alltag, 25 UE, € 195,50 Hannover
Informationen

1) DVEe.V.,Tel.:07248/91 81 - 0, www.dve.info

2) DVEe.V,Tel.:07248/9181 -0, www.kongress.dve.info

3) DVEe.V/IQHe. V., Tel.: 072 48/91 81 - 0, www.dve.info oder www.ighv.de

4) AWO Trialog gGmbH/DVE-Seminarverwaltung, Tel.: 0 51 21 /29 72 77, www.forum-hildesheim.de

5) Enzkreis-Kliniken Miihlacker, Tel.: 0 70 41 /15 - 5 09 40, E-Mail: andreas.hoerstgen@kliniken-ek.de

Herbsttagung, 19.-21. November 2010

Forum fiir Selbststandige

6)
7)
8)
9)

ERGOKONZEPT HANNOVER, Tel.: 05 11/ 2 15 32 46, www.ergokonzept-hannover.de

Britta Winter, Fortbildungshaus Therapie & Wissen, Tel.: 050 31 /178 99 01, www.ergotherapie-winter.de
TFT GdbR — Therapeutische Fortbildungstage, Tel.: 0 72 72 / 75 04 91, www.tft-seminare.de
Reutlinger GesundheitsAkademie (ReGA), Tel.: 0 71 21/ 336 - 250, www.gesundheitsakademie-rt.de

10) Rhon-Akademie Schwarzerden, Tel.: 0 66 54 /9 18 44 - 0, www.schwarzerden.de
11) KlinikfiirKinderneurologie und Sozialpadiatrie, Kinderzentrum Maulbronn gGmbH, Fortbildungssekretariat

Frau Monika Haag, Tel.: 0 70 43 / 160, www.kize.de

12) Sl-plus Bettina Hausmann, Tel./Fax: 0 21 61 /3 03 97 07, www.si-plus-hausmann.de
13) Deutsche Angestellten-Akademie, ErgoAkademie Neumiinster, Tel.: 0 43 21 /41 93 36,

www.daa-neumuenster.de

14) INSIGHT — Institut fiir Weiterbildung in der Padiatrie, Astrid Baumgarten, Tel.: 02 28 / 1 84 56 02,

www.baumgarten-INSIGHT.de

15) Deutsches Kuratorium fiir Therapeutisches Reiten e. V. (DKThR), Tel.: 025 81/9279 19 - 0/2, www.dkthr.de
16) Fortbildung Interdisziplinar Herbert Lechner, Tel.: 068 21 /36 13 33, www.fortbildung-interdisziplinaer.de

Die Herbsttagung des Forums
fur Selbststandige findet dieses
Jahr vom 19.-20.11.2010 im
Hotel und Tagungszentrum , Der
Achtermann” in Goslar statt. Das
Programm wird in Zusammenar-
beit mitdem Fachkreis Arbeit & Re-
habilitation erstellt. Der Samstag
wird als ein Fachtag firr berufliche
Rehabilitation gestaltet werden,
allerdings auch mit parallelen

praxisrelevanten Angeboten. Ziel
derHerbsttagungistes, Ubererste
Informationen hinaus konkret
darzustellen, welche Vorausset-
zungen eine Ergotherapiepraxis
erflllen muss, um berufliche
Rehabilitation in einer der vielen
verschiedenen méglichen Formen
anbieten zu konnen.

Nahere Informationen demnachst
unter www.dve.info
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Die Autoren 05+06/2010

al  Amnd Longrée, DVE-Vorsitzender
rk Reimund Klier, Vorstandsmitglied
sg Sabine George, Vorstandsmitglied
yg Yvonne Gérmar,

Referat Praxenangelegenheiten

Weitere Autoren entnehmen Sie bitte
ggf. den einzelnen Beitragen.

Streit um Beitragssatzanpassung

(al) Wie schon in der letzten Ausga-
be von DVEaktuell berichtet, lasst
sich die christlich-liberale Koalition
mit grundsatzlichen Vorschlagen
flr das deutsche Gesundheitswesen
erst einmal Zeit bis zum Herbst.

In Zeiten, wo die chronische Unter-
versorgung des Gesundheitswesens
aber immer deutlicher wird, fihrt
dies natlrlich dazu, dass das so
entstehende Machtvakuumgenutzt
wird, um allerhand Vorschlage in
den Raum zu stellen.

Konkret hat nun Birgit Fischer, Vor-
sitzende der BEK/GEK, vorgeschla-
gen, den allgemeinen Beitragssatz
von 14,9% zu erhdhen, um die Aus-
gabendeckenzukdnnen. Gleichzei-
tig sollen Krankenhauser und Arzte
mit einem Ausgabenmoratorium
belegt werden. Erwartungsgemafs
stost der Vorschlag auf Kritik, die
Regierung gibt den ,Schwarzen

Peter” zurlick und lasst durch Jens
Spahn (CDU) verkiinden, die Kran-
kenkassen sollen stattdessen aktiv
sparen und die Verwaltungskosten
optimieren. Im Namen des Gesund-
heitsministers, Philip Rosler (FDP),
wurde ebenfalls betont: , In diesem
Jahr wird der Beitrag nicht erhéht.”
Interessant ist in diesem Zusam-
menhang die Frage, wann die
Bundesregierung gesetzlich gese-
hen gezwungen ist, die Beitrage
zu erhohen. Laut § 220, SGB V ist
der Beitragssatz,,zu erh6hen, wenn
die voraussichtlichen Einnahmen
des Gesundheitsfonds die voraus-
sichtlichen Ausgaben der Kranken-
kassen (...) im laufenden und im
Folgejahr nicht zu mindestens 95
vom Hundertdecken”. Hierzu muss
man wissen, dass der Schatzerkreis
beim Bundesversicherungsamt,
der die Bundesregierung bei der

Beitragssatzfindung unterstitzen
soll, schon im letzten Herbst da-
von ausgegangen ist, dass ,die
voraussichtliche Deckungsquote
nach § 220 Abs. 2 SGB V fur das
Jahr 2010 95,5% betragt”. In Euro
bedeutet dies schon jetzt, dass bei
angenommenen Ausgaben von
rund 174 Mrd. € ca. 7 Mrd. € im
System fehlen, um die Ausgabenzu
decken, eine Menge Geld.

Dies bedeutet, dass die Bundesre-
gierung sicherlich alles tun wird,
um in diesem Jahr den Anschein
aufrecht zu erhalten, dass die
Deckungsquote sie noch nicht
zum Handeln zwingt. Denn dann
ware die unpopulare Beitrags-
satzerhohung eigentlich erst zum
Jahreswechsel 2011/2012 gesetz-
lich notwendig, denn es heifst ja
,im laufenden (dann 2011) und im
Folgejahr (dann 2012)!

(rk/yg)Komplexe rechtliche Grund-
lagen, ein immer dichteres Praxen-
netz sowie nahezu stagnierende
Vergutungspreise bei steigenden
Kosten machen deutlich, dass die
Situation flir niedergelassene sowie
grindungswillige Ergotherapeut/
innen alles andere als rosig ist.

Vor einer moglichen Praxisgrin-
dung muss daher unbedingt eine
genaue und umfassende Prifung
der personlichen Situation sowie
der potenziellen Standorte durch-
gefuhrt werden. Dabei sind viele
Aspekte zu beachten: von Abschrei-
bungbisZulassung. Ohne konkretes
und umfassendes Wissen laufen
Existenzgrinder sonstleider schnell
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Existenzgriindung muss gut uberlegt sein!
Neue Struktur der Existenzgriinder-Seminare fiir Ergotherapeuten: Orientierungs- und Griindungsseminare!

Gefahr, Geld zu verlieren, glinstige
Finanzierungsmoglichkeiten zu
Ubersehen oder zur falschen Zeitam
falschen Ort die Praxis zu grunden.
Bereits seit vielen Jahren flhrt
der DVE Seminare zur Grindung
einer ergotherapeutischen Praxis
durch, um Neugrinder mit dem
notwendigen Wissen auf dem Weg
zur Selbststandigkeit auszustatten.
Diese Seminare sind besonders auf
die Anforderungen von Ergothera-
peuten angepasst —alle Seminarin-
halte erhalten Sie als Handout zum
Mitnehmen.

Neu: Um die Entscheidung flir oder
gegen eine Praxisgriindung bereits
in einer frihen Phase treffenzu kon-

nen, bieten wir ab Sommer dieses
Jahres das Existenzgriinder-Seminar
in zwei Teilen an, die aufeinander
aufbauen:

+ ein Orientierungsseminar, das
wichtige Grundlagen vermittelt,
und

ein Grliindungsseminar, das die
Planung einer Praxisgrindung
(mit Konzeption und Finanzie-
rung) beleuchtet.

Nach dem ersten Seminar werden
Sie in der Lage sein einzuschatzen,
ob dieser Weg der lhre ist. Wenn
Sie die Frage mit "ja" beantwor-
ten, wissen Sie dann nach dem
zweiten Teil genau Bescheid Uber
die konkreten Schritte, die zu

unternehmen sind. Wir empfehlen
allen Niederlassungswilligen, zu-
erst das Orientierungsseminar zu
besuchen — bei Bedarf kdnnen Sie
amgleichen Wochenende auch das
Grindungsseminar belegen.

Die Seminare werden von erfah-
renen Referenten geleitet, die lhnen
bei personlichen Fragen rund um
die Praxisgrundung zur Verfligung
stehen.

Die Programme und das Anmel-
deformular finden Sie auf der
Homepage des DVE (www.dve.info
- Praxen = Praxisgriindung) — bei
Fragen konnen Sie sich gerne auch
andie Geschaftsstelle des DVE wen-
den (Tel. 0 72 48-91 81 0).



Der diesjahrige vom Forum flr
Lehrende veranstaltete Fachtag
fand in Frankfurt/M. an der Schule
fir Ergotherapie am Stadtischen
Krankenhaus Frankfurt Hochst statt.
Mit einer Teilnehmerlnnenzahl von
34 war er sehr gut besucht. Teilneh-
mende waren Lehrende und auch
eine Anleiterin, die meisten waren
Ergotherapeutinnen sowie einige
Physiotherapeutinnen, manche
gleichzeitig Studierende.

Die grofRziigige Gastfreundschaft
der Schulleiterin Karin Gotsch
ermoglichte ein komfortables Ar-
beiten in verschiedenen Raumen
mit guter technischer Ausristung.
Um die Verpflegung kiimmerten
sich liebevoll und umsichtig zwei
Schulerinnen der Ergotherapieschu-
le Frankfurt.

Am ersten Tag fanden zwei Vor-
trage statt.

Bettina Weber, Ergotherapeutin Bc.,
M.A. und Lehrende an der Hoge-
school Zuyd in den Niederlanden,
referierte zum Thema ,Modelle
und Methodisches Handeln: Die
Bedeutung und der Einsatz von
ergotherapeutischen Praxismodel-
len”. Sie arbeitete den Unterschied
zwischen Inhaltsmodellen und Pro-
zessmodellen heraus. Anhand des
OTPF (Occupational Therapy Practi-
ce Framework) wurde der zyklische
Prozess des methodischen Handelns
aufgezeigt. Der OTPF ist ein Ord-
nungssystem mit Anwendungsbe-
zug, das der Ergotherapeutin hilft,
das systematische, prozessmaRige,
bewusste und zielgerichtete Han-
deln in der Therapie umzusetzen.
Der OTPF weist Elemente sowohl
eines Prozessmodells als auch
eines Praxismodells auf. In der
anschlieenden regen Diskussion
wurde folgenden Fragen nachge-

gangen: Sind die verschiedenen
Prozessmodelle und Assessments
miteinander kombinierbar? Wie
findet das Zusammenspiel von Pra-
xis-und Prozessmodellen statt? Und
kann ein Praxis-/Inhaltsmodell ohne
Prozessmodell eingesetzt werden?
Bettina Kuhnert, praktizierende
Ergotherapeutin und (noch) Vorsit-
zende des Forums flr Angestellte,
behandelte in ihrem Vortrag ,,Beim
ersten Mal — alles was Recht ist”
wichtige Fragenzum Vertragsrecht.
Im Laufe des Vortrags wurde Klar,
dass viele Anwesende beziiglich
verschiedenster Vertragsfragen
unsicher sind. Bettina Kuhnert
stellte heraus, dass viele v.a. junge
Schulabgangerlnnen ,blauaugig”
ihren ersten Vertrag unterschrei-
ben, ohne informiert zu sein tber
den rechtlichen Rahmen eines
Arbeitsvertrages. Ein grofles An-
liegen des Forums fiir Angestellte
ist es daher, dass mehr und mehr
Absolventinnen besser vorbereitet
werden aufihre ersten Vertragsver-
handlungen.

Das Forum fir Angestellte wird
demnachst ein vertiefendes ein-
tagiges Seminar fur Lehrende an-
bieten, um sie auf die Vermittlung
arbeitsrechtlicher Grundlagen an
ihrer Schule vorzubereiten.

Das Angebot des zweiten Tages be-
stand ausdrei parallelen Workshops:
Der erste befasste sich unter dem
Titel , Anleiterlnnen als Lehren-
de” mit der Arbeitsrealitat in der
praktischen Ausbildung, mit den
Rollen, welche die Akteurlnnen
(Anleiterlnnen, Praktikantlnnen)
innehaben und deren Auswir-
kungen. Mitdem Workshop sollten
v.a. Praktikerinnen angesprochen
werden. Die Zusammensetzung
der am Workshop Teilnehmenden
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sah dann jedoch so aus, dass eine
einzige Praktikerin dabei war, die
anderen waren Lehrende und/
oder Studierende. Trotzdem entwi-
ckelten sich lebhafte Diskussionen
zu Fragen wie ,Welches sind die
Aufgaben im Arbeitsalltag der An-
leiterin?” und ,, Wie verandert sich
die Art der Anleitungim Verlauf des
Praktikums?”. Fur die Anwesenden
war die Auseinandersetzung mit
der Situation in der praktischen
Ausbildung — auch der Perspek-
tivwechsel — sehr wertvoll. Mit der
Teilnahme einer Anleiterin ist ein
Anfang gemacht und wir hoffen, in
Zukunft auch andere Anleiterlnnen
fur die weitere Debatte gewinnen
zu kénnen.

Der zweite Workshop behandel-
te das Thema unter dem Titel
,'Gesundheit und Pravention’
als Unterrichtsinhalt” sowohl
unter dem inhaltlichen als auch
unter dem methodischen Aspekt.
Zentrale Begriffe der Gesundheits-
férderung wurden geklart und
verschiedene Bezugssysteme von
Gesundheit und Krankheit darge-
stellt. Erkenntnisse zum gesund-
heitsrelevanten Verhalten wurden
zusammengefasst und Lebensstil,
Lebensqualitat und Lebenskom-
petenz als wichtige BezugsgroRen
fur eine Gesundheitsférderung und
Pravention dargestellt. AuRerdem
wurde ein neues Modul/Lernfeld
fur die Ausbildung vorgestellt. Die
Teilnehmenden hatten auch Gele-
genheit, das Thema zu diskutieren
und Umsetzungsmaglichkeiten fur
den eigenen Unterricht/die eigene
Schule anzudenken.

Im dritten Workshop wurde das
Projekt ,Ausbildungsqualitat in
Gesundheitsberufen” (AQiG) vorge-
stellt. Es ist ein Projekt zur Entwick-

lung, Erprobung und Evaluierung
Ubergreifender Qualitatskriterien fur
die Ausbildungen und Studiengan-
geder Gesundheitsberufe, indessen
Mittelpunkt die Befahigung zumin-
ter- und transdisziplinaren Handeln
steht. Die bei der Implementierung
gemachten Erfahrungen und das
zentrale Arbeitsinstrument flr die
berufstibergreifende Fallarbeit (die
sogenannte heuristische Fallmatrix)
wurden vorgestelltundin Ansatzen
erprobt. Besonders bereichernd
war, dass an diesem Workshop auch
Physiotherapeutinnen teilnahmen.
So wurde u.a. deutlich, wie ver-
schieden Selbst- und Fremdwahr-
nehmung der Berufsgruppen sein
kénnen. Zum Schluss wurde die
Komplexitat des interdisziplinaren
Arbeitens offensichtlich und die
damitverbundenen Anforderungen
an die Schilerlnnen.

Die Veranstaltung als Ganzes wurde
von den Teilnehmenden als infor-
mativ und anregend eingeschatzt.

Ausblick

Der Fachtag 2011 ist fur Oktober
in Berlin geplant, also nicht wie
gewohnt im Marz. Wir mochten
darauf hinweisen, dass im Marz
2011 in Bielefeld ein zweitdgiger
Kongress zum Thema , Qualifizie-
ren fur die Zukunft — Kompetent
ausbilden” stattfindet, bei dem das
Forum fiir Lehrende an der Planung
beteiligt ist. Am ersten Tag finden
zwei Hauptvortrage sowie ver-
schiedene Workshops statt, dieam
zweiten Tag fortgesetzt werden. Wir
hoffen, auch bei diesem Kongress
viele lehrende Ergotherapeutinnen
(wieder) zu treffen!

Fiir das Forum fiir Lehrende
Elena Ossola

Das WFOT-Bulletin Ausgabe No-
vember 2009 Vol. 61 liegt vor.
WEFOT-Einzelmitglieder kénnen das
Bulletin online abrufen (eine DVE-
Mitgliedschaftalleine gentgt nicht).

Hier eine Anleitung:

1. Auf der WFOT Homepage www.
wfot.org ,Become a member”
anklicken, 2. sich als neues Online-
Mitglied auf der Maske, die dann
erscheint, anmelden, 3. in der

61. WFOT-Bulletin

Information fiir WFOT-Einzelmitglieder

Maske lhre Daten eingeben: Mit-
gliedsnummer im DVE, Vorname,
Nachname, Land (Germany). Als
»user name” kdnnen Sie entweder
die Mitgliedsnummer im DVE oder
einen anderen Namen eingeben,
ein Passwort geben Sie sich selbst,
4. wenn Sie registriert sind, bekom-
men Sie einen Hinweis auf der Seite
und eine E-Mail mit den Daten, die
Sie eingegeben haben und kon-
nen sich von da an im ,members

only“-Bereich mit , user name” und
Passwort einloggen.

Falls Ihr Name oder Vorname einen
Umlaut (3, 6, U) enthalt, probieren
Sie bitte auch die Schreibweise ae,
oe, und ue. Da es in der englischen
Sprachekeine Umlaute gibt, kannes
hier immer wieder Schwierigkeiten
geben.

Bei Problemen mit der Registrierung
wenden Sie sich bitte an die WFOT-
Delegierte Herta Dangl, Tel./Fax: O

30/7 815760, E-Mail:ergodangl@
aol.com.

Wenn Sie keinen Zugang zum
Internet haben, kénnen Sie sich
an die Mitgliederverwaltung in der
Geschaftsstelle wenden. Tel.: 0 72
48 /91 81 -93, Fax: 072 48/ 91
81-71, E-Mail: mitglieder@dve.info

Wir werden lhnen dann eine Kopie
des Bulletins zusenden.
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Vertrauen Sie dem Original -
Preislisten des DVE geben korrekt Auskunft

(yg) Viele ergotherapeutische
Praxen nutzen den Service ei-
ner Abrechnungsfirma, um ihre
Leistungen mitden Krankenkassen
(oder auch den Privatpatienten)
abzurechnen. Dabei bieten die
unterschiedlichen Firmen auch
ein Plus an Service an, der von Se-
minaren, Rundbriefen und Praxis-
Software (fast) alles bietet. Einige
der Firmen geben auch Preislisten
heraus, indenen beispielsweise die
VergUtungen und Zuzahlungen fur
mehrere Behandlungen in einer
Tabelle summiert werden.

Diese Preislisten sind bei den
Praxisinhaber/innen beliebt, weil
sie (oft kompakt auf einer Seite)
die wesentlichen Informationen
bieten. Aber Vorsicht: Zum einen
muss ein Transfer von Positions-
Nummern und Preisangaben

stattfinden, dernaturlich ein Poten-
zial fur Fehler birgt, zum anderen
kénnen beieiner , ibersichtlichen”
Darstellung durch Kirzungen und
Streichungen auch wesentliche
Informationen verloren gehen.

Gewissheit bieten lhnen die Preis-
listen des DVE: Hier finden Sie die
korrekte Positionsnummer, die mit
den Heilmittel-Richtlinien Gberein-
stimmende Bezeichnung der Lei-
stung sowie den aktuell korrekten
Preis. Bitte beachten Sie: Viele der
durch den DVE herausgegebenen
Preislisten enthalten wichtige,
verbindliche Hinweise zur Abrech-
nung, die von den Krankenkassen
damit als bekannt vorausgesetzt
werden. So wird beispielsweise
in einigen unserer Preislisten die
Belastungserprobung erlautert,
andere enthalten Anleitungen zur

Abrechnungder Beratung zur Inte-
grationin das hausliche undsoziale
Umfeld, weitere beispielsweise
Bestimmungen zum Wegegeld und
den Hausbesuchen.

Daherunser Hinweis: Vertrauen Sie
dem Original — orientieren Sie sich
bei Unsicherheiten und Zweifeln
an den Preislisten des DVE. Sie
kénnen diese aufder Homepageim
geschitzten Mitgliederbereich un-
ter Praxen = Preisvereinbarungen
herunterladen. Praxisinhaber/
innen, die bei uns mit ihrer Praxis
gemeldet sind, erhalten bei neuen
Vereinbarungen automatisch eine
Nachricht! Knifflige Fragen kon-
nen Sie gerne mit uns personlich
klaren, Anruf oder Mail gentgt!
Telefon 072 48/9181-0zuden
bekannten Sprechzeiten, E-Mail an
info@dve.info

Interprofessionelle Fortbildungstagung der BAK
in Kooperation mit dem DVE

@) Am 24. April fand in Berlin
eine erste interprofessionelle
Fortbildung mit dem Titel , Die Ver-
sorgung des chronischen Schlag-
anfallpatienten — wie kénnen
unterschiedliche Berufsgruppen
zum Wobhle des Patienten effektiv
zusammen arbeiten?” statt.

Die Bundesarztekammer (BAK)
richtete friher den , Interdiszi-
plindren Zentralkongress fur die
Berufe im Gesundheitswesen” in
Augsburg aus. Gemeinsam mit
den Berufsverbanden wurde das
dortige Konzept jedoch fir nicht
mehr zeitgemals befunden. Unter
anderem in Kooperation mit dem
DVE wurde fir Berlin ein neues
Format entwickelt, das nun einen
viel versprechenden Anfang nahm.

Im Vormittagsbereich wurden in
kurzen Statements die Perspektiven
der verschiedenen an der Versor-
gung beteiligten Berufsgruppen
vorgestellt. Die Statementsrichteten
sich an folgenden Leitfragen aus:
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1.Was ist aus meiner Berufsper-
spektive das wichtigste Ziel fir
Schlaganfallpatienten?

2.Was braucht meine Berufsgrup-
pe, um dieses Ziel zu erreichen?

3.Welche Anforderungen an die
Zusammenarbeit mit anderen
Berufsgruppen ergeben sich aus
der Perspektive meiner Berufs-

gruppe?

4. Worin bestehtder Beitrag meiner
Berufsgruppe in den Phasen
Klinik — Rehabilitation — Haus-
lichkeit?

5.Welche Vorschlage hat meine
Berufsgruppe zur Gestaltung der
Ubergénge (Stichwort ,Schnitt-
stellproblematik”)?

Vertreten waren neben Ergothe-
rapeuten Medizinische Fachange-
stellte, Diatassistenten, Pflegende,
Logopaden, Orthoptisten, Physio-
therapeuten und Mediziner. Anja

Niehaus vertrat hierbei dankens-
werterweise die Ergotherapie.

Im Anschluss wurde ininterprofes-
sionellbesetzten Kleingruppen eine
optimierte Versorgungim Sinne der
Patienten diskutiert. Highlight hier-
bei waren die so genannten Simu-
lationspatienten, also Schauspieler,
die entsprechende Rollenvorgaben
hatten. Die Idee geht zurlick auf
ein Konzept von Frau Dr. Barzel
aus Hamburg, selbst Medizinerin
und Physiotherapeutin, die in
Fortbildungen hiermit schon gute
Erfahrungen gesammelt hatte.
Durch die realitatsnahe Darstellung
konnten sich die Teilnehmer sehr
gut auf ihren Alltag beziehen,
so dass ein wertvoller Austausch
entstand.

Im Rahmen des Abschlusses fasste
Frau Dr. Barzel die Ergebnisse der
Kleingruppenarbeit noch einmal
treffend zusammen. Einvernehm-
liches Resiimee aller Teilneh-
menden: Die Veranstaltung soll in
dieser Form fortgesetzt werden.

DVElerin

des
Monats

Ines Bous
Examen im Januar 2000
DVE-Mitglied seit 1997
Als Ergotherapeutin titig im
Gemeinschaftskrankenhaus St.

Elisabeth in Bonn mit dem
Schwerpunkt Geriatrie

Seit wann bist Du im DVE
ehrenamtlich aktiv?
Seit November 2009.

In welcher Funktion? Als Lei-
tungsteammitglied im Forum fir
Angestellte.

Warum arbeitest Du ehrenamt-
lich in unserem Verband?
Anfang 2009 stellte ich mir die Fra-
gen: Was macht eigentlich der DVE
und woflrzahleich meinen Beitrag?
Die Arbeitsbedingungen verschlech-
tern sich, die Gehalter steigen nicht
und ich muss im Jahr 2009 immer
noch erklaren, was Ergotherapie
ist. Mit dieser Haltung bin ich zum
Kongress nach Kéln gefahren, um
mir vor Ort im Gesprach mit aktiven
Mitgliedernim DVE eine Meinung zu
bilden, obich austreten oder bleiben
soll. Nun, ich bin nicht ausgetreten,
sondern aktiv geworden!

Wie sieht die Arbeitim Gremium
aus? Im Forum fuir Angestellte wer-
den die Interessen der angestellten
Ergotherapeutinnen vertreten.
Derzeitige Arbeitsschwerpunkte
sind die Einflhrung des neuen
Entgeltsystems in der stationaren
Psychiatrie, die Vorbereitung der
online-Umfrage im Herbst, die
Mitarbeit am Kongress in Erfurt etc.
Ich habe noch keinen festen Aufga-
benbereich im Gremium. Zunachst
nehme ich an den Sitzungen teil
und bin in den Schriftverkehr ein-
gebunden, um mich einarbeiten
zu kénnen.

Wie sind Deine ersten Eindrii-
cke von der Arbeit? Ich habe an
Sitzungen des Forums und als Gast
bei der Delegiertenversammlung in
Bonn teilgenommen und bin sehr
positiv Uberrascht, wie engagiert
die Aktiven im DVE sind, um die
Ergotherapieinallen Belangen nach
vorn zu bringen.

Ich erlebte bei den Sitzungen
kontroverse, aber wertschatzende
Diskussionen. Fur mich ist es sehr
interessant, die politischen Zu-
sammenhange zu verstehen und
aktiv daran mitzuwirken. Ich kann
anderen DVE-Mitgliedern, die unzu-
frieden sind, nur empfehlen, selbst
aktiv zu werden.

Das Interview fiihrte Bettina
Kuhnert, Forum fiir Angestellte



Landesgruppen im DVE

Personlich vor Ort — informativ und aktiv

Aktuelle Informationen unter www.dve.info = Verband - Landesgruppen

Hessen

Einladung zur Mitgliederversammlung
und Neuwahlen im Juni
Die Amtszeit des Landesleitungsteams Hessen endet

Das Landesleitungsteam Hessen ladt zur diesjahrigen
Mitgliederversammlung am 12. Juni 2010 in Idstein ein.

Die Versammlung beginnt um
10.00 Uhr und wird in der Hoch-
schule Fresenius University of Ap-
plied Sciencesin Idstein stattfinden.

Folgende Tagesordnungist geplant:

- Tatigkeitsbericht 2010 des LLT
- Kassenbericht
- Entlastung der Schatzmeisterin
- Entlastung des Vorstandes/LLT
- Neuwahl des gesamten LLT
(sieben Personen):
- Vorsitzende/r
- stellvertretende/r Vorsitzende/r
- Schatzmeister/in
- Schriftfihrer/in
- Beisitzende/r fiir Angestellte
- Beisitzende/r fur Selbststandige
- Beisitzer/in
weitere Beisitzer/innen kdnnen
berufen werden.
- Mittagspause

- drei kurze Vortrage am Nach-
mittag mit Frau Doringer, Herrn
Ptz und Studierenden der
Hochschule Fresenius:

1. Profil Ergotherapie — Kompe-
tenzfokus gemaf3 Bologna

2. ICF in der Anwendung — Be-
richt Gber das Forschungsprojekt
,ICF in der Praxis”

3. Die Wingbo —wie kommt ein
Forschungsprojekt zu Stande
und worlber forschen Ergos?

Bei Interesse kann eine Fiihrung
durch die Hochschule organisiert
werden. Das Ende der Veranstal-
tung ist fur 16.00 Uhr geplant.
Wir freuen uns Uber zahlreiches
Erscheinen und auf einen schénen
Tag in Idstein.

Fiir das Landesleitungsteam-Hessen
Sabine Meier-Ude, Schriftfiihrerin
lg-hessen@dve.info

Niedersachsen
Einladung zur Mitgliederversammlung

Das Landesleitungsteam Niedersachsen ladt zur diesjahrigen
Mitgliederversammlung am 21. August 2010 in Liineburg ein.

Folgende Tagesordnung ist geplant:

11:00 Uhr BegrifRungdurch die Vorsitzende der Landesgruppe Margot
Grewohl, im Anschluss der Vortrag , Einfihrung in die ICF”
von Margot Grewohl mit Diskussion

Pause

12:00 Uhr Vortrag , Aktuelles aus der Berufspolitik: OPS” von Reimund
Klier mit anschlieSender Diskussion

Pause

13:00 Uhr Mitgliederversammlung
Folgende Amter stehen zur Wahl: Schatzmeister, Praxenver-
tretung, Schriftfihrung

Wir freuen uns, Reimund Klier fir den Vortrag gewonnen zu haben. Fir
Pausengetranke und Snacks ist gesorgt.

Der Ort der Veranstaltung wird in DVEaktuell Ausgabe August 2010
sowie im Internet bekannt gegeben.

Interessierte Mitglieder fir die Landesgruppenarbeit sind herzlich
eingeladen, im Vorfeld oder im Rahmen der Veranstaltung mit uns in
Kontakt zu treten. Es besteht die Mdglichkeit, als Beisitzer erstmal die
Landesgruppenarbeit kennen zu lernen.

Anders als in der Vergangenheit versenden wir in diesem Jahr keine
personlichen Einladungen. Anmeldungen und Fragen richten Sie bitte
bis zum 14.08.2010 an Margot Grewohl unter 0 50 31 /7 57 32 oder
per E-Mail an Ig-niedersachsen@dve.info.

Wir freuen uns auf eine rege Beteiligung!

Das LLT Niedersachsen

a

So schnell gebe ich nicht auf!

Nachdem im letzten Jahr zu wenig
Anmeldungen vorhanden waren,
geht's im Juni 2010 in die zweite Runde.

Meldet euch an und seid dabei!
Beim Regiotreffen in NRW.

Unter anderem gibt es einen spannenden
Vortrag, inklusive wichtiger Infos fiir euren
ersten Arbeitsvertrag, viel Austausch mit
anderen Schiiler-/innen und einen Erfahrungs-
bericht tber das berufshegleitende Studium
in KéIn-Heerlen.

Wann?
Am Samstag, den 19. Juni 2010 von 10-17 Uhr

Wo?
In der Dopfer Schulen GmbH & Co KG
Schillerstrasse 15, 50968 KéIn (OT Bayenthal)

Fir DVE- Mitglieder, die sich
bis zum 22.05.2010 anmelden,
betragt der Kostenbeitrag nur EUR 5,-
fur Nicht-Mitglieder EUR 10,-

Fiir weitere Infos oder Fragen
wendet euch bitte an:
christina-gross@gmx.net

Rheinland-Pfalz

Einladung zur Mitgliederversammlung

Gerne mochten wir Sie in diesem
Jahr in Ingelheim zu unserer Jah-
reshauptveranstaltung im Haus
St. Martin begrif3en. Dieses Mal
beschaftigen wir uns besonders
mit unserem ,Schulprojekt” (Er-
gotherapeuten an Schulen). Zwei
Referenten werden zu den neuesten
Entwicklungen, den Hintergriinden
und politischen Planungen zum
Thema ,Integration/Inklusion an
Schulen” Stellungnehmen, umdann
gemeinsam mit lhnen (iber die Aus-
wirkungen und Chancen hinsichtlich
unserer ergotherapeutischen Arbeit
zu diskutieren. Ein Thema, das viele
Praxen bald beschaftigen wird oder
sogarschon aktuellist, aufgrund des
sich verandernden Schulsystems,
dem wir bei der Behandlung von
Kindern Rechnung tragen missen.
Naturlich werden wir Sie auch wie-
der Uber unsere erbrachte Arbeit
informieren und die weiteren Ziele

flr 2010 erlautern. Eine Vertreterin
des FF fir Angestellte steht lhnen
Rede und Antwort in punkto Ge-
sundheitspolitik, wir freuen uns tiber
diese Unterstitzung.

Es ware auch schon, das Landes-
team wieder vervollstandigen kon-
nen, dennder Platzdes Praxenvertre-
ters, des/der Zweiten Vorsitzenden
und des/der Schlervertreters/-in
ist noch frei. Bitte unterstltzen Sie
uns, sprechen Sie Kolleglnnen an
oder — interessieren Sie sich selbst
daflir (Kontakt lg-rheinland-pfalz@
dve.info), denn bei uns sitzen Sie in
der ersten Reihe!

Fir die Teilnahme an der Veranstal-
tung bitten wir um lhre Anmeldung
bis zum 01.06.10 bei Maria Fech-
tenkotter, Tel: 0 67 21 / 4 39 44,
JuM.Fechtenkoetter@t-online.de.
Es erfolgt keine weitere schriftliche
Einladung, die ausflhrliche Be-
schreibung und Tagesordnung ent-

nehmen Sie bitte unserer Internet-
seite unter www.dve.info, Verband,
Landesgruppen.

Das Haus St. Martin ist ein Heim flr
schwerstmehrfachbehinderte Kin-
der mit verschiedenen Therapiean-
geboten, einer Baderabteilung mit
Schwimmbad, einem Snoezel- und
Musikraum und einem speziellen
Wohnkonzept. Die Ergotherapeutin
des Hauses wird uns personlich
flhren und Uber ihre Arbeit mit den
Kindern berichten.

Wir freuen uns auf Sie
und griiBen herzlich
lhr Landesteam Rheinland-Pfalz

Noch eine Information!

Die Fahrt zum Wohnprojekt fur
Demenzkranke ,InHaus” in Duis-
burg kann aus Kostengriinden und
mangels Beteiligung leider nicht
stattfinden.
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Fruhjahrstagung des Fachkreises Psychiatrie

Pravention — welche Chancen bieten sich?
Moglichkeiten praventiven Handelns fiir Ergotherapeuten in der Psychiatrie

Unter diesem Titel fand am
20.03.2010 der Fortbildungstag
des Fachkreises Psychiatrie in
Raumlichkeiten der LWL — Univer-
sitatsklinik Bochum statt und war
mit 80 Teilnehmern ausgebucht.

Der Vormittag begann mit drei
Vortragen:

Frank Weckwerth (Ergotherapeut,
Vorstandsmitglied Landesgruppe
NRW im DVE) referierte zum Thema
Pravention und Gesundheitsforde-
rung durch Ergotherapeuten. Er
stellte den Aufbau eines Praven-
tionskonzeptes vor und zeigte die
Umsetzung dieses Konzeptes am
Beispiel einer ergotherapeutischen
Praxis, die bereits seit einigen
Jahren erfolgreich damit arbeitet.
Im zweiten Vortrag stellte Seza
Kriger-Ozgirdal, Psychologin aus
der Bochumer Fruherkennungs-
initiative und Therapie (BOFIT) ein
kognitives Trainingsprogramm fur
Menschen mit einem erhdhten

Psychoserisiko vor und erlauterte
die Vorteile dieses praventiven
Vorgehens.

Den Abschluss des Vormittags
bildete der Vortrag von Matthias
Rosemann (Vorsitzender der Bun-
desarbeitsgemeinschaft Gemein-
depsychiatrischer Verbiinde eV.),
in dem es um neue psychiatrische
Entwicklungen dieser Verbinde
ging. Dabei war die Frage wichtig,
was diese Entwicklung fir Ergothe-
rapeuten bedeutet undin welchen
Strukturen sich Ergotherapeutenin
Gemeindepsychiatrischen Verbin-
den engagieren kénnen.

Nach der Mittagspause, die Zeitliels
fur einen kollegialen Austausch,
ging es am Nachmittag in fiinf un-
terschiedlichen Workshops weiter.
So bot ein Workshop die Méglich-
keit, Angebote aus dem Bereich
der Achtsamkeit kennen zu lernen.
Ein weiterer Workshop brachte

den Teilnehmern in praktischen
Ubungen die progressive Mus-
kelentspannung nach Jacobsen
naher. Gleich zwei Workshops be-
schaftigten sich mitdem Programm
der Genussgruppe und wie dieses
im Klinikalltag eingesetzt werden
kann.Zudem wichtigen Thema der
beruflichen Wiedereingliederung
wurde ein Modell des Jobcoaching
vorgestellt und diskutiert.

Den Abschluss des Fortbildungs-
tages bildete das Plenum. Hier
wurden die Ergebnisse der Work-
shops kurz vorgestellt, und es bot
sich noch einmal die Gelegenheit
darUber zu diskutieren, welche
Moglichkeiten sich gerade der
Berufsgruppe der Ergotherapeuten
bieten, im Bereich der Pravention
neue Betatigungsfelder zu finden
bzw. wo sich diese schon erschlos-
sen haben.

Fiir den FK Psychiatrie
Iris Kokott-Karrenberg

Berufs-Haftpflichtversicherung

Aktuelle Hinweise zu Erweiterungen und Meldungen
in der Berufs-Haftpflichtversicherung — Rahmenvertrag

Eine Berufs-Haftpflichtversiche-
rung bedarf der regelmaRigen
Erweiterung, da durch gesetzliche
Regelungen oder durch die Recht-
sprechung neue Haftungstatbe-
stande entstehen oder bestehende
eine Neubewertung notwendig
machen.

Ebenso wichtig ist es, zu einem
bestehenden Vertrag regelmafig
Meldungen uber Veranderungen
oder neu hinzukommende bzw.
wegfallende Risiken abzugeben.

Dazu gehért insbesondere die
regelmafige Meldung des jeweils
aktuellen Gesamtstands der Be-
schaftigten in der Praxis (in der
Regel nur therapeutisch Tatige)
und sonstiger Anderungen, wie
die Er6ffnung oder Schliefung
von Zweigpraxen oder die Auf-
nahme bzw. der Wegfall weiterer
Leistungsbereiche (mit oder ohne
Zulassung).
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Beider Meldung der Beschaftigten
ist zu beachten, dass auch Hono-
rarkrafte (freie Mitarbeiter/innen)
angemeldet werden missen.
Versichert ist dann allerdings nur
die/der Praxisinhaber/in aus der
Beschaftigung der Honorarkrafte;
die Honorarkrafte selbst benétigen
einen eigenen Versicherungsschutz
und damitauch eine eigene Berufs-
Haftpflichtversicherung.

Aus aktuellem Anlass weisen wir
auf folgende Erweiterungen be-
sonders hin:
- Mitversicherung des erweiterten
Straf-Rechtsschutz
Dieser Einschluss ist fur den Fall
sinnvoll, dassin einem Haftungs-
fall eine Strafanzeige, z.B. wegen
Korperverletzung, erfolgt;

- Mitversicherung der Vermégens-
schaden aus beratender, priifender
oder gutachterlicher Tatigkeit

Die Mitversicherung ist dann
sinnvoll, wenn ,echte” Bera-
tungsleistungen erbracht oder
Gutachten erstellt werden—u.a.
auch im Zusammenhang mit
den Positionen 54107/54108/
54109/54111 der Kassenvertra-

g¢,

- Mitversicherung der Erweiterung

derUmweltschaden-Basisversiche-
rung (Zusatzbaustein I+11)
Dieser Erweiterungsbaustein ist
besonders wichtig, da schon ein
geringfugiger Brand in der Praxis
die verschuldensunabhangige
Haftung fur Umweltschaden,
z.B. die Kontamination von
Erdreich durch Léschwasser,
auslésen kann.

lhre VS Versicherungsstelle des DVE

Jahrestagung
DATPPP 2010

Am 11./12.3.2010 fand in Fried-
richshafen unter dem Titel , Tages-
klinik zwischen Lebensschule und
Edelpsychiatrie” die Jahrestagung
der DATPPP (Deutsche Arbeitsge-
meinschaft TagesklinikeneV.) statt.
Der Fachkreis Psychiatrie war in
diesem Jahr wieder mit einem gut
besuchten Info-Stand vertreten.

Die Tagung bot eine Reihe sehr
interessanter Vortrage, die unter-
schiedliche Aspekte teilstationarer
Behandlung in den Blick nahmen.
Der Nachmittag war der Arbeit in
Workshops vorbehalten.

Im Rahmen der Tagung fand die
Mitgliederversammlung der DAT-
PPP statt.

Fir die anstehenden Wahlen wurde
die Anzahl der Vorstandsmitglieder
erhoht, denn die multiprofessio-
nelle Haltung des Vereins soll sich
auchinderVorstandsarbeit zeigen.
So soll langerfristig fur den DVE
ein Ergotherapeut im Vorstand
mitarbeiten.

Zusatzlich auf die Tagesordnung
der Mitgliederversammlung wurde
aus aktuellem Anlass das Thema
der Einfihrung der OPS-Proze-
duren genommen.

Die DATPPP hat hierzu eine kritische
Haltung und will von Seiten des
Vorstands nochmals versuchen auf
das Verfahren Einfluss zu nehmen.
In Gesprachen mit Mitgliedern der
DATPPP wurde erneut der Wunsch
geauflert, auch im Rahmen von
Fortbildungsveranstaltungen zu-
sammenzuarbeiten.

Dies mochte der Fachausschuss
natirlich aufgreifen.

Aus diesem Grunde mochte der
Fachausschuss von Kolleginnen,
die in Tageskliniken arbeiten,
erfahren, welche Vorstellungen
und Wunsche nach Tagesklinik-
spezifischen Fortbildungen beste-
hen. In diesem Zusammenhang sei
noch einmal auf das TK—Netzwerk
hingewiesen. Néhere Infos er-
halten Sie Uber Susanne Lukauer
Ergo-TK@gmx.de.

Fiir den FK Psychiatrie
Iris Kokott-Karrenberg



Bericht des COTEC-Treffens am 19./10. Marz 2010 in Zagreb

Die Zukunft des COTEC

» Der COTEC-Vorstand berichtet
von einem Treffen mit Michael
Wood, der beim Europaischen
Parlament arbeitet, im Januar
2010 in London. Er erklarte,
welche Rolle die Europaischen
Gesundheitssysteme in Brussel
haben. Er warvom COTEC ,,Sum-
mary” sehr beeindruckt und wies
darauf hin, dass vermutlich kein
anderer Beruf Uber ein ahnliches
Dokumentverfuige. Erschlugvor,
den Summary im Europaischen
Parlament in StraBburg evtl.
im September 2012 herauszu-
bringen. Das sollte ein Event
sein, zu dem viele Mitglieder
des Parlaments sowie andere
wichtige Akteure im Sozial- und
Gesundheitsbereich eingeladen
werden koénnten. Der Event
wirde unserer Profession viel
Aufmerksamkeit bringen und
die Kosten wirden vom Europa-
ischen Parlament getragen.

Im Februar 2010 traf der COTEC-
Vorstand mit André Burki, Ge-

schaftsfuhrer vom Ergotherapie
Verband Schweiz, in Berlin zu-
sammen. Burki schlagt vor, auf
ein europadisches Stipendium
hinzuarbeiten. Der COTEC musste
hierfur ein Projekt konzipieren,
das von seiner Organisation in
einen Antrag an die EU eingear-
beitet wirde, ahnlich wie beim
DACHS-Projekt zu Pravention.
Das nachste Aktionsprogramm
wird dann 2012 ,Occupational
therapy goes Europe” heif3en.

» Der COTEC untersucht, welche
Vorteile entstehen kdnnen, wenn
er Mitglied in der European Pu-
blic Health Alliance (EPHA) wird.
Die EPHA koénnte den COTEC
auf EU-Ebene vertreten und den
COTEC entsprechend uber EU-
Entwicklungen informieren.

» COTEC und ENOTHE haben in
einer Arbeitsgruppe die Zusam-
menarbeit der beiden Organisa-
tionen erortert. Die Mitglieder
haben im Januar 2010 ihren
Bericht mit Vorschlagen abgege-
ben, der aktuell von den beiden

Vorstanden diskutiert wird. Bis
jetztist noch keine Entscheidung
gefallen.

Weitere Entscheidungen

» Der COTEC bringt demnachst
einen Flyer sowie ein Positionspa-
pier zum Thema , aktives Altern”
heraus.

» COTEC und WFOT wollen ge-
meinsam am nachsten Update
der International Standard Clas-
sification of Occupations (ISCO)—
occupations in health —arbeiten.

« Als Ergebnis des letzten Tref-
fens wurde ein Fragebogen zur
Fortbildungsverpflichtung unter
den Delegierten verteilt und bei
diesem Treffen ein Workshop
zur ,Registration” (Anmeldung)
gehalten. Ein diesbezugliches
Ergebnis sind weitere Fragen zu
diesem Thema in dem Summary.
Das,, Summary of the Profession”
kann unter www.cotec-europe.
org gesehen werden.

Die Amtsperiode der bisherigen
Prasidentin des COTEC, Maria Skou-
roliakos, ging mit diesem Treffen zu
Ende. Sie wurde feierlich verabschie-
det, die neu gewabhlte Prasidentin
ist Anu Soderstrdm aus Finnland,
die vorher die Schriftfihrerin war.
Sie ist schon Uber 10 Jahre COTEC-
Delegierte ihres Landes und hat
ein gutes Verstandnis flr die Arbeit
und die Ziele des Rats. Zum neuen
Schriftfihrer wurde Silvio Tocco aus
Italien gewahlt.

Mit diesem Bericht verabschiedeich
mich als COTEC-Delegierte des DVE
und bedanke mich fur das langjah-
rige Vertrauen des Vorstandes und
der Mitglieder. Ich stehe noch bis
zur Mitgliederversammlung am
29.05.2010 gerne fir Informati-
onen zur Verfligung.

Beste GriifSe,
Pip Higman cotec@dve.info

Huift-/Knie-TEP:
Reha-Therapiestandards veroffentlicht

(sg) Die Deutsche Rentenversi-
cherung (DRV) hat vor kurzem die
Pilotversion der Reha-Therapie-
standards ,Huft- und Knie-TEP”
veroffentlicht, an deren Erarbei-
tungauch der DVE, vertreten durch
Connie Koesling, beteiligt war.
Die Reha-Therapiestandards gelten
flr die medizinische Rehabilitation
(nur Anschlussrehabilitation, AHB)
von Patientinnen nach HUft- und
Knie-TEP.

Ergotherapeutische Leistungen

kénnen und sollen nach diesen

Therapiestandardsin mehreren der

Evidenzbasierten Therapiemodule

(ETM) erbracht werden:

= ETM 01 ,Bewegungstherapie”
(mindestens 80% der Rehabi-
litandlnnen, mindestens 6,5
Stunden pro Woche, mindestens
5-mal pro Woche)

= ETM 03 , Alltagstraining” (min-
destens 90%, mindestens 60
Minuten pro Reha)

= ETM 12 ,Unterstltzung der
beruflichen Rehabilitation” (min-
destens 20%, mindestens 30
Minuten pro Reha).

Auch in anderen Modulen ist
die Leistungserbringung durch
Ergotherapeutinnen prinzipiell
maglich, wenn Ergotherapeutinnen
inder KTL (Klassifikation Therapeu-
tischer Leistungen) beidengenann-
ten MafSnahmen (z.B. im Bereich
der C- oder D-Codes) gelistet oder
zumindest nicht ausgeschlossen
sind. Welche Leistungen hier in
Frage kommen, koénnen Sie un-
serer Auflistung der Ergotherapie-
relevanten KTL-Codes auf der DVE-
Homepage entnehmen: www.dve.
info = Angestellte = KTL.

Die Reha-Therapiestandards finden
Sie zum Download unter: www.
deutsche-rentenversicherung.de
= Zielgruppen: Sozialmedizin und
Forschung = Reha-Qualitatssiche-
rung = Reha-Therapiestandards.

Assessment-Infos:
neue Infos und Aktualisierung

(sg) DVE-Mitglieder konnen ab
sofort auf unserer Homepage
folgende neue Assessment-Infos
kostenlos herunterladen:

= Motricity Index (MI): Es handelt
sich um eine Weiterentwicklung
der manuellen Muskelfunktions-
prufung speziell fir Schlaganfall-
patienten.

= Quality of Life Profile, Senior’s
Version (QOLPSV): Dieser Bogen
wurde in Kanada speziell zur
Erfassung der Lebensqualitat
bei Menschen ab 55 Jahren
entwickelt. Eine ausreichend
validierte deutschsprachige Ver-
sion existiert noch nicht; jedoch
gibt es bereits eine deutsche
Ubersetzung und erste Tests zur
kulturellen Eignung auch firden
deutschsprachigen Bereich.

= \Work Environment Impact Scale
(WEIS): Dieses Instrument ist
auf Basis des MOHO (Model
of Human Occupation) ent-

standen. Es handelt sich um
ein teilstrukturiertes Interview,
verbunden mit der Beschaffung
von Hintergrundinformationen
Uber den Arbeitsplatz eines
Menschen. Das WEIS gibt Infor-
mationen, inwieweit Faktoren
der Arbeitsumgebung auf Men-
schen mitkorperlicher und/oder
psychosozialer Beeintrachtigung
Einfluss nehmen. Lediglich fir
Langzeitarbeitslose ist es nicht
geeignet.

Weiterhin wurden in den Assess-
ment-Infos zum FIM (Functional
Independence Measure) und
zum Tinetti-Test (POMA) Links
aktualisiert. Bei Interesse konnen
Sie die aktuellsten Versionen jetzt
neu herunterladen: www.dve.info
- Fachtthemen = Assessment-
Instrumente
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Managementseminar fiir leitende Therapeuten/-innen (3-tagig)
08.-10.10.2010 in Fulda
Kosten: € 330,- fir DVE-Mitglieder, € 450,- fur Nicht-DVE-Mitglieder

Gestaltung von Arbeitsverhaltnissen —

Personalstrategien fiir die Praxis

Wie kannich als Arbeitgeberin oder Arbeitgeber zulassig und zielfiihrend
das Personalwesen meiner Praxis gestalten?

Fr., 25.06.2010 in Frankfurt/M. und Fr., 10.12.2010 in Fulda
Kosten: € 170,- fir DVE-Mitglieder, € 240,- fur Nicht-DVE-Mitglieder

Betriebswirtschaftliche Praxisfiihrung

Wie erfasse ich die betriebswirtschaftliche Situation meiner Praxis und
wie kann ich steuernd eingreifen, um den langfristigen Erfolg meiner
Praxis zu sichern?

Fr., 29.10.2010 in Frankfurt/M.

Kosten: € 170,- fir DVE-Mitglieder, € 240,- fur Nicht-DVE-Mitglieder

Alternative und ergdanzende Leistungsangebote in der Praxis —
ein Beitrag zur Zukunftssicherung lhrer Praxis

Welche alternativen und erganzenden Leistungen darf ich und kann ich
sinnvoll und erfolgreich in meiner Praxis anbieten?

Fr., 17.09.2010 in Hannover und Fr., 03.12.2010 in Ulm

Kosten: € 170,- fir DVE-Mitglieder, € 240,- fur Nicht-DVE-Mitglieder

Praxisverkauf/Praxisabgabe Wie, an wen und zu welchen Konditionen
kann ich meine Praxis verkaufen?

Fr., 12.11.2010 in Fulda

Kosten: € 170,- fir DVE-Mitglieder, € 240,- fur Nicht-DVE-Mitglieder

DVE-Seminarreihe ,,Psychiatrie und Rehabiliation —

Seminare zur psychiatrischen Ergotherapie” (ehemalige Aha-
Seminare)

Das umfangreiche Programm finden Sie unter www.dve.info = Aktuelles
- 25.04.2010

Existenzgriinder-Seminare fiir Ergotherapeuten
Orientierungs- und Griindungsseminare

Zielgruppe:

Ergotherapeutinnen und Ergotherapeuten, die eine Selbststandigkeit planen
Referenten:

Ronald Herb-Hassler, Praxisinhaber, Ergotherapeut oder Silke Scholz, Praxisinha-
berin, Ergotherapeutin

Aus dem Inhalt:

Planungsuberlegungen, therapeutisch-inhaltliches Konzept, rechtliche Grundlagen
Leistungen:

Das Orientierungsseminar soll in die Lage versetzen, eine grundsatzliche Entschei-
dung flr oder gegen eine Praxisgriindung zu treffen. Sie erhalten ein Handout
zum Nachschlagen der Seminarinhalte.

Kosten: € 130,- fur DVE-Mitglieder, € 180,- flr Nicht-DVE-Mitglieder

Orte und Termine

Samstag, 19. Juni 2010, Berlin / Referentin: Silke Scholz

Samstag, 31. Juli 2010, Bad Herrenalb / Referent: Ronald Herb-Hassler
Samstag, 16. Oktober 2010, Siegburg / Referentin: Silke Scholz

Freitag, 24. September 2010, Fulda / Referentin: Silke Scholz*

Freitag, 05. November 2010, Bad Herrenalb / Referent: Ronald Herb-Hassler*

* Nach diesen Terminen konnen Sie gleich im Anschluss auch am Grundungs-
seminar teilnehmen.

Zielgruppe:

Ergotherapeutinnen und Ergotherapeuten auf dem Weg in die Selbststandigkeit
Referent:

Ralf E. Cramer, Dozent an der Fachhochschule Hildesheim im Studiengang ,,Me-
dizinische Fachberufe” flr den Bereich Existenzgriindung und Qualitatssicherung.
Aus dem Inhalt:

Managementkonzept, Businessplan, Finanzierung, betriebswirtschaftliche Grund-
lagen, Versicherungen, Marketing

Leistungen:

Das Praxisgriindungsseminar vermittelt die konkreten Schritte einer Praxisgriindung.
Im Vordergrund stehen rechtliche, steuerrechtliche und wirtschaftliche Grundlagen,
die konkrete Planung sowie der Businessplan.

Sie erhalten eine Seminarbroschiire zum Nachschlagen und Vertiefen der
vermittelten Seminarinhalte mit vielen weiteren Informationen rund um die
Praxisgriindung und den DVE.

Kosten: € 250,- fur DVE-Mitglieder, € 360,- fir Nicht-DVE-Mitglieder

Orte und Termine
25.-26. September 2010, Fulda und 06.-07. November 2010, Bad Herrenalb

Bei gleichzeitiger Buchung beider Seminare (unabhangig vom Termin):
Gesamtpreis € 340,- fiir DVE-Mitglieder, € 490,- fiir Nicht-DVE-Mitglieder

Kontaktadressen der DVE-Gremien

Nordrhein-Westfalen:
Frank Weckwerth
Tel.: 0 23 81 /88 04 89, Ig-nrw@dve.info

Rheinland-Pfalz:

Astrid Rossel

Tel.: 06737/76 1376
lg-rheinland-pfalz@dve.info

Baden-Wiirttemberg:
Cornelia Eyrich, Tel.: 07 51/79 15 505
lg-baden-wuerttemberg@dve.info

Bayern: Veronika Smalla
Tel.: 0173 /670 22 97, lg-bayern@dve.info

Berlin: Gabriela Beckmann

Tel.: 030 /69 59 88 07, Ig-berlin@dve.info
: Saarland:

Brandenburg: Ig-brandenburg@dve.info Wolfgang Reitnauer

Bremen: |g-bremen@dve.info Tel.: 068 41/ 75 53 88, |g-saarland@dve.info

Sachsen: Kathleen Bauch
Tel.: 037 33 /50 67 11, Ig-sachsen@dve.info

Hamburg: Simone Baumgarten
Tel.:040/5 21 77 32 (tagsiiber)

el e e Sachsen-Anhalt: Kathrin Warnow

Ig-sachsen-anhalt@dve.info
Tel.: 0178 /18 70 347

Hessen: Verena Pullwitt
lg-hessen@dve.info

Mecklenburg-Vorpommern: Ronald Behrendt
Ig-mecklenburg-vorpommern@dve.info

Schleswig-Holstein: Anke Carsjens
Ig-schleswig-holstein@dve.info

Niedersachsen: Margot Grewohl
Tel.:05031/7 57 32, lg-niedersachsen@dve.info
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Thiiringen: Claudia Friedrich
Tel.:0361/6602 0920, lg-thueringen@dve.info

FK Arbeit & Reha:
Petra Koser, Tel.: 05 41 /38 74 22
fk-arbeit-rehabilitation@dve.info

Forum fiir Angestellte:
Birthe Hucke
Tel.: 0234 /934 26 04

FK Geriatrie: forum-angestellte@dve.info

Joya R. Bose
Tel.:07141/30992 87, fk-geriatrie@dve.info

FK Neurologie:

Andreas Horstgen

Tel. 07243/2 1996 85
fk-neurologie@dve.info

Forum fiir Lehrende: Ulrike Ott
Tel.:030/617 5158, forum-lehrende@dve.info

Forum fiir Selbststandige: Silke Scholz
forum-selbstaendige@dve.info

Ausschuss Pravention und

FK Orthopadie/Trauma./Rheuma.; Gesundheitsforderung: apg@dve.info

Heike Barth, fk-orthopaedie@dve.info
Tel.: 05 11/532 4114

Ausbildungsausschuss:
Cornelia ERer, aa@dve.info

BSR-Sprecherin:
Ellen Meyer, bsr@dve.info

WFOT-Delegierte: Herta Dang|
Tel./Fax: 030 /7 81 57 60, wfot@dve.info

FK Padiatrie: fk-paediatrie@dve.info
FK Psychiatrie: Agnes Schneider
fk-psychiatrie@dve.info

FK Techn. Medien und Mittel:
Andreas Pfeiffer, Tel.: 0 21 51/ 65 58 07
fk-technik@dve.info

COTEC-Delegierte: Pip Higman
Tel.: 06196 /95 13 76, cotec@dve.info
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Vorstand: Arnd Longrée (Vorsitzender) - Sabine George (Standards und Qualitat) - Reimund Klier (Versorgung und Kostentrager) - Silke Reinhartz (Bildung und Wissenschaft)

Der Fortbildungskalender enthélt eine Auswahl der Veranstaltungen, die ab Juni 2010 stattfinden — entweder als Fortbildungen des DVE oder
als Fortbildungen eines externen Anbieters in Kooperation mit dem DVE. Alle Angaben sind trotz sorgfaltiger Zusammenstellung ohne Gewahr.
Eine Gesamtlbersicht finden Sie auf der DVE-Homepage unter www.dve.info. Sollten Sie Uber keinen Internetanschluss verfligen, senden wir
Ihnen die Ubersicht auch gerne per Post zu.

Termin. Ort Thema, Unterrichtseinheiten (UE), Infos Termin. Ort Thema, Unterrichtseinheiten (UE), Infos
‘ ermaBigte Gebiihr DVE-Mitglieder ‘ ermaBigte Gebiihr DVE-Mitglieder
03.-05.06.10 Ergotherapeutische Begleitung demenziell Erkrankter, 20UE, €212,50 | 5) 12.-13.06.10 Umgang mitwahmehmungsbeeintrachtigten Personen, 16 UE, €165, | 4)
Hannover Mihlacker
04.-05.06.10 Einfihrungin das Bobath-Konzeptin der padiatrischen Ergotherapie, | 9) 12.-13.06.10 Befundung und Therapie von Aufmerksamkeits- und Gedachtnispro- | 3)
Ménchengladbach | 16 UE, € 190,- Bonn blemen bei Kindern in der Ergotherapie, 16 UE, € 185,-
05.-06.06.10 Prothesentraining in der Ergotherapie, 12 UE, € 131,75 5) 12.-13.06.10 Bewusstes Bewegungslernen, 16 UE, € 187, 5)
Hannover Hannover
05.-06.06.10 Schmerzen verstehen — NOI-Grundkurs, 18 UE, € 185,- 4) 14.-16.06.10 Handrehabilitation — Befundung und Behandlungsansatze, 27 UE, |  8)
Mihlacker Reutlingen €296,-
05.-09.06.10 Dyskalkulie, 40 UE, € 415,- (Modul 2 im Rahmen der Fortbildung |  7) 17.06.10 Aufpass- und Zentrierungsiibungen, 8 UE, € 102,- 6)
Bellheim ,Qualifizierung in der Evaluation, Behandlung und Beratung von Wunstorf
Patienten mit Teilleistungsstdrungen — TLS") 17.-18.06.10 Qualititsmanagement (QM) in Praxen: Ein Angebot filr alle Nieder- | ~ 2)
06.-07.06.10 Kommunikation bei demenziell erkrankten Menschen, 16 UE, €187,- |  5) und 04.11.10 gelassenen — Qualitat sichern, Chancen nutzen, € 630,-
Hannover Bochum
10-11.06.10 Qualitdtsmanagement (QM) in Praxen: Ein Angebot fir alle Nieder- | ~ 2) 17.-18.06.10 Adaptionstraining nach Hiift- und Knie-TEP, 12 UE, € 131,75 5
und 08.10.10 gelassenen — Qualitét sichern, Chancen nutzen, € 630,- Hannover
Chemnitz 17.-18.06.10 Schwieriges Alter?” Ergotherapeutische Behandlung von Klein-| 3)
10-11.06.10 Heimprogramm fiir Patienten mit neurologischen Diagnosen, 16| 4) Bonn kindern, 16 UE, € 185,-
Miihlacker UE, €165,- 17.-19.06.10 Wachkoma — Einfiihrung Phase B + C, 25 UE, € 229,50 5
10.-11.06.10 Verlauf und Therapie nach schwerem Schadelhirntrauma, 16 UE, | 8) Hannover
Reutlingen €225; 18.-19.06.10 Berufsspezifische Fortbildung fiir Ergotherapeuten in der Methode | 10)
10.-12.06.10 BOBATH-24-Std.-Konzeptfiir Erwachsene, Einfiihrung: Grundmobilitat | 5) Heidelberg der Konzentrativen Bewegungstherapie (KBT), 5-teilig, Teil 1, 16
Hannover im Alltag, 25 UE, € 195,50 UE, € 165,
11.06.10 .Wie lauft denn eigentlich Dein Motor?” Das Alert-Programm, 8| 3) 18.-19.06.10 Nimm 10 — Ergotherapeutisches MaRnahmenpaket fiir 10 Behand- |  12)
Bonn UE, €100, Berlin lungseinheiten bei der Diagnose Graphomotorische Storung, 16
11.06.10 Spiegeltherapie und Mentales Training, 8 UE, € 136,- 5) UE, €185~
Hannover 18.-20.06.10 Normale Bewegung, 25 UE, € 242,- 8)
11.-12.06.10 Der Pertrasatz — Diagnostik und Therapie, 13 UE, € 101,- 8) Reutlingen
Reutlingen 19.06.10 Griindung einer ergotherapeutischen Praxis— Orientierungsseminar, | 1)
11.-13.06.10 Die rheumatische Hand, 25 UE, € 284, 8) Berlin 8 UE, €130
Reutlingen 19.06.10 LLinks oder rechts?” Bestimmung und Unterstiitzung der Handigkeit | 3)
11.-13.06.10 Einfiihrung in den multimodalen Behandlungsansatz in Anlehnung |  11) Bonn in der ergotherapeutischen Praxis, 8 UE, € 100,-
Recklinghausen | an das THOP nach Prof. Dopfner, 21 UE, € 230,- (Teil 5 im Rahmen 19.-20.06.10 Riickenschule, Gelenkschutzunterweisung und Sturzprophylaxe, | 5)
der7-teiligen Fortbildung , Weiterbildung zum SENSIT-AD(H)S-Coach”) Hannover 12 UE, € 131,75
12.06.10 Training am Arbeitsplatz — Jobcoaching, 5 UE, € 63,75 5) 20.06.10 Qualitatin der Ergotherapie: Was benétige ich dafir? Umsetzungvon | 4)
Hannover Mhlacker Qualitatssicherung und Management in den Ergo-Alltag, 7 UE, €90,-
12.06.10 Gezielte Arbeitsplatzberatung im Biiro, 5 UE, € 63,75 5) 20.06.10 ,Fingerspitzengefiihl fiir alle” — Feinmotorik/Graphomotorik —Klein- | ~ 3)
Hannover Bonn gruppe, 8 UE, € 100,
12.-13.06.10 Einfiihrung in die kompetente Elternarbeit — Elterngesprache | 9) 23.06.10 ,Dawird man doch verriickt” —Verbale Kommunikation mit Demenz- | 4)
Manchengladbach | erfolgreich(er) fiihren, 16 UE, € 190,- Miihlacker kranken bewaltigen, 8 UE, € 90,-
24.-25.06.10 Persistierende Restreaktionen und ihre Auswirkungen im Alltag | 13)
Informationen Krefeld — Erganzungskurs Kinder, 20 UE, € 188 -
1) DVEe.V,Tel.:07248/9181 - 0, www.dve.info 24.-26.06.10 Hirnleistungsstorungen bei Erwachsenen mit Himschadigung—Neg- | 8)
2) DVEe.V/IQHe. V., Tel.: 072 48 /91 81 - 0, www.dve.info oder www.ighv.de Reutlingen lect, Apraxie, Stérungen der raumlichen Konstruktion, 24 UE, € 263,-
3) INSIGHT — Institut fiir Weiterbildung in der Padiatrie, Astrid Baumgarten 25 06.10 Gestalt Arbeitsverhaltnissen — Personalstrategien fir die| 1)
Tel.: 02 28/ 1 84 56 02, www.baumgarten-INSIGHT.de o estaliung von Arbe 9
1) Enzkreis-Kliniken Milhlacker, Tel.-0 70 41/ 15 - 5 09 40, E-Mail: andreas hoerstgen@kiniken-ck.de | Frankfurt/M. | Praxis, 8 UE, € 170,
5) ERGOKONZEPT HANNOVER, Tel.: 05 11 /2 15 32 46, www.ergokonzept-hannover.de 25-26.06.10 Kommunikation und Gesprachsfiihrung fiir Ergotherapeuten, 16| 6)
6) Britta Winter, Fortbildungshaus Therapie & Wissen, Tel.: 0 50 31/ 1 78 99 01, www.ergotherapie-winter.de Wunstorf UE, €204
7) TFT GdbR — Therapeutische Fortbildungstage, Tel.: 0 72 72 / 75 04 91, www.tft-seminare.de - ;
8) Reutlinger GesundheitsAkademie (ReGA), Tel.:0 71 21/ 336 - 250, www.gesundheitsakademie-rtde | 2>-20:06.10 | Untersuchungund Behandlung der Narbein dermanuellen Therapie, |~ 4)
9) Sl-plus Bettina Hausmann, Tel./Fax: 0 21 61 /3 03 97 07, www.si-plus-hausmann.de Mihlacker 17 UE, €165,
10) Clara Scheepers, Praxis fiir Ergotherapie, Tel.: 0 62 01 / 18 66 86, www.ergotherapie-scheepers.de 26.-27.06.10 Mentales Aktivierungstraining — Gedachtnistechniken und -strategie 5)
11) SENSIT Bilden & Beraten Jan Schlegtendal, Tel.: 0 23 61/ 1 73 06, www.sensit-info.de Hannover im praktischen Einsatz, 16 UE, € 187 -
12) POSitiv — Padiatrisch-Orientierte Seminare fiir Ergotherapeuten, Dagmar Schuh, Eva Renger, Melanie - ; . - -
Lotz, Tel.: 07 11/6 36 49 12, www.ergoseminare.de 27.—2_8.06.10 Therapie von Feinmotorikstorungen bei zerebralgeschadigten | 8)
13) Werkstatt Fortbildungen fiir Therapeuten & P4dagogen in Krefeld, Praxis filr Ergotherapie, Marion Ruhe, | Reutlingen Erwachsenen, 18 UE, € 211,-

Tel.: 021 51/361 33 58, www.ergotherapie-ruhe.de

DVEaktueII

8 Mai/Juni 2010



DEUTSCHER VERBAND DER
ERGOTHERAPEUTEN E.V.

D@
VE|

DAS PLUS FUR MITGLIEDER

Arnd Longrée als
Vorsitzender im Amt bestatigt

(ar) Arnd Longrée bleibt Vorsitzender des
Deutschen Verbandes der Ergotherapeutene.V.
(DVE). Der 44-jahrige Ergotherapeut aus Wup-
pertal wurde auf der Mitgliederversammlung
im Rahmen des 55. Ergotherapie-Kongresses
in Erfurt mit Uberwaltigender Mehrheit in
seinem Amt bestatigt. Arnd Longrée ist es in
den vergangenen vier Jahren gelungen, mit viel
Fingerspitzengefiihl die neue hauptamtliche
Vorstandsstruktur zu implementieren. Mit Um-
sicht und grofRem Einsatz hat er das Ansehen

Sabine George weiterhin Vorstandsmitglied
fur Standards und Qualitat

(ar) Sabine George wurde ebenfalls mit tber-
waltigender Zustimmung in ihrem Amt als
Vorstandsmitglied fir Standards und Qualitat
bestatigt. Seit vier Jahren arbeitet die 33-jahrige
Ergotherapeutin konsequentan der Fortfiihrung
und Weiterentwicklung des ergotherapeu-
tischen Leistungsspektrums und seiner Grund-
lagen. Dank ihres Engagements wurden fir die
Ergotherapeutinnen zwei neue Schwerpunkte
gesetzt: Leitlinien und evidenzbasierte Praxis.
Beide Schwerpunkte sind in den vergangenen

des Berufes in der Gesellschaft und die Bedeutung der Ergotherapie fur
unser Gesundheitssystem weiter gefestigt und ausgebaut. Die Intensi-
vierung berufspolitischer und fachlicher Schwerpunktsetzungen kann
nun in bewahrter Weise fortgesetzt werden.

Jahren auch flr die Ergotherapie ein besonders wichtiges Mittel zur
Klarstellung von Bedeutung und Wirksamkeit geworden. Zugleich bieten
sie klare Orientierungen zur kontinuierlichen Verbesserung der Qualitat

der ergotherapeutischen Arbeit.
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Bundesarbeitsgemeinschaft der Heilmittelverbdande e.V.

(ar) Im Rahmen der Vorstandssit-
zung der Bundesarbeitsgemein-
schaft der Heilmittelverbande
eV. (BHV) am 23.06.2010 stand
turnusgemald die Neuwahl der
Sprecherin/des Sprechers der BHV
an. Fur die kommenden drei Jahre
wahlte der Vorstand der BHV ein-
stimmig Arnd Longrée, den Vorsit-
zenden des DVE, als Sprecher aus
seiner Mitte. Als stellvertretende
Sprecher wurden Ute Repschlager
vom Bundesverband selbstandiger
Physiotherapeuten (IFK) sowie
Bruno Blum vom Verband physika-
lische Therapie — Vereinigung fur
die physiotherapeutischen Berufe
(VPT) gewahlt. Die Geschaftsfuh-
rung hat weiterhin Heinz Christian
Esser vom Deutschen Verband fur
Physiotherapie (ZVK) inne.

Vor der Neuwahl bedankte sich
der BHV-Vorstand ganz aufSeror-

Arnd Longrée neuer Sprecher

dentlich bei Monika
Rausch vom Deut-
schen Bundesverband
fur Logopadie (dbl),
die das Sprecherin-
nenamt in den ver-
gangen drei Jahren
ausgesprochen sou-
veran gemeistert hat.
Die BHV ist die Spit-
zenorganisation der
Heilmittelverbande
und hat die gesetz-

liche Aufgabe, die ge-
meinsamen Interes-
sen der Heilmitteler-
bringer zu vertreten.

Das neue BHV-Sprecherteam (v.l.n.r.): Heinz Chri-
stian Esser (BHV-Geschaftsfiihrer), Ute Repschlager
(stellv. BHV-Sprecherin), Arnd Longrée (BHV-
Sprecher) und Bruno Blum (stellv. BHV-Sprecher)

Die BHV ist damit Ge-
sprachspartner des Gemeinsamen
Bundesausschusses, wenn es um
die Heilmittelrichtlinien geht, die
sich aktuell in der Uberarbeitung
befinden.

Weiterhinistdie BHV Vertragspart-
ner des GKV-Spitzenverbandes der
gesetzlichen Krankenkassen flr die
Rahmenempfehlungen.



OPS-relevante Leistungen der Ergotherapie
in psychiatrischen Kliniken
Erfassungsbogen auf der DVE-Homepage verfiigbar

(rk) Seit Januar 2010 mussen
in psychiatrischen Kliniken ta-
gesgenau die OPS-relevanten
(patientenbezogenen) Leistungen
dokumentiert werden. Daher ist
jede Berufsgruppe, so auch die
Ergotherapie, aufgefordert, den
zeitlichen Umfang des Aufwands
zu erfassen. Da jedoch noch
nicht jede Einrichtung Uber ein
EDV-gestiitztes Erfassungssystem

verfugt, hat eine Arbeitsgruppe
im DVE einen Vorschlag fiir ein
Formular entwickelt, das hilft, die
jeweiligen Leistungen einfach und
schnell zu dokumentieren.

Den OPS-Erfassungsbogen sowie
die Erlduterungen hierzu kénnen
DVE-Mitglieder auf der Homepage
unter www.dve.info /Angestellte/
Psychiatrie-Entgeltsystem herun-
terladen.

50 Jahre DVE-Mitglied

Helga Treml-Sieder feiert Goldjubildaum

Helga Treml-Sieder blickt
auf50Jahre DVE- Mitglied-

schaft zurlck! Am 1.Juli

1960 trat sie in den DVE

ein. Sie gehorte damals

zu einem kleinen Kreis

von ca. 90 Kolleginnen,

die sich, sechs Jahre nach
Grundungdes ,Verbandes

der staatlich anerkannten
Beschaftigungstherapeutinnen
eV.”, fur ihre beruflichen Belange
einsetzten. Von Beginn an war sie
aktives DVE-Mitglied: von 1960 bis
1970 als Leiterin des Fachkreises
Zerebralparese, dem Vorlaufer des
heutigen Fachkreises Padiatrie.
Unzahlige Aktivitaten begleiteten
ihren ergotherapeutischen Weg, so
war sie beteiligt an der Einfuhrung
des Frostig-Konzepts sowie der
Verbreitung des Bobath-Konzepts
und des ergotherapeutischen Bei-
trags hierzu. Auch die Entdeckung
der Sensorischen Integrationsthe-
rapie fur den deutschsprachigen
Raumist mitihr Verdienst. Ab 1980
fanden auf Initiative von Helga
Treml-Sieder die ersten SI-Kurse
in Deutschland statt.

Ihr Hauptaugenmerk galt
dabei in besonderer Wei-
se der Frihforderung, fir
die sie sich bis zum heu-
tigen Tag einsetzt. Auch
dem DVE-Vorstand steht
sie nach wie vor mit Rat
und Tat zur Seite. Durch
die Vertretung ergothe-
rapeutischer Belange bei
den ersten Tarifverhandlungen
mit den Krankenkassen legte sie
zudem einen Grundstein fir die
heutige ambulante Versorgung in
ergotherapeutischen Praxen.
1995 wurde Helga Treml-Sieder
zum DVE-Ehrenmitglied ernannt.
Darlber hinaus erwarb sie sich
aufgrund ihrer aufSerordentlichen
Verdienste offentliche Wurdi-
gungen u.a. durch die Verleihung
des Bundesverdienstkreuzes am
Bande und des Bayerischen Ver-
dienstordens.

Der Vorstand gratuliert Helga
Treml-Sieder ganz herzlich zum
,Goldenen DVE-Jubilaum” und
dankt ihr sehr flr ihr beispielhaftes
Engagement!

Arnd Longrée, Vorsitzender

HERBSTTAGUNG

19.-21. November 2010 in Goslar

Forum fiir Selbststindige in Zusammenarbeit
mit dem Fachkreis Arbeit und Rehabilitation

Mehr Informationen unter www.dve.info = Verband
- Fachausschiisse = Forum fir Selbststandige

Grenzen der Prufpflicht fur Angestellte

(bh) Nachdem sich nun vor allem
bei den Allgemeinen Ortskranken-
kassen in Baden-Wdirttemberg,
Niedersachsen, Sachsen und Thi-
ringen die Prifpflicht fur Heilmit-
telverordnungen verscharfthatund
zunehmend auch wegen kleinster
formaler Fehler die Abrechnung
verweigert oder erschwert wird,
wird dies zu einem erhéhten Risi-
ko fur Praxisinhaber. Gleiches gilt
indirekt auch fur die Angestellten
dort, denn deren Arbeitsplatze
héngen ja daran, dass die Praxis
wirtschaftlich funktioniert.

Haufig gehort es zu den Aufgaben
der angestellten Therapeuten,
die Verordnungen zu Uberpru-
fen. Das ist auch grundsatzlich
in Ordnung, allerdings bleibt die
letzte Verantwortung immer den
Praxisinhabern, denn sie sind Ver-
tragspartner der Kostentrager und
kennen die Details und Pflichten
der Vereinbarungen — ein Verzicht
auf eine abschlieRende Kontrolle
vor der Abrechnung ist das Risiko
des Arbeitgebers, der dann die
moglichen Einbul3en tragen muss.
Die Prufpflicht vollstandig auf den
Arbeitnehmer zu Ubertragen, ge-
koppelt mit Gehaltskiirzungen bei
.Fehlern”, hieRe eine Ubertragung
des wirtschaftlichenRisikos auf den
Arbeitnehmer. Das ist mit seinem
Angestelltenstatus nicht vereinbar.

Sicher ist eine Schulung der Mit-
arbeiterlnnen zu den Prifmodali-
taten sehr wichtig, und so lassen
sich schon viele Fehler erkennen
und beheben. Und grundsatzlichiist
der Arbeitgeber auch zunachst ver-
pflichtet, den Arbeitnehmer zu die-
ser Aufgabe (wie zu jeder anderen
Aufgabe auch) zu befahigen, d.h.
fur die notwendige Schulung und
Rahmenbedingungen zu sorgen.
Er muss sein Team also in die Lage
versetzen, dasszumeinen Fehlerin
der Verordnung Uberhaupt zuver-
lassig erkannt werden kdnnen und
dass die Mitarbeiter zum anderen
auch die Zeit und Mdglichkeit da-
fur haben. Letztlich ist es ja auch
im Interesse des Mitarbeiters/der
Mitarbeiterin, dass die Verordnung
abrechnungsfahig ist.

Dennoch darf der Praxisinhaber
an angestellte Mitarbeiter nicht
die Verantwortung vollstandig

abgeben und auch nicht mit Ge-
haltsklrzung reagieren, wenn sich
herausstellt, dass eine Verordnung
fehlerhaft war und daher nicht
oder nur teilweise abgerechnet
werden kann. Der Arbeitnehmer
darf nicht mit seinem Gehalt fir
solche ,Schaden” haftbar gemacht
werden. Das gilt hier wie fiir jeden
anderen ,Fehler”, der im Rahmen
der Arbeitstatigkeit passieren kann.
Nur andauernde oder haufige Feh-
ler kénnen ggf. zu so genannten
»Schlechtleistungen” flhren, die
dann arbeitsrechtliche Mal3nah-
men zur Folge haben kénnen, z.B.
Abmahnung bis hin zur Kiindigung
(nicht aber eine Gehaltskirzung).
Hier ist der Einzelfall sorgfaltig zu
prufen.

Sollten trotz einer angemessenen
Schulung und passender Rahmen-
bedingungen dann noch Fehler
geschehen, die eine schuldhafte
Verletzung des Arbeitsvertrags
darstellen, kann ein Anspruch auf
Schadensersatz geltend gemacht
werden — theoretisch kdnnte
dies auch der Fall sein bei nicht
korrekten Verordnungen, die der
behandelnde Therapeut nicht
erkannt hat. Aber: Es kommt
hier immer auf den Einzelfall an.
Denn der Arbeitnehmer haftet nur
bei Vorsatz (er hat bewusst den
Fehler verschwiegen) und grober
Fahrlassigkeit (bspw. hat er sich
die Verordnung nie angeschaut,
geschweige denn genau); bei
leichter Fahrlassigkeit haftet der
Arbeitnehmer nicht! Es ist nicht
zulassig, etwa mittels einer Erkla-
rung vonvornherein die Haftungzu
verteilen oder dem Arbeitnehmer
das wirtschaftliche Risiko aufzubur-
den. Dieses tragt der Praxisinhaber,
und er muss daflir sorgen, dass die
Verordnungen korrekt sind.

Bitte beachten Sie das Merkblatt
MB 02 AV ,Pflichtangaben auf
der Verordnung und Ausfiillhilfe”
sowie unseren Service-Bereich auf
der Webseite des DVE unter Praxen
- Priifpflicht.
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Statement der Arbeitsgemeinschaft
Medizinalfachberufe in der Therapie und Geburtshilfe
(AG MTG) zur Akademisierung

(ju) Die Arbeitsgemeinschaft Medizinalfach-
berufe in der Therapie und Geburtshilfe (AG
MTG) hat ein Statement zur Akademisierung
der Medizinalfachberufe erarbeitet. Esstellt eine
Erganzung des bereits bekannten Positionspa-
piers der AG MTG dar und soll angesichts der
im Herbst 2009 vom Bundesrat und Deutschen
Bundestag endglltig auf den Weg gebrachten
Modellklausel flr Ergotherapeuten, Hebam-
men, Logopaden und Physiotherapeuten die
Ziele und Forderungen der AGMTG noch einmal
klarstellen und bekraftigen.

Das Statement kann auf der Homepage der
AG MTG unter www.agmtg.de als PDF-Datei
abgerufen werden. Dort finden Sie u.a. auch
das Positionspapier der AG MTG sowie die
Dokumentation der AG MTG/HVG-Tagung
LPrimarqualifizierend studieren in den Ge-
sundheitsfachberufen — ein Gewinn fir die
Versorgungsqualitat” am 27.11.2009 in Berlin.
Der DVE ist seit Anfang der 1990er Jahre ge-
meinsam mit funfweiteren Berufsverbanden aus
der Logopadie, Orthoptik, Physiotherapie und
dem Hebammenwesen Mitglied inder AGMTG.

Reha-Therapiestandards (RTS)
Depressive Storungen veroffentlicht

(sg) Ende Marz hat die Deutsche Rentenversi-
cherung (DRV) ihre neuen Reha-Therapiestan-
dards flr die Rehabilitation bei depressiven
Stérungen verdffentlicht, an deren Erarbeitung
auch der DVE durch Evgenia Chorozidou und
Andreas Pfeiffer beteiligt war. Die Standards
gelten fir dieambulante und die stationare Re-
habilitation. Bei der aktuellen Fassung handelt
es sich um eine Pilotversion, die nun zunachst
fur einige Zeit in der Praxis erprobt werden
soll. Ergotherapeutische Leistungen sind vor
allem in den Evidenzbasierten Therapiemo-
dulen (ETM) 03, 08 und 09 sowie im ETM 11
enthalten, die mit folgenden Mindestwerten
veranschlagt sind:
- ETM03-Aktivitatsaufbau: Mindestanteil ent-
sprechend zu behandelnder Rehabilitanden
40%, Mindestdauer pro Woche 60 Minuten

- ETM 08 - Kiinstlerische Therapien und Aus-
druckszentrierte Ergotherapie: Mindestanteil
entsprechend zu behandelnder Rehabili-
tanden 50%, Mindestdauer pro Woche 120
Minuten

- ETM09-Ergotherapie: Mindestanteil entspre-
chend zu behandelnder Rehabilitanden 40%,
Mindestdauer pro Woche 150 Minuten

- ETM 11 — Unterstiitzung der beruflichen In-
tegration: Mindestanteil entsprechend zu
behandelnder Rehabilitanden 20%, Min-
destdauer pro Rehabilitation 60 Minuten.

Kostenloser Download der RTS unter www.
deutsche-rentenversicherung-bund.de = An-
gebote fir spezielle Zielgruppen: Sozialmedizin
und Forschung = Reha-Qualitatssicherung -
Reha-Therapiestandards

Gesundheitsforschungsrat starkt Forschung
von Heilmittelerbringern

(sg) In seiner Sitzung am 3. Februar des Jahres
hat sich der Gesundheitsforschungsrat (GFR) in
Anwesenheitvon und Diskussion mit Vertretern
der einzelnen Berufsgruppen mitder Forschung
zu Themen der Ergotherapie, Physiotherapie,
Logopadie, Pflege und Hebammen befasst.
Er betonte, dass es sehr wichtig sei, diese
Forschung nun auf- und auszubauen, da nur
so die gestiegenen Anforderungen in der Ver-
sorgung und die wachsenden Anspriiche im
Gesundheitswesen erflllt werden konnten.
Forschungsbedarf sieht der GFRin der grundla-
genorientierten, der patientenorientierten und
in der Versorgungsforschung. Um hier voran-
zukommen, empfiehlt er die Einrichtung einer
Arbeitsgruppe aus Vertretern der Gesundheits-
fachberufe aus Fachhochschulen und Universi-
taten sowie Vertretern anderer akademischer
Berufe mitentsprechendem Hintergrundwissen,
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wie z.B. der Psychologie, die bei Bedarf auch
Gaste anderer wichtiger Institutionen (z.B. des
Bundes oder von Forschungsférderorganisa-
tionen) einladen koénnen. Die Arbeitsgruppe
soll zunachst inhaltliche Prioritaten flr die
Forschung identifizieren, Vorschlage fur die
Aufgabenverteilung und Zusammenarbeit zwi-
schen Fachhochschulen und Universitaten sowie
die interdisziplinare Nutzung von Ressourcen
machen, den Beitrag der Fachhochschulen zur
Forschung naher beleuchten und Konzepte er-
arbeiten, wie der wissenschaftliche Nachwuchs
in den Gesundheitsfachberufen systematisch
aufgebaut werden kann.

Download des vollstandigen Beschlusses: http://
www.gesundheitsforschung-bmbf.de/de/1172.
php - 27.Sitzung des Gesundheitsforschungs-
rates am 03. Februar 2010.

DVElerin
des Monats

Kerstin Voigt

Examen: 2004/Aufbaustudium in der Ergo-
therapie (2006 -2007) mit Abschluss Bachelor
of Health

DVE -Mitglied seit 2006

Als Ergotb\emézeutin tatig in einer neurolo-

gischen Rehavilitationsklinik. Momentan in
Elternzeit

Seit wann bist Duim DVE ehrenamtlich aktiv?
Seit September 2007.

In welcher Funktion?

Zunachstals berufene Beisitzerin der Landesgruppe
Baden-Wdrttemberg. Im Frihjahr 2008 wurde ich
bei der Landesmitgliederversammlung als stellver-
tretende Vorsitzende gewahlt. Seit diesem Jahr
habeich das Amtder Schriftfihrerin ibernommen.

Warum arbeitest Du ehrenamtlich in unserem
Verband?

Nach Abschluss meines Studiums war ich einerseits
motiviert, voller Tatendrang wieder in die Beruf-
spraxis einzusteigen und andererseits auch etwas
entmutigt, da ich den Eindruck hatte, Deutschland
biete zu wenig Maglichkeiten sich auch im wissen-
schaftlichen Feld weiterzuentwickeln. Also habeich
mich dazu entschlossen selber aktiv zu werden, um
die Weiterentwicklung unseres Berufes intensiv
verfolgen und mitgestalten zu kénnen. Uber die
ehrenamtliche Mitarbeit habe ich die Moglichkeit,
tiefere Einblicke in die Verbandsarbeit z.B. durch
die Teilnahme an der Delegiertenversammlung zu
bekommen und erlebe bei unseren Treffen interes-
sante Diskussionen und Austausch. Dies inspiriert
mich in meinem beruflichen Alltag, und ich habe
auch in der Elternzeit die Mdglichkeit, beruflich
aktiv zu bleiben.

Wie waren Deine ersten Eindriicke von der
Mitarbeit im Landesleitungsteam Baden-
Wirttemberg?

Ich hatte vor dem Einstiegin die Landesgruppe keine
konkreten Vorstellungen von deren Arbeit, aber
mir gefiel der Grundgedanke einer fachbereichs-
bergreifenden, berufspolitischen Zusammenarbeit.
Bei meinem ersten Treffen war die Gruppe gerade
dabei, die nachste Mitgliederversammlung in
Friedrichshafen zu planen. Ich fand es spannend,
dass ein Team aus angestellten und selbststandigen
Ergotherapeuten der unterschiedlichsten Fachbe-
reiche sich so engagiert fur die Weiterentwicklung
und Offentliche Vertretung unseres Berufes ein-
setzt — und das an einem Samstag! Das hat mich
beeindruckt und zum Bleiben animiert.

Wie sieht die Arbeit im Gremium aus?

Wir sind derzeit sechs Personen im Landesleitungs-
team. Wir treffen uns drei bis vier Mal im Jahr und
fuhrenin den dazwischenliegenden Wochen regel-
mafig Telefonkonferenzen. Arbeitsschwerpunkte
sind hierbei u.a. die Planung und Organisation der
jahrlich stattfindenden Mitgliederversammlung, die
Teilnahme an berufspolitischen Veranstaltungen/
Kassenverhandlungenin Baden- Wurttemberg und
die Durchflihrung von Schulvortragen.

Uber Interesse an einer aktiven Mitarbeit im LLT
freuen wir uns: Ig-baden-wuerttemberg@dve.info



DGN-Leitlinien online

(sg) Wir freuen uns Ihnen mittei-
len zu kénnen, dass die Leitlinien
der Deutschen Gesellschaft flir
Neurologie (DGN) jetzt kostenlos
Uber die Homepage der AWMF
(Arbeitsgemeinschaften der Wis-
senschaftlichen Medizinischen
Fachgesellschaften e V.) zu beziehen
sind (www.awmf-online.de = Leit-
linien = Aktuelle Leitlinien (Volltext)
- Neurologie). Die Leitlinien wur-
den Ende 2008 bereits als Buch
veroffentlicht (Diener H-C, Putzki
N (Hrsg.). Leitlinien fur Diagnostik
und Therapie in der Neurologie. 4.,
Uberarbeitete Aufl. Stuttgart: Thie-
me, 2008. Nahere Informationen
finden Sie im DVEaktuell 02/2009
auf Seite 9 (Download: www.dve.
info = Downloads = DVEaktuell).

Bobath-Tagung 2010

Die diesjahrige Jahresfortbildungs-
tagungder Deutschen Vereinigung
der Bobath-Therapeuten stand im
Zeichen von ,Komplexitat und
Evidenz”. Ein durchaus abstrakt
anmutendes Thema, das die ge-
wohnt hochkaratige Gruppe der
Vortragenden unter vielfaltigen
Aspekten beleuchtete. Praxisbei-
spiele vom Sauglings- bis zum
Seniorenalter verwoben sich mit
Themen aus der Evidenzbasierten
Praxis und der Forschung. In den
Workshops konnten Themen
vertieft werden, wobei sich auch
dort die Vielfalt der Themen (z.B.
Sitzen, Testverfahren, ICF) fort-
setzte. Ermutigende Statements,

§

Sachsen goes Regio

die Bereitschaft Fragen zu stellen
und sich von problematischen
Ergebnissen nicht verschrecken zu
lassen, pragten das Tagungsklima.
Durchaus kontroverse Diskussi-
onen und kritische Fragen sorgten
fureine lebendige Atmosphare, die
Lust auf die Auseinandersetzung
mit einem Behandlungskonzept
machen, das sich schon immer
durch Anpassungsfahigkeit und
Weiterentwicklung ausgezeichnet
hat. Die Teilnehmerinnen fuhren
nachzweieinhalb Tagen,, Input”am
Samstagmittag mitdem guten Ge-
fuhlnach Hause, ihren Berufsalltag
wieder neureflektierenzu kénnen.

Andrea Espei

Regiotreffen an der Fortis Akademie in Chemnitz/Griina

Endlich war es soweit —der Grund-
stein fur das 1. Regiotreffen der
Landesgruppe Sachsenwar gelegt.

Veranstaltungsort: die Fortis Aka-
demie Chemnitz/Griina, wo einige
Schilerim ersten und zweiten Aus-
bildungsjahr die Herausforderung
annahmen und zwischen Lernen,
Prufung und Praktikum dieses
Treffen organisierten.

Nach zahlreichen Telefonaten, E-
Mails und Briefen an verschiedene
Schulen bzw. Referenten und der
Bitte an unsere Mitschiler, das
Kuchenbiffet flir unsere Gaste
organisieren, fUhlten wir uns gut
vorbereitet.

Samstag, der 24.04.2010 - ein
grofSer Tag fir uns!

- Wird alles wie geplant klappen?
- Kommenauchalle Schilerinnen,
die sich angemeldet haben?

- Werden die Workshops gut

angenommen?

Diese Fragen gingen uns standig
durch den Kopf. Wir, das sind
Patricia Niesel (Schilersprecherin
Sachsen), Josephine Lammel (Ver-
waltung von Anmeldungen) und
ich, Kristin Leichsenring (Haupt-
organisatorin).

Am Morgen wurden in der Schule
noch ein paar kleine Dinge vorbe-

4

reitet und dann reisten bereits die

ersten Schiler an.

Um 10:00 Uhr wurden alle Anwe-

senden durch Herrn Dr. Pressler

(Geschaftsfiihrer der Schule) be-

gruRt. Er gab sein Wort weiter an

Patricia Niesel, die als Vertretung

des DVEalle Schilerlnnen willkom-

men hieR.

Mit einer Teilnehmerzahl von 33

Schilerlnnen, sechs interessanten

Workshops (und leckerem Kuchen)

wurde unser Treffen zu einem

vollen Erfolg.

Hier einige kurze Feedbacks zu den

Workshops:

- Sinneswahrnehmungsstrecke

(Frau Heymann)
Frau Heymann zeigte uns M6g-
lichkeiten der Schulung von
Sinnen und faszinierte uns mit
Spielen zur Wahrnehmungsfor-
derung.

- ,Hund als Heiler” in der Geriatrie
und Padiatrie (Jana Richter)
Frau Richter gab uns mit ihrem
Hund Mira einen Einblick in die
Arbeit mit einem Therapiehund
anhand vieler Beispiele fiir die
Arbeit mit Hund far , Alt” und
LJung”.

- Spaziergang durch die Medizin
»~Thema Hand"” (Frau Dr. Helas)
Wir erhielten einen guten Uber-
blick Uber die verschiedenen
Krankheiten der Hand und

unsere viele Fragen wurden
kompetent beantwortet.

- Sl-Therapie in der Padiatrie
(Kerstin Hamm)
Um ein vielseitiges und total
spannendes Thema ging es in
diesem Workshop und Frau
Hamm begeisterte uns mit Vi-
deos und Therapiemdglichkeiten
aus ihrer Arbeit.

- Einfiihrung in die Spiegeltherapie
(Kerstin Hamm)
Eine weitere, noch nicht so be-
kannte Behandlungsméglichkeit
istdie Spiegeltherapie. BeiEigen-
versuchen staunten wir, welche
Fahigkeiten unser Gehirn besitzt.

- Autogenes Training und PMR
(Herr Dr. Dohling)
Herr Dr. Dohling flhrte uns in
die theoretischen Grundlagen
des PMR und des autogenen
Trainings ein. Auch praktische
Ubungen kamen nicht zu kurz
und so gingen wir mit neuem
Wissen und volliger Entspan-
nung aus dem letzten Vortrag.

Wir hoffen auch im nachsten Jahr
wieder ein Treffen organisieren zu
kénnen und wirden uns freuen,
wenn wieder viele interessierte
Schilerinnen den Weg zu unsnach
Sachsen an die Fortis Akademie
finden.

Kristin Leichsenring

Niedersachsen

Terminerinnerung
Mitgliederversammlung
am 21.08.2010
im Hotel Bergstrom
in LUneburg

Mehr Infos in DVEaktuell
Ausgabe 5-6/2010, Seite 4

Bayern

Treffen fiir Praxisinhaber
Am Samstag, den 24.7.2010
findet in der Berufsfachschule

fur Ergotherapie der
Landeshauptstadt Miinchen
ein Treffen flr Praxisinhaber
statt. Es wird in Kiirze eine
Einladung mit Informationen
Uber den Beginn der
Veranstaltung und die genaue
Adresse der Berufsfachschule
versandt.

Mitgliederversammlung
und Fortbildung 2010
Die diesjahrige Mitglieder-
versammlung und Fortbildung
findet voraussichtlich am
23.10.2010 statt.
Veranstaltungsort ist
die Berufsfachschule fir
Ergotherapie Rosenheim bfz.

Genaue Angaben zur
Veranstaltung und zum
Programm werden spatestens
im August 2010 veroffentlicht.

Fiir das Landesleitungsteam
Mona Schels, Schriftfiihrerin

Bei Fragen senden Sie bitte eine
E-Mail an: Ig-bayern@DVE.info

Immer auf dem
Laufenden
mit dem

DVE-
Newsletter

Jetzt abonnieren unter
www.dve.info
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Landesgruppen im DVE

Personlich vor Ort — informativ und aktiv

Aktuelle Informationen unter www.dve.info = Verband - Landesgruppen

Liebe Berliner Mitglieder,

nach der Wahlim Januar 2010 sind
wirinfastkompletter Neubesetzung
aktivgeworden und haben nach ei-
ner Einarbeitungsphase unsere Ziele
fur 2010 festgelegt. Die erste Ent-
scheidung war, dieses Jahr keinen
Ergotherapietag zu organisieren.
Hintergriinde dafiir sind die Neube-
setzungen im Landesleitungsteam,
das Fehlen einer Landesgruppe

Berlin

Brandenburg, die wesentlich an
der Organisation beteiligt war
und auflerdem das Jubildum der
Wannseeschule, das Gelegenheitzu
fachlichem wie auch persénlichem
Austausch geboten hat.

Die schriftliche BegriiRung der
Neumitglieder ist wieder angelau-
fen. AuRBerdem wollen wir Infor-
mationen uber Stammtische und
Arbeitsgruppen zum Austausch fir

die Mitglieder auf den Weg bringen.
Wirwerden die Schulvortrageinten-
sivieren, in denen wir den DVE und
die ehrenamtliche Arbeitvorstellen,
zukiinftigwerden auch an der Alice-
Salomon-Hochschule DVE-Vortrage
angeboten. Neben den Treffen der
Praxeninhaber laufen die Schiiler-
stammtische weiter, erweitert um
die Beteiligung von Studierenden.
Wir freuen uns, wenn sich jemand

findet, der fir die Selbststandigen
im Landesleitungsteam aktiv wer-
den mochte. Fir Ideen und Wiin-
sche nehmen Sie bitte Kontakt zu
uns auf. Informationen finden Sie
auf unserer Homepage www.dve.
info = Verband = Landesgruppen

Es griiRt Sie herzlich die Landes-
gruppe Berlin, Ig-berlin@dve.info

Aller guten Dinge sind (mindestens)
drei — deshalb seid hiermit herzlich
eingeladenzum Erlebnis Ergotherapie
2010 ,Interaktion — verstehen und
verstanden werden” am 9. Oktober
2010 in Salzwedel.

Seit 2008 organisieren wir als Lan-
desleitungsteam der Landesgruppe
Sachsen-Anhalt einmal jahrlich
einen Tag von, fur und mit Ergo-
therapeuten.

Dieser Tag soll durch Sachsen-
Anhalt ,wandern”. So fand das
.Erlebnis Ergotherapie” 2008 in
Aschersleben und 2009 in Halle
statt.

Diesmal wollen wir es den Kolle-
ginnen und Kollegen im ,,Norden”
etwas leichter machen und haben
Salzwedel als Veranstaltungsort fr
2010 auserkoren.

Hier gibt es nicht nur leckeren
Baumkuchen, sondern auch eine
Ergotherapieschule, die am 9.
Oktober ihre Turen und Raume flr
uns Offnet.

Auflerdem haben wir das Gluck,
dass sich in Salzwedel ein enga-
giertes Team von Ergotherapeuten
zusammengefunden hat, dass uns
als Landesleitungsteam in diesem
Jahr bei der Vorbereitung tatkraftig
unterstutzt.

An dieser Stelle deshalb schon jetzt
ein groRes DANKESCHON fiir eure
Ideen und eure Arbeit!
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Sachsen-Anhalt
Erlebnis-Ergotherapie geht in die dritte Runde...

In diesem Jahr soll das Thema
,Kommunikation mit ihren vielen
Maoglichkeiten und Facetten” im
Mittelpunkt stehen.

Die Begegnung und Interaktion
mit Klienten und ihren Angehori-
gen, aber auch mit Vorgesetzten,
Mitarbeitern und Kollegen pragen
unseren ergotherapeutischen All-
tag: ,Wie sage ich was?” — ,Was
kommuniziere ich nonverbal auto-
matisch mit?" -, Was ist beim Um-
gang mit Gehorlosen zu beachten?”
— ,Welche Wege der nonverbalen
Kommunikation gibt es und wie
kann ich diese einsetzen?”
Damitund miteinigem mehrwollen
wir uns an diesem Tag in verschie-
denen Workshops theoretisch und
auch ganz praktisch beschaftigen.
Nahere Informationen zum Pro-
gramm und zur Anmeldung fir
das ,Erlebnis Ergotherapie 2010"
erhalten Schulen, verschiedene
Einrichtungen und die Mitglieder
der Landesgruppe Sachsen-Anhalt
Anfang August per Post.

Aber auch Kolleginnen und Kolle-
gen aus anderen Bundeslandern
sind herzlich willkommen. Wer
also Lust bekommen hat, z.B. aus
Brandenburg oder Niedersachsen
am 9. Oktober nach Salzwedel zu
kommen, melde sich bitte per Mail
oder telefonisch.

Kontakt:

Kathrin Warnow, Cindy Schmidt,

Holger Wei3, Ig-sachsen-anhalt@
dve.info oder 0 178 / 187 03 47

Mitgliederversammlung der Landesgruppe Sachsen-Anhalt
am 9. Oktober 2010 in Salzwedel

Im Rahmen des ,Erlebnisses Ergotherapie 2010” in Salzwedel soll auch
die diesjahrige Landesmitgliederversammlung stattfinden.

Wir als Landesleitungsteam wollen dann berichten, was das Jahr 2010
bereits gebracht hat, verbandspolitisch informieren und unsere inhaltliche
Planung flirdas Jahr 2011 vorstellen. Mit unserer Arbeit als Landesleitungs-
team wollen wir euch und eure Interessen auf Landesebene vertreten.
Dafiir brauchen wir eure Ideen und Anregungen, aber auch kritische
Hinweise und Verbesserungsvorschlage. Also kommt nach Salzwedel und
sagt uns, wo euch der Ergoschuh driickt und helft uns dabei, Ergotherapie
in Sachsen-Anhalt prasent und stark zu machen.

AuBerdem stehen in diesem Jahr Wahlen an. Folgende Amter sind zu

besetzen:

= das Amt der/des Vorsitzenden

Kathrin Warnow, unsere amtierende Vorsitzende, mochte ihre Amts-
zeit aus personlichen Griinden nicht verlangern, sie wird uns aber
weiterhin im Rahmen ihrer zeitlichen Moglichkeiten unterstitzen;
Cindy Schmidt (derzeit stellvertretende Vorsitzende) stellt sich fur

dieses Amt zur Wahl.

= das Amt der/des Schatzmeisterin/Schatzmeisters

Birte Termer (amtierende Schatzmeisterin) stellt sich zur Wiederwahl.
= das Amt der/des stellvertretenden Vorsitzenden

Wird Cindy Schmidt zur Vorsitzenden gewahlt, steht dieses Amt

ebenfalls zur Wahl.

= das Amt der/des Schiilervertreterin/-vertreters
Leider ist dieses Amt noch immer vakant und wir hoffen sehr, diese
Licke am 9. Oktober schlieRen zu konnen.

Wer Interesse an einem dieser Amter oder Fragen dazu hat, melde sich

gern per Mail oder telefonisch.

Euer Landesleitungsteam Sachsen-Anhalt

PS: Die ausfihrliche Tagesordnung gibt es in der Septemberausgabe
von DVEaktuell und fir alle Mitglieder der LG-Sachsen-Anhalt per Post.
Also dann, bis spatestens zum 09. Oktober in Salzwedel!



Vom 28. bis 30. Mai fand der
diesjahrige Ergotherapie-Kongress
in Erfurt statt. Schon in der Vor-
bereitung hielten alle Beteiligten
den kommenden Event fir etwas
Besonderes — sei es durch das
vielfaltige Programm, den beson-
deren Redner bei der Eréffnung,
den Tagungsort oder aus anderen
Grunden. Und dann war es vor
Ort tatsachlich ein besonderer
Kongress, denn bereits der Auftakt
bot eine erste Uberraschung: 500
Teilnehmerinnen bei der Eroff-
nungsveranstaltung — an einem
Freitagmorgen um 9 Uhr — das
hat es bisher noch nicht gegeben!

Er6ffnung

In einer kurzen Eréffnungsrede
fand Arnd Longrée (DVE-Vorsit-
zender) gut gelaunt deutliche
Worte zur Gesundheitspolitik und

DER 55. ERGOTHERAPIE-K

hielt fast nebenbei eine Laudatio
auf ,unseren tollen Beruf”. An-
schlieRend hiels Staatssekretar Dr.
Hartmut Schubert aus dem Mini-
sterium fir Familie, Gesundheit und
Soziales des Freistaates Thuringen
die Teilnehmer mit einem kurzen
GruBwort willkommen.

Ergotherapie-Preis 2010

Der Ergotherapie-Preis wurde an
Konstanze Loffler fir ihre Arbeit
.Betatigung als Handlungsfeld
seniorenbezogener Pravention und
Gesundheitsforderung” verliehen.
Prof. Patience Higman als Koordi-
natorin der Jury erlauterte in ihrer
Laudatio den Inhalt der Arbeit von
K. Loffler, die auf ihre Masterarbeit
zurlickgeht.

Anhand eines systematischen Re-
views positioniert die Arbeit die Er-
gotherapieinden ,Praventionszie-

len fir die zweite Lebenshalfte” der
Bundesvereinigung Praventionund
Gesundheitsforderung eV.

Dabei zeigt sie Evidenz flr Ergo-
therapie in den bisherigen sechs
Zielbereichen der Pravention
und Gesundheitsforderung bei
Senioren auf. Weiterhin stellt die
Arbeit einen siebten Praventions-
und Gesundheitsforderzielbereich
auf, der bisher in dieser Form
nicht formuliert war. Weiterhin
verankert die Arbeit die Rolle der
Ergotherapie als einen wichtigen
Bestandteil der Pravention und
Gesundheitsforderung der alteren
Bevolkerung.

Festvortrag

Den beeindruckenden Festvortrag
hielt Frank Kronenberg, der inter-
national renommierte Kollege und
Gastredner anvielen Universitaten

auf der ganzen Welt. Mit seinem
Vortrag ,Politische Praxis der
Ergotherapie: Ein Tanz zur Musik
der Méglichkeiten” zog er das
Publikum in seinen Bann, nach
der 50-minutigen Prasentation
gab es standing ovations. Das war
ein insgesamt sehr schwungvoller
Auftakt, der bis zum Ende des
Kongresses spurbar blieb.

Ausstellung und ...

Auch das Congress Centrum Er-
furt trug mit groRzigiger, lichter
Architektur und kurzen Wegen
wesentlich zum Gelingen des
Kongresses bei. In den Pausen
stromten die Teilnehmerinnen
nicht nur zu den bereitgestellten
Kaffeestationen, sondern — dank
verlangerter Pausenzeiten — auch
in die Ausstellung. Diese war mit
Uber 70 Ausstellern in diesem
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ONGRESS 2010 IN ERFURT

Jahr ebenso bemerkenswert. Die
Posterausstellung mit 30 Postern
befand sich mittendrin und war
durch diese optimale Lage stets gut
besucht. Das Programm zeichnete
sich durch seine Vielfaltigkeit aus
und fand bei den 1.200 Teilneh-
mern guten Anklang. Auch die
Informationsveranstaltungen der
DVE-Fachausschusse am Freitaga-
bend waren gut besucht. Zusatzlich
zum Programm wurden dort inte-
ressante Themen aufgegriffen (z.B.
siehe Seite 8).

Mitgliederversammlung

Die Mitgliederversammlung (MV)
am Samstag brachte keine Uber-
raschungen, indem gute Tradi-
tionen fortgesetzt wurden: Den
,Pflichtteil” absolvierten die vier
Vorstandsmitglieder souveran,
ohne langatmig oder gar lang-

weilig zu werden. Einen kleinen
Hohepunkt bildete die Verab-
schiedung von Pip Higman, als
langjahrige COTEC-Delegierte.
Als neue COTEC-Delegierte wurde
Gela Maurer berufen, ihre Stell-
vertreterin ist Renée Oltman. Die
Vorstandswahlen wurden durch
die Wahlhelfer professionell durch-
geflihrt. Sowohl Arnd Longrée
als auch Sabine George wurden
mit UGberwaltigender Mehrheit
bzw. einstimmig in ihren Amtern
bestatigt (siehe Seite 1).

Party — Poster — Preise

Im Anschluss ging es dann flr viele
zur Kongress-Party, die ab 20 Uhr
im Obergeschoss des Congress
Centrums stattfand. Hier kamen
fast400 Teilnehmer zusammen, bei
einem Snack, Getranken und Musik
konnte man die beiden zurlcklie-

genden Tage Revue passieren las-
sen. Am Sonntagmorgen wurden
dann zunachstdie Gewinnerdesin
diesem Jahr ,wiederbelebten” Ge-
winnspiels bekannt gegeben. Die
tollen Preise, wie z.B. ein Toshiba
Notebookvonder Schweriner Apo-
thekenrechenzentrum GmbH, ein
Swippo-Stuhlder Firma Nitzbon AG
und anderes sorgten gleich wieder
fureinen guten Auftakt des letzten

Ergotherapiepreis

Kongresstages. Als abschlieSender
Héhepunkt wurde in der Mittags-
pause der 1. DVE-Posterpreis verlie-
hen, Ursula Spannhake (Berlin) und
Birte Hucke (Bochum) waren die
gliicklichen Gewinnerinnen (siehe
auch Et Reha, Seite 34).

Mehr Informationen und Bilder
zum Kongress unter www.dve.
info/kongress/2010

Der Preis wird alle zwei Jahre vom Deutschen Verband der Ergothera-
peuten eV. sowie der Schulz-Kirchner-Verlag GmbH fur eine zeitgemaf3e

Publikation verliehen.

Mitglieder der Jury sind zurzeit neben Prof. Patience Higman, Christa
Berting-Huineke, Prof. Dr. Elke Kraus, MSc Christiane Mentrup und Dr.

Beate Robertz-Grossmann.
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Neue Assessment-
Infos online

(sg) Ab sofort kdénnen DVE-
Mitglieder unter www.dve.info -
Fachthemen = Assessment-Instru-
mente folgende neue Assessment-
Infos herunterladen:

- SoS (Erfassung der Sozialen Situ-
ation nach Nikolaus): Der Frage-
bogen ist zur Beurteilung der
sozialen Situation von Senioren,
die in ihrer eigenen Wohnung
leben, konzipiert.

- Purdue Pegboard Test (Model
32020): Hierbei handelt es sich
um einen weit verbreiteten
Test fur die Hand- und Finger-
geschicklichkeit, die uni- und
bimanuell getestet werden
kann. Eingesetzt wird der Purdue
Pegboardz.B.inder Neurologie,
beiKindern mit (neurologischen)
Erkrankungen/Behinderungen,
in der Arbeitsrehabilitation und
in der Handtherapie.

- MLQ (Mayers Lifestyle Questi-
onnaires): Die MLQ gibt es in
dreiVersionen, jeweils fir unter-
schiedliche Klientengruppen: 1.
Fir Menschen mit kdrperlichen
Einschrankungen, 2. fir solche
mit chronischen psychosozialen
Problemen und 3. fur Senioren.
Die Bégen wurden von der
Ergotherapeutin Prof. Christine
Mayers in GrofSbritannien als
Selbsteinschatzungsbégen der
Klienten fiir den ambulanten
Bereich entwickelt. Die Klienten
fullen den Bogen vor dem Erst-
gesprach alleine oder wahrend
des Erstgesprachs zusammen
mit der Therapeutin aus. Dann
kénnen die Bogen als Basis flr
die Planung einer Ergothera-
pieintervention dienen, die ganz-
heitlich und klientenzentriertist.
Die Bogen kénnen — auch in
einer deutschen Ubersetzung
— Uber den oben genannten
Link kostenlos heruntergeladen
werden.

Aktualisiert wurde das Assessment-
Info zum Osnabriicker Arbeitsfahig-
keiten-Profil (O-AFP).

Zur Informationsveranstaltung auf dem DVE-Kongress 2010

Unsere diesjahrige Veranstaltung
widmete sich dem Thema ,Be-
deutung des Handwerks in der
Ausbildung”. Den Einstieg in das
Thema bildeten dreiImpulsreferate,
die die Vermittlung von handwerk-
lichen Fahigkeiten und Fertigkeiten
sowohl in verschiedenen Landern
als auch aus Berufsfachschul- und
Hochschulperspektive vorstellten.
Anja Christopher von der Zircher
Hochschule flr angewandte Wis-
senschaften berichtete Uber die
Einbettung des Handwerks in das
Studiumanihrer Hochschule. Zurzeit
orientierensich die Lehrenden noch
an einem herkdmmlichen Konzept
der Vermittlung von Handwerk mit
ca. 250 Stunden, sind aber gerade
dabei, ein neues Konzept zu erarbei-
ten. Dieses bezieht sich tendenziell
nicht mehr wie bisher auf einzelne
Handwerke wie Textiles Gestal-
ten, Arbeit mit Ton, Bildnerisches
Gestalten etc., sondern eher auf
Aktivitaten, orientiert am Lebens-
kontext des Menschen. Das Konzept
integriert Handwerk mehr in Tatig-
keiten und bezieht drei Ebenen ein:
erstens die Erfahrungsebene, d.h.
das Erlernen von Techniken und
die praktischen Erfahrungen damit,
zweitens die Klientenebene, also
die Anwendung in Behandlungen
und drittens die gesellschaftlich-
politische Dimension von Tatigkeit.
IndiesemZusammenhang erwahnte
Anja Christopher eine Studie, die in
der Schweiz durchgefiihrt wurde
und belegt, dass handwerkliche
Tatigkeiten im Leben der Befragten
eine wichtige Rolle spielen, sowohl
in der Freizeit als auch im Beruf.
llka Langer von der ETOS-Ergothe-
rapieschule Osnabrlck sprach tber
ihre langjahrigen Erfahrungen mit
Handwerksunterricht in der Ausbil-
dung sowie Uiber deren Verbindung
zu gesellschaftlichen Verande-
rungen. Sie stellte fest, dass viele
Schulerlnnen heute weniger hand-
werkliche Fahigkeiten mitbringenals
friher. Sie haben auch weniger Wis-
sen Uber die Entstehungsprozesse
von Handwerksstiicken, (ber den
Zeitaufwand, die nétige Planung
etc. Dies liegtsicher daran, dass heu-
te nur noch in wenigen Haushalten
Dinge selber gefertigt werden, aber

Forum fiir Lehrende

auch an der Tatsache, dass in der
Grundschule und weiterfihrenden
Schulen weniger handwerkliche
Facher unterrichtet werden. Junge
Menschen unterschatzen folglich
haufig das Engagement, das fir die
Herstellung eines Werkstlickes notig
ist. Zudem haben viele einen hohen
Anspruch an die Qualitat ihrer Pro-
dukte, dem ihre Fertigkeiten in der
Ausflihrung nur teilweise gerecht
werdenkoénnen. llka Langer schreibt
dies der Gewodhnung an perfekte
Ergebnisse zu, etwa wenn etwas
mit Hilfe von Computerprogrammen
selbst hergestellt wird. Andererseits
erlebt sie heutige Schulerlnnen
tendenziell flexibler und sozial kom-
petenter als frihere, z.B. was das
Integrieren von Tipps in die eigene
Arbeit oder die Annahme von Kritik
und Inanspruchnahme von Hilfe der
Lehrkraft anbelangt.*

Mieke LeGranse stellte den kompe-
tenzzentrierten Zugangim Bachelor-
Studiengang an der Hogeschool
Zuyd in Heerlen/NL fur die Vermitt-
lung von Kenntnissen im Handwerk
vor. Demnach eignen sich die Stu-
dierenden vieles selbststandig an,
allein und in Gruppen, durch Selbst-
studium und Uber die Erfahrung
beim Erproben. Zusatzlich stehen
zu gewissen Zeiten Lehrkrafte als
beratende Ansprechpartnerinnen
fur die Studierenden zur Verfligung.
Die Vermittlungvon handwerklichen
Kompetenzenist kein separates Mo-
dul, sondern Bestandteil von (iberge-
ordneten Modulen wie , Sachkennt-
nisse erwerben” oder ,Behandeln”
oder ,Zusammenarbeiten”. Die
vermittelte Kompetenz besteht
dann darin, dass die Studierenden
unterschiedliche Ldsungswege ken-
nen, ebenauchzurVollendung eines
Handwerksproduktes, und wissen,
wo sie gegebenenfalls Unterst(it-
zung finden. Mit entsprechenden
Prifungswerkstlcken stellen die
Studierenden ihre erworbenen
Fertigkeiten unter Beweis. Auch in
Heerlen ist ein wichtiges Element
die Verknlipfung des Erlernten mit
der ergotherapeutischen Behand-
lungspraxis.

Nachdem die Referentinnen ihren
jeweiligen Umgang mit dem Hand-
werk in der Ausbildung dargestellt

hatten, entwickelte sich eine leb-
hafte Diskussion unter den ca. 30
Anwesenden, grofStenteils Lehrende
von Berufsfachschulen, aber auch
Hochschulen, die meisten Absol-
ventinnen von deutschen Berufs-
fachschulen, einige davon auch mit
dem Bachelor-Abschluss in Heerlen
sowie mehrere Praktikerinnen.
Dass Handwerk ein Spezifikum
und auch heute noch Bestandteil
deutscher Ergotherapie — sowohl
Ergotherapiebehandlung als auch
Ergotherapieausbildung - ist,
wurde von niemandem angezwei-
felt. Jedoch wurde kontrovers
diskutiert, in welchem Umfang
konkrete Handwerkkenntnisse in
der Ausbildung vermittelt werden
sollen bzw. inwieweit diese flr die
heutige ergotherapeutische Praxis
notigsind und v.a. auch, auf welche
Art die Schulerinnen/Studierenden
hier Kompetenzen erwerben. Die
Spanne der Meinungen reichte
von ,Handwerk muss 1:1 von einer
Lehrkraft vermittelt werden, anders
geht es nicht—und deshalb miissen
dasviele Stundensein” biszu,, Vieles
kann im Selbststudium und Uber
Selbsterfahrung erworben werden.
Wichtig ist dabei die Vermittlung
entsprechender Methoden daflr”.
Klar wurde auch, dass sich die
Vermittlung von Handwerk in der
Ausbildung sowie die Anwendung
in der ergotherapeutischen Be-
handlung den gesellschaftlichen
Veranderungen anpassen mussen.
Schlieflich haben sich nicht nur die
(handwerklichen) Kompetenzen der
Schiilerinnen verandert, sondern
auch diejenigen der Klientinnen.
Wohin sich der Handwerksun-
terricht entwickelt, werden die
kommenden Jahre zeigen — und
auch, ob es (grofRe) Unterschiede
bei der Umsetzung geben wird
zwischen Berufsfachschulen und
Hochschulen.

Wirvom Forum flir Lehrende wollen
das Thema auf jeden Fall weiter-
verfolgen und haben vor, dies mit
einem Vortrag oder Workshop an
unserem nachsten Fachtag Lehre
2011 zu tun. Es bleibt aktuell und
spannend!

Fiir das Forum fiir Lehrende

Elena Ossola

* Langer, I., Schiiler lernen heute anders. In: Winkelmann, 1. (Hrsg.), Handwerk in der Ergotherapie. Stuttgart: Thieme,

2009, 374-376
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Eingeschrankte Heilpraktikerzulassung — auch fiir Ergotherapeuten?

(rk/yg) Ein Urteil des Bundesver-
waltungsgerichts vom August
letzten Jahres befasst sich mit
einer eingeschrankten Heilprakti-
kererlaubnis flr Physiotherapeuten
(AZ: 3 C 19.08). Laut diesem Urteil
ist eine Fihrung der Bezeichnung
.Heilpraktiker” grundsatzlich fur
Physiotherapeuten méglich, jedoch
nur nach einer entsprechenden
Kenntnisuberprifung. Der kla-
gende Physiotherapeut wollte fur
sich in Anspruch nehmen, ohne
diese Kenntnisprifung im Bereich
der Physiotherapie sektoral als
Heilpraktiker zugelassen zu wer-
den. Erste Umsetzungen dieses
Urteils in bundeslandspezifische
Verwaltungsverordnungen zeigen
nun auch direkten Bezug auf die
Ergotherapie.

Wie die Vorgaben aus dem Urteil
in Bezug auf die oben genannten
Kenntnisprifungen umgesetzt
werden, ist bislang uneinheitlich
oder (noch) gar nicht geregelt.
Zwischenzeitlich erfolgt jedoch in
einigen Bundeslandern die Um-
setzung in Form von Verwaltungs-
verordnungen. Bayern z.B. hat als
erstes Bundesland seine bisherige
Verwaltungsverordnung erganzt
undsich mit der auf das Gebiet eines
,Heilhilfsberufes” beschrankten
Erlaubnis befasst. Mit dieser weit
gefassten (und antiquierten) For-
mulierung des ,Heilhilfsberufes”
werden erstmalig auch andere
Berufsgruppen mit einbezogen, so
auch die Ergotherapie.

Rechtliche Grundlage bildet der
§1 des Heilpraktikergesetzes, der
besagt, dass es einer besonderen
Zustimmung bedarf, wenn jemand
,Heilkunde, ohne als Arzt bestallt
zu sein, austiben will”. Hintergrund
daflr ist wiederum, dass die Be-
rufsgesetze der Heilmittelerbringer
(z.B. das Gesetz Uber den Beruf der
Ergotherapeutin und des Ergothera-
peuten) keine Vorschriften dartiber
enthalten, ob eine therapeutische
Tatigkeit mit oder ohne besonde-
re Voraussetzungen (neben der
Berufsurkunde) ausgelbt werden
kann. Um rechtlich abgesichert
ohne arztliche Verordnung tatig
werden zu kénnen, haben daher
in erster Linie einige Physiothe-
rapeuten den ,Umweg” Uber
das Heilpraktikergesetz gesucht.

DVEaktueII
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Aktueller Stand der Dinge

Alternative zu einer Anwendung
des Heilpraktikergesetzes auf die
Ergotherapie ware eine direkte
Regelung im Berufsgesetz.

An dieser Stelle ein Auszug aus
den Bekanntmachungen des Ba-
yerischen Staatsministeriums fir
Umwelt und Gesundheit: ,Bringt
die Antrag stellende Person bei der
Antragstellung zum Ausdruck, dass
sie die Heilkunde ausschlief3lich auf
dem Gebiet eines staatlich geregel-
ten Heilhilfsberufsaustben will (z.B.
Physiotherapie [Anmerkung: oder
auch Ergotherapie, Logopadie]), so
ist, wenn die insoweit einschlagigen
Voraussetzungen erfUllt sind, die
Erlaubnis ausdriicklich und férmlich
auf dieses Gebiet zu beschranken.
Auf die Flhrung der Berufsbe-
zeichnung , Heilpraktiker” bzw.
.Heilpraktikerin” kann in dem Fall
nicht verzichtet werden, wobei die
Einschrankung hinsichtlich des Ta-
tigkeitsbereichs deutlich zumachen
ist. Eine gesetzlich vorgeschriebene
Berufsbezeichnung gibt es nicht,
die gefihrte Bezeichnung darf
jedoch nicht irrefihrend im Sinn
des Heilmittelwerberechts und
des Wettbewerbsrechts sein. Als
rechtlich unbedenklich kann der
Antrag stellenden Person danach
die Verwendung der Berufsbezeich-
nung , Heilpraktiker bzw. Heilprak-
tikerin”, beschrankt auf das Gebiet
der ... (z.B. Physiotherapie [oder
auch Ergotherapie, Logopadie])’
empfohlen werden.”

Die Heilpraktikererlaubnis wird
auf Antrag und nach bestandener
Kenntnisprifung erteilt, beste-
hend aus einem schriftlichen und
miindlichen Teil der Uberpriifung.
Antragsteller mussen jedoch keine
Kenntnisse nachweisen, die flr
die beabsichtigte Tatigkeit nicht
benétigt werden oder aufgrund
der Ausbildung ohnehin schon
vorhanden sind.

Fazit:

Die aktuelle Entwicklung um die
Heilpraktikererlaubnis ist, trotz ei-
niger positiver Aspekte, insgesamt
gesehen kritisch zu betrachten, da
sie den Bemuhungen um mehr Ei-
genstandigkeit und Verantwortung
des behandelnden Therapeuten
im Sinne einer besseren Patien-
tenversorgung mit diesem Urteil

eher nicht dienlich ist. Das Urteil
legt fest, dass Heilmittelerbringer
keine medizinischen Diagnosen
stellen kénnen, sollten sie dies mit
einer Kenntnisberprifung nicht
nachweisen konnen.

Heilmittelerbringer werden mit
dem Urteil auf den schon lange
nicht mehr zeitgemafen Status des
,Heilhilfsberufes” zurlickversetzt.
Ergotherapeuten (und auch die
weiteren Heilmittelberufe) sind
zudem durch ihre qualifizierte
Ausbildung vom Selbstverstandnis
her keine Heilpraktiker, sondern
eben Heilmittelerbringer. Eine Legi-
timierung der ergotherapeutischen
Tatigkeit Uber diesen Umweg ist
deshalb berufspolitisch zweifelhaft,
weiterhin ist diese Leistung nicht
Uber die gesetzliche Krankenkasse
erstattungsfahig. Im jetzigen Stand
des Verfahrens profitieren vor
allem Privatversicherte von diesem
Prozedere, da fir sie Ublicherweise
Behandlungen von Heilpraktikern
— zumindest zurzeit noch — im
Versicherungsschutzenthaltensind.

Zweiweitere Aspekte sind ebenfalls
wichtig und von den Bundesrich-
tern nicht ausreichend gewdrdigt
worden: Zum einen gibt es grofRe
Bereiche, in denen Ergotherapie
auch ohne arztliche Diagnose
geleistet wird — gerade in Einrich-
tungen wie Pflegeheimen. Zum
anderen kommt es explizit auf die
Definition von ,Heilkunde” an,
denn nur daflr braucht es ja die
Heilpraktikererlaubnis.

Insgesamtgesehen ergebensichaus
diesem Konstrukt mehr Risiken als
Chancen: Gerade niedergelassene
Ergotherapeuten sind — auch nach
diesem Urteil — grofStenteils auf der
Basis arztlicher Verordnung tatig
und von ihr abhangig.

Der DVE sieht im ,Direktzugang”
des Patienten, wie erauch durch das
Sachverstandigengutachten , Koo-
peration und Verantwortung” des
Sachverstandigenrates gefordert
wird, die sinnvollere Perspektive.
Dies wird mit der Bundesarztekam-
mer auch weiterhin diskutiert und
gemeinsam mit den Berufsverban-
den der BHV (Bundesarbeitsge-
meinschaft der Heilmittelverbande)
vorangetrieben.

Neuer Vergutungs-
abschluss in
Hamburg

DVE vereinbart hohere Preise
mit Krankenkassen

(ws) Die Verhandlungen mit den
Krankenkassen in Hamburg sind
abgeschlossen. Das Ergebnis kann
sich in Anbetracht der derzeitig
schwierigen Bedingungen sehen
lassen. Ab 1. Juni 2010 erhohen
sich die Preise fiir die ambulanten
ergotherapeutischen Leistungen
flr die Versicherten von AOK, BKK,
IKK und Knappschaft in Hamburg.
Die Erhéhung bewegt sich im Rah-
men der gesetzlich vorgegebenen
Grundlohnsummenentwicklung.
Der Abschluss gilt unmittelbar fir
alle niedergelassenen DVE-Mit-
glieder in Hamburg, die wie immer
eine schriftliche Information zu
allen damit zusammenhangenden
relevanten Fragen erhalten.

Uber die Verhandlungen mit den
Krankenkassen in weiteren Bun-
deslandern halt der DVE seine
Mitglieder ebenfalls regelmafig auf
dem Laufenden.

Die Autoren 07/2010

ar Angelika Reinecke,

Referat Offentlichkeitsarbeit
bh Birthe Hucke, Forum fiir Angestellte
ju Jirgen Ungerer,

Referat Aus- und Weiterbildung
rk  Reimund Klier, Vorstandsmitglied
sg Sabine George, Vorstandsmitglied
yg Yvonne Gormar,

Referat Praxenangelegenheiten
ws Wolfgang Schrankler,

Geschaftsfiihrer DVE

Weitere Autoren entnehmen Sie bitte
ggf. den einzelnen Beitragen.

Beratung
Tel.:07248/9181-0
M. Kuhnle, M. Bischoff,
D. Meiser, S. Siefert,

S. Luthin

Mo, Di, Fr 9-12 Uhr
Mo, Di, Mi 14-16 Uhr
Do 9-16 Uhr

Mitgliederverwaltung
Tel.: 072 48/9181-93
M. Naida, C. Horgos

Mo, Di, Fr 9-12 Uhr
Mo, Di, Mi 14-16 Uhr
Do 9-16 Uhr



Leben mit chronischen Schmerzen
DIN lang | 20 Seiten | € 1,50 | € 3,00 fir Nichtmitglieder | Best.-Nr. FB 30

Parkinson-Syndrom — Leben mit der Schiittelldhmung
DIN lang | 20 Seiten | € 1,50 | € 3,00 fir Nichtmitglieder | Best.-Nr. FB 31

Leben mit Arthrose
DIN lang | 16 Seiten | € 1,25 | € 2,50 fir Nichtmitglieder | Best.-Nr. FB 32

Diese Broschiiren veranschaulichen, wie Ergotherapie Menschen mit chronischen Schmerzen,
mit Morbus Parkinson oder mit Diagnose , Arthrose” helfen kann und zeigen in kurzer Form, wie
Betroffene trotz der Einschrankungen den Alltag meistern und ihr Leben aktiv und zufrieden ge-
stalten kénnen. Auch Angehérige sind mit diesen Broschlren angesprochen, denn sie leisten einen
wichtigen Beitrag zum Behandlungserfolg, sind aber der Situation nicht immer sofort gewachsen.

Ergotherapie in der ambulanten Rehabilitation — Muskuloskeletale Erkrankungen
DIN A4 | 96 Seiten | € 14,90 | € 24,80 fur Nichtmitglieder | Best.-Nr. FB 29

ERGOTHERAPIE
N DER AMBULANTEN REHABILITATION

MUSKULOSKELETALE
ERKRANKUNGEN

Diese Broschiire stellt eine umfassende Leistungsbeschreibung anhand der Internationalen Klassifikation der Funktionsfa-
higkeit, Behinderung und Gesundheit der Weltgesundheitsorganisation (ICF) dar. Die Broschiire ist eine gute Hilfestellungen
fur alle Kolleginnen und Kollegen, welche sich mit der Arbeit nach der ICF mit dem entsprechenden Klientel auseinander
setzen und ihre Therapieziele anhand der ICF formulieren wollen.

USB-Stick — griin mit DVE-Logo
Auf Wunsch mit Kongressdokumentation 2010
2 GB-Speicherkapazitat | € 8,50 | € 12,50 Nichtmitglieder | Best.-Nr. WE 19

DEUTSCHER VERBAND DER ®
HIERMIT BESTELLE ICH FOLGENDE TITEL ERGOTHERAPEUTEN E.V. %
Telefonisch: 0 72 48 /91 81 -92 T
Per Fax: 072 48 /91 81 - 71 Postfach 2208 | 76303 Karlsbad | www.dve.info
Online: www.dve.info
Titel Best.-Nr. | | Stiickzahl ‘ Besteller | Lieferadresse ‘
Leben mit chronischen Schmerzen FB30
Vorname/Name
Parkinson-Syndrom—Lebenmitder Schiittelldhmung FB31
Leben mit Arthrose FB32
Muskuloskeletale Erkrankungen FB29 StraBe/Nr.
USB-Stick (mit/ohne Kongressdokumentation 2010) WE19
PLZ/Ort

Die Preise verstehen sich zuztglich Versandkostenpauschale (Briefe € 1,95; Packchen,

Pakete € 4,95). Wir liefern gegen Rechnung.

Mitgliedsnummer

Datum/Unterschrift

Stand: Juli 2010




2011 findet der 56. Ergotherapie-Kongress vom 13.-15. Mai wieder in Erfurt statt.
+Aktiv sein — aktiv werden!" lautet das Motto, zu dem wir Sie herzlich einladen, lhre Vorschldge fiir einen Beitrag einzureichen.

Die Veranstaltung bietet Fachleuten, Studierenden und Praktikern aus allen Bereichen der Ergotherapie und auch aus
angrenzenden Berufsgruppen eine vielseitige, interaktive Plattform, um aktuell relevante Themen darzustellen und zu
diskutieren. Daruber hinaus fordert der Kongress den direkten Austausch von Expertinnen unterschiedlicher Fachrich-
tungen, ermdglicht persénliche Kontakte und die Bildung von Netzwerken.
Als Kongressbeitrage gelten Vortrage, Workshops oder Poster. 2011 soll an jedem Kongresstag ein Teil der Beitrage ein
Schwerpunktthema bilden: , Aktiv als Kind" — Aktiv bleiben” — , Aktiv im Alter”. Wir freuen uns auf Ihre Vorschlage!

Hinweise fiir das Einreichen von Abstracts
Ihren Beitrag sollten Sie als Abstract formulieren und uber die von uns vorbereitete Online-Maske unter www.dve.info/
kongress einreichen. Die eingereichten Abstracts werden anonymisiert und von drei Experten unabhangig und nach
sachlich vorgegebenen Kriterien bewertet.

Vortrage
Studien

Workshops

Poster

Visuelle Darstellung lhres Projekts

Abgabeschluss ist der 03. Oktober 2010

40 oder 80 Minuten inkl. Diskussion
20 Minuten inkl. Diskussion

90 oder 180 Minuten
zur Vermittlung von Lehrinhalten (Interaktion mit den Teilnehmern)

Nutzen Sie den 56. Ergotherapie-Kongress 2011 als lhre Plattform fur Wissensvermittlung und Wissenserwerb, fur neue

Methodenkompetenz, Austausch und Inspiration. Beteiligen Sie sich aktiv mit einem Beitrag!

Ausfiihrliche Informationen unter www.dve.info/kongress

Kontaktadressen der DVE-Gremien

Baden-Wiirttemberg:
Cornelia Eyrich, Tel.: 07 51/79 15 505
lg-baden-wuerttemberg@dve.info

Bayern: Veronika Smalla
Tel.: 0173 /670 22 97, lg-bayern@dve.info

Berlin: Gabriela Beckmann
Tel.: 030 /69 59 88 07, Ig-berlin@dve.info

Brandenburg: Ig-brandenburg@dve.info
Bremen: |g-bremen@dve.info

Hamburg: Simone Baumgarten
Tel.: 040 /5 21 77 32 (tagsiiber)
Ig-hamburg@dve.info

Hessen: Verena Pullwitt
lg-hessen@dve.info

Mecklenburg-Vorpommern: Ronald Behrendt
Ig-mecklenburg-vorpommern@dve.info

Niedersachsen: Margot Grewohl
Tel.:05031/7 57 32, lg-niedersachsen@dve.info
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Nordrhein-Westfalen:
Frank Weckwerth
Tel.: 0 23 81 /88 04 89, Ig-nrw@dve.info

Rheinland-Pfalz:

Astrid Rossel

Tel.: 06737/76 1376
lg-rheinland-pfalz@dve.info

Saarland:
Wolfgang Reitnauer
Tel.: 068 41 /75 53 88, lg-saarland@dve.info

Sachsen: Kathleen Bauch
Tel.: 037 33 /50 67 11, Ig-sachsen@dve.info

Sachsen-Anhalt: Kathrin Warnow
Ig-sachsen-anhalt@dve.info
Tel.: 0178 /18 70 347

Schleswig-Holstein: Anke Carsjens
Ig-schleswig-holstein@dve.info

Thiiringen: Claudia Friedrich
Tel.:0361/6602 0920, lg-thueringen@dve.info

FK Arbeit & Reha:
Petra Koser, Tel.: 05 41 /38 74 22
fk-arbeit-rehabilitation@dve.info

FK Geriatrie:
Joya R. Bose
Tel.:07141/30992 87, fk-geriatrie@dve.info

FK Neurologie:

Andreas Horstgen
Tel.:07243/21996 85
fk-neurologie@dve.info

FK Orthopadie/Trauma./Rheuma.:
Heike Barth, fk-orthopaedie@dve.info
Tel.:0511/532 4114

FK Padiatrie: fk-paediatrie@dve.info

FK Psychiatrie: Agnes Schneider
fk-psychiatrie@dve.info

FK Techn. Medien und Mittel:
Andreas Pfeiffer, Tel.: 0 21 51/ 65 58 07
fk-technik@dve.info

Forum fiir Angestellte:
Birthe Hucke

Tel.: 0234 /934 26 04
forum-angestellte@dve.info

Forum fiir Lehrende: Ulrike Ott

Tel.:030/617 5158, forum-lehrende@dve.info

Forum fiir Selbststandige: Silke Scholz
forum-selbstaendige@dve.info

Ausschuss Pravention und
Gesundheitsforderung: apg@dve.info

Ausbildungsausschuss:
Cornelia ERer, aa@dve.info

BSR-Sprecherin:
Ellen Meyer, bsr@dve.info

WFOT-Delegierte: Herta Dang|

Tel./Fax: 030/7 81 57 60, wfot@dve.info
COTEC-Delegierte: Pip Higman

Tel.: 06196 /95 13 76, cotec@dve.info
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Termin. Ort Thema, Unterrichtseinheiten (UE), Infos Termin. Ort Thema, Unterrichtseinheiten (UE), Infos
‘ ermaBigte Gebiihr DVE-Mitglieder ‘ ermaRBigte Gebiihr DVE-Mitglieder

Verschiedene Melba-, Ida- und IMBA-Seminare 1) 26.-28.08.10 Gehen—Ganganalyse/Gangfazilitationen—Behandlungvon Patienten | 10)

Termine Gersfeld- mit Hemiplegie, Schwerpunkt Rumpf und untere Extremitaten, 25

02.-03.08.10 Zielplanung und Zeitmanagement fiir Praxisinhaber, 16 UE, € 204,- |  6) Bodenhof UE, €200,

Wunstorf 26.-29.08.10 ADHS-Aufbaukurs, 32 UE, € 332,- (Modul 2 im Rahmen der Fortbil-|  7)

03-08.08.10 PNF fiir Ergotherapeuten Teil 1, 50 UE, € 420,- 4) Hamburg dung , Qualifizierung in der Evaluation, Behand-lung, Beratung von

Mihlacker Patienten mit Aufmerksamkeitsdefizit-/Hyperaktivitatsst. — ADHS")

06.-08.08.10 Ergotherapeutisches Trainingsprogramm bei ADHS, 136 UE, €1.734,- | 6) 27.-28.08.10 Ataxie und Sensibilitatsstorungen bei Multipler Sklerose, 14 UE,| 5)

Wunstorf (Block 4 im Rahmen der Fortbildung ,7. Weiterbildungslehrgang Hannover € 148,75

Ergotherapie bei ADHS") 28.08.10 Computergestiitztes kognitives Trainingin der Psychiatrie—Aufbautag, |~ 2)
09.-14.08.10 Revidierter SI-Weiterbildungslehrgang/DVE 2009, Modul 1, 100| 14) Hannover 8 UE, €83~
Minster UE, € 600,- 28-29.08.10 Ergotherapie bei Patienten mit MS/ALS, 16 UE, € 195,50 5)
10.-12.08.10 Motorisches Lernen mit der oberen Extremitat (inkl. CIMT), 22 UE,| 4) Hannover
Miihlacker €230- 28-30.08.10 Schienenherstellung Aufbaukurs, 20 UE, € 229,- 5)
11.-12.08.10 Therapiegestaltung nach dem Wunstorfer Konzept, 16 UE, € 204,- 6) Hannover
Wunstorf 29.-31.08.10 Grundlagen der psychisch-funktionellen Behandlung in der Praxis, |  6)
14.-15.08.10 ICF-orientierte Befundaufnahme und Behandlungs-planung von| 4) Wunstorf 20 UE, € 255,

Miihlacker A(nalyse) bis Z(ielvereinbarung), 16 UE, € 165,- 30.08-04.09.10 | Abschlusskurs Weiterbildung fiir Ergotherapeuten in der Ergothera-| 11)

16.-17.08.10 Die Handigkeit des Kindes — Theorie, Befundung, Therapie, 16 UE,|  6) Hassloch peutischen Behandlung mit dem Pferd, Block 2, 110 UE, € 1.280,-

Waunstorf €204, 01.-04.09.10 Umschriebene Entwicklungsstérungen im Vorschulalter, 32 UE, €| 7)

18.-19.08.10 Grafomotorik, 16 UE, € 204,- 6) Bellheim 332,- (Modul 3 im Rahmen der Fortbildung ,Qualifizierung in der

Wunstorf Evaluation, Behandlung und Beratung von Patienten mit Teillei-

18.-21.08.10 ADHS-Aufbaukurs, 32 UE, €299,-(Modul 2im Rahmen der Fortbildung |  13) stungsstorungen — TLS")

Neubrandenburg | ,Qualifizierungin der Evaluation, Behandlung und Beratung von Pati- 02.-04.09.10 Hemiparese: Rumpf und obere Extremitat, 25 UE, € 229,50 5)
enten mit Aufmerksamkeitsdefizit-/Hyperaktivitatsstorungen—ADHS") Hannover

20.-22.08.10 Revidierter SI-Weiterbildungslehrgang/DVE 2009, Modul 1, 100| 12) 03.09.10 Kooperationspartner gewinnen, 8 UE, € 119,- 5)

u. weiterer Termin | UE, € 770,- Hannover

Oldenburg 03.-05.09.10 Elterntrainings, Beratung im Grundschulalter, 88 UE, € 1.190,-| 6)

22.-25.08.10 Aggressives und dissoziales Verhalten (externali-sierende Storungen), |~ 7) Wunstorf (Block 3 im Rahmen der Fortbildung ,3. Weiterbildungslehrgang

Hamburg 32 UE, € 332,- (Modul 2 im Rahmen der Fortbildung , Qualifizierung Umfeldberatung in der Ergotherapie — Elterberatung, Elterntrainings,

in der Evaluation, Behandlung und Beratung von Patienten mit Erzieher- und Lehrerberatung")

Verhaltens- und emotionalen Storungen — VES”) 04.-05.09.10 ... wieder Wurzeln schlagen” — Gértnerische Tatigkeit als Medium | 1)
23.-24.08.10 Das Erstgesprach, 16 UE, € 204,- 6) Wunstorf in der Arbeit mit Menschen in und nach psychischen Krisen, 16 UE,
Wunstorf €161,50
25-26.08.10 Waunstorfer Basistraining, 16 UE, € 204,- 6) 04.-05.09.10 Ein betatigungsorientiertes ergotherapeutisches Praxiskonzept, 16| 5)
Wunstorf Hannover UE, € 161,50
26.-28.08.10 Bobath Update, 23 UE, € 230,- 4) 04.-06.09.10 BOBATH-24-Std.-Konzept fiir Erwachsene, Einfiihrung: Grundmobilitat | 5)
Miihlacker Hannover im Alltag, 25 UE, € 195,50
26.-28.08.10 Herstellung von Handschienen, 20 UE, € 229,- 5 08.09.10 Movement Assessment Battery for Children: M-ABC-2, 8 UE, € 100,-|  3)
Hannover Bonn (Kurs im Rahmen der Weiterbildung ,,INSIGHT-PADergo")

- 08.-11.09.10 Entspannungsverfahren, 32 UE, € 332,- (Modul 3 im Rahmen der| 7)
Informationen Bellheim Fortbildung ,Qualifizierung in der Evaluation, Behandlung, Beratung
1) AWO Tria!og gGmpH/DVE—Seminarverwaltung, Tel.: 0 51' 21/2972717, www.forum—hildesheim.de von Patienten mit Verhaltens- und emotion. Stérungen — VES”)
2) TAkademle Diakonische Dienste Hannover (ehem. Fortbildungszentrum Annastift gGmbH), 09-10.09.10 Ergotherapie beivisuellen Wahrehmungsverarbeitungsstorungen, 12 | 3)
el.: 05 11/53 54 - 662, www.DDH-Akademie.de ; . " .
3) INSIGHT — Institut fir Weiterbildung in der PAdiatri, Astrid Baumgarten, Tel.: 02 28 / 1 84 56 02, Bonn UE, €150, (Kurs im Rahmen der Weiterbildung ,INSIGHT-PADergo")
www.baumgarten-INSIGHT.de 09-11.09.10 Bobath-24-Stunden-Konzept—Einfiihrungin die Arbeit miterwachse-| ~ 8)
4) Enzkreis-Kliniken Miihlacker, Tel.: 0 70 41 / 15 - 509 40, E-Mail: andreas.hoerstgen@kliniken-ek.de Reutlingen nen Halbseitengelahmten nach dem Bobath-Konzept, 24 UE, € 263,-
5) ERGOKONZEPT HANNOVER, Tel.: 05 11 /2 15 32 46, www.ergokonzept-hannover.de 10.09.10 Bobath und ADL: Waschen und Anziehen, 8 UE, € 119,- 5)
6) Britta Winter, Fortbildungshaus Therapie & Wissen, Tel.: 050 31/178 99 01, Hannover
www.ergotherapie-winter.de 10.-11.09.10 Verhaltenstherapeutische Verfahren und Elternbera-tungsmodelle bei |~ 3)
7) TFT GdbR — Therapeutische Fortbildungstage, Tel.: 0 72 72 / 75 04 91, www.tft-seminare.de Bonn Kindern mitAD(H)S, 12 UE, € 150,- (Kursim Rahmen der Weiterbildung
8) Reutlinger GesundheitsAkademie (ReGA), Tel.: 0 71 21/ 336 - 250, www.gesundheitsakademie-rt.de ,,INSIGHT—PADergo“)
9) POSitiv — Padiatrisch-Orientierte Seminare fiir Ergotherapeuten, Dagmar Schuh, Eva Renger, - - -
Melanie Lotz Tel-07 11 /6 36 49 12, www.ergoseminare de 10.-11.09.10 Nimm .10 - Ergothlerapeutllsches MaBnahmenpal_(et fiir 19 Behand-| 9)
10) Rhon-Akademie Schwarzerden, Tel.: 0 66 54 /9 18 44 - 0, www.schwarzerden.de Stuttgart lungseinheiten bei der Diagnose Graphomotorische Storung, 16
11) Deutsches Kuratorium fir Therapeutisches Reiten e. V. (DKTR), Tel.: 025 81/92 79 19 - 0/2, UE, €185~
www.dkthr.de 11.09.10 BalensoSenso® - der flexible Koordinationssensor, 8 UE, € 119,- 5)
12) Seminar Nord-Siid, Marco Helter, Tel.: 04 41 /7 77 99 44, www.seminar-nord-sued.de Hannover
13) GfA — Gesellschaft fiir Andragogik mbH, Staatl. anerkannte Berufsfachschule fir Ergotherapie, 11-12.09.10 Feinmotorik und Graphomotorik: Normalentwicklung, Entwicklungs-|  15)
Tel.: 03 95/4 69 18 31, www.ergotherapie-nb.de Krefeld riickstande und Entwicklungsstérungen sowie deren Behandlung,
14) Daniela Pivetta, Tel.: 02 51 / 92 45 96 66, danielapivetta08@googlemail.com und 16 UE, € 190,-
info@itf-muenster.de, www.itf-muenster.de ; .
15) Sl-plus Bettina Hausmann, Tel./Fax: 0 21 61 /3 03 97 07, www.si-plus-hausmann.de I1-11a.r_11nf).\?e9r.10 Bobath und ADL: Haushaltsakiivitaten, 16 UE, €187,- °)
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Die Autoren 08+09/2010

al Arnd Longrée, DVE-Vorsitzender

ju Jirgen Ungerer,
Referat Aus- und Weiterbildung

sg Sabine George, Vorstandsmitglied
sr Silke Reinhartz, Vorstandsmitglied
yg Yvonne Gormar,

Referat Praxenangelegenheiten

Weitere Autoren entnehmen Sie bitte
ggf. den einzelnen Beitragen.

Beitragssatzerhohung und Sommerpause

(al) Manche Aussagen sind das Pa-
pier nicht wert, auf demsie stehen.
Soauch geschehen mitder Aussage
in DVEaktuell 05+06/2010, in der
stand: , Die christlich-liberale Koa-
lition lasst sich mit grundsatzlichen
Vorschlagen fir das deutsche
Gesundheitswesen Zeit bis zum
Herbst".

Leider stimmte diese Aussage sogar
in zweierlei Hinsicht nicht. Zum
Ersten ging es dann doch schnel-
ler, sprich am 6. Juli verkiindete
Gesundheitsminister Rosler die
Eckpunkte unter dem erstaunlichen
Titel ,Fir ein gerechtes, soziales,
stabiles, wettbewerbliches und
transparentes Gesundheitssys-
tem”. Zum Zweiten muss man
konstatieren, dass es sich bei
weitem nicht um ,grundsatzliche
Vorschlage” handelt.

Im Koalitionsvertrag steht nach wie
vor: ,Aufgrund des medizinischen
und medizinisch-technischen Fort-
schritts und des demographischen

Wandels mussen Struktur, Or-
ganisation und Finanzierung der
gesetzlichen Krankenversicherung
angepasst werden”. Hiervon ist
nach monatelangen Querelen der
Koalition so gut wie nichts Ubrig
geblieben.

Der Beitragssatz wird ange-
hoben, der Arbeitgeberbeitrag
festgeschrieben, alle zuklnftigen
Ausgabensteigerungen mdssen
dann von den Arbeitnehmern
und Rentnern Uber Zusatzbeitrage
finanziert werden. Dies als gerecht
bzw. sozial zu bezeichnenist schon
Uberraschend. Angesichts der
Maéglichkeit, die Einnahmenbasis
der gesetzlichen Krankenversiche-
rung (GKV) zu verbreitern, indem
auch andere Einnahmen als nur
Arbeitseinkommen zur Finan-
zierung herangezogen werden,
um tatsachlich eine vermehrte
Stabilitdt zu erreichen, muss ein
weiterer Begriff des Eckpunkte-
papiers in Frage gestellt werden.

Wettbewerbliche Elemente oder
gar eine vermehrte Transparenz
finden sich denn erst gar nicht im
genannten Papier.

Konkret bedeutet dies, dass die
chronische Unterfinanzierung der
gesetzlichen Krankenversicherung
beibehalten wird, fir eine Uber-
gangszeit werden mit langjahrig
bekannten Mitteln die nétigsten
Locher gestopft, aber eine lange
Uberfallige und wirklich stabile
Finanzgrundlage wird nicht ge-
schaffen.

Die Sommerpause des Parlaments
muss die so genannte Arbeitsebene
im Bundesgesundheitsministerium
nutzen, um die genannten Punkte
in Gesetzesformzu bringen. Dieses
Gesetz wird dann im Herbst ins
Parlament eingebracht, und hierist
noch einmal erhéhte Wachsamkeit
notwendig, fir den Fall, dass wei-
tere Punkte in die Gesetzesvorlage
aufgenommen werden, die die
Ergotherapie direkt betreffen.

1. Fachkongress fiir Rehabilitationsforschung und Versorgungsmanagement

(al) Am 6. Juli fand in Berlin der 1.
Fachkongress flr Rehabilitations-
forschung und Versorgungsma-
nagement statt. Unter Federflh-
rung der AOK Baden-Wirttemberg
sowie des Instituts fir Gerontologie
der Universitat Heidelberg kamen
namhafte Fachleute zusammen
und legten den Focus vor allem
auf den Bereich der geriatrischen
Rehabilitation.

Kernaussage der Veranstaltung
war, dass es nicht begriundbar ist,
altere Menschen allein aufgrund
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ihres Alters von Rehabilitationsleis-
tungen fernzuhalten, denn der As-
pekt ,Alter” macht keine Aussage
Uber die Rehabilitationgsprognose
eines Menschen. Gerade in unserer
Gesellschaft des langeren Lebens
ist Rehabilitation insgesamt eine
dringend notwendige MafSnahme,
um Arbeitsfahigkeit oder die Ver-
zogerung von Pflegebedurftigkeit
sicherzustellen.

Deutlich wurde immer wieder,
dass neben der medizinischen
und pflegerischen Leistung gerade

dem Bereich der Heilmittel in der
Rehabilitation ein hoher Stellen-
wert beigemessen wird. Es wird
jedoch immer starker gefordert,
die verschiedenen Mafnahmen
gerade in den Schnittstellenbe-
reichen besser zu vernetzen, um
Versorgungsbrliche zu vermei-
den. Die einzelnen Malinahmen
mUssen praziser beschrieben und
standardisiert werden, umsiedann
auch moglichst passgenau auf
die Bedirfnisse des individuellen
geriatrischen Rehabilitanden in

seiner personlichen Lebenslage
anwenden zu kénnen.

Die Ergotherapie mit ihrem klien-
tenzentrierten und ICF-basierten
Ansatzist hiermit sicherlich grund-
satzlich gutaufgestellt, musssichin
die entsprechenden Diskussionen
aberauch vermehrteinbringen und
ihre Leistung fir die Teilhabe des
Menschen darstellen.



Neu erschienen

Reha-Therapiestandards
der Deutschen Rentenversicherung fiir Kinder und Jugendliche
mit Asthma bronchiale, Adipositas oder Neurodermitis

(sg) Am 1. Juni hat die Deutsche
Rentenversicherung die Pilotversion
der Reha-Therapiestandards (RTS)
fur Kinder und Jugendliche mit
den Diagnosen Asthma bronchiale,
Adipositas und Neurodermitis ver-
offentlicht. An der Erarbeitung der
Leitlinie war auch der DVE (A. Lon-
gréeundR. Klier, DVE-Vorstand) be-
teiligt. Die RTS umfassen je 12 bzw.
13 Evidenzbasierte Therapiemodule
(ETM) mit Empfehlungen zum
Mindestanteil der Rehabilitanden,
die Leistungen aus den jeweiligen
ETM erhalten sollen, deren Dauer
und Haufigkeit. Ergotherapeutische
Leistungen und Leistungen, die
auch von Ergotherapeutinnen
erbracht werden koénnen, sind
vor allem (nicht ausschliefRlich) in
folgenden ETM enthalten:

Asthma bronchiale

® ETM 01 — Bewegungstherapie

® ETM06-Angehdrigengesprache
und -beratung

® ETM 09 - Starkung von Selbst-
wahrnehmung und Handlungs-
kompetenz

® ETM 11 — Unterstlitzung der
beruflichen Integration

Adipositas

= ETM 01 — Bewegungstherapie

= ETM 04-Angehdrigengesprache
und -beratung

= ETM 09 - Starkung von Selbst-
wahrnehmung und Handlungs-
kompetenz

= ETM 11 — Unterstltzung der
beruflichen Integration

Neurodermitis

= ETM 01 — Bewegungstherapie

® ETM05-Angehdrigengesprache
und-beratung: Die Empfehlungen
sind identisch mit den oben be-
reits dargestellten.

= ETM 09 - Starkung von Selbst-
wahrnehmung und Handlungs-
kompetenz: wie ETM 09 bei
Asthma bronchiale (s.0.).

® ETM 12 - Unterstutzung der
beruflichen Integration

Weitere ausflihrliche Informationen
unter www.dve.info = Aktuelles
(09.08.2010)

Kostenloser Download der RTS unter
www.deutsche-rentenversiche-
rung-bund.de = Angebote fir
spezielle Zielgruppen: Sozialmedizin
und Forschung = Reha-Qualitatssi-
cherung = Reha-Therapiestandards

Arbeits- und berufsbezogene Orientierung
in der Rehabilitation

Projekt unter Mitarbeit des DVE abgeschlossen

(sg) Am 7. JunifandinBerlin einevon
der Deutschen Rentenversicherung
Bund ausgerichtete Fachtagung
zum Thema ,Beruflich orientierte
Interventionenin der medizinischen
Rehabilitation” statt. Dort wurden
die Ergebnisse des Projekts , Disse-
mination von Forschungsergebnis-
sen zur beruflichen Orientierung in
dierehabilitative Praxis” vorgestellt,
an dem auch der DVE beteiligt war.
Die Prasentationen des Fachtages
kénnen unter http://www.reha-
wissenschaft.uni-wuerzburg.de/bo/
aktuelles-und-termine eingesehen
werden.

Im Projekt wurden seit Mitte
2009 MaRnahmenbeschreibungen
zu den aktuellen Verfahren der
arbeits- und berufsbezogenen
Rehabilitation erarbeitet, die nun
im Internet und als Buch ver6f-
fentlicht sind (s.u.). Dazu gab es
u.a. Konsenskonferenzen und
Delphi-Abstimmungen, bei denen
der DVE durch Andreas Pfeiffer
(vor Ort) und durch Petra Koser
sowie weitere Kolleglnnen aus dem
Fachkreis Arbeit und Rehabilitation
mitgearbeitet hat, so dass auch aus
der Ergotherapie die aktuellsten

Erkenntnisse und Trends integriert

werden konnten.

Als Ergebnis des Projekts wurden

unter anderem folgende flinf Kern-

gruppen beruflich orientierter Re-

habilitationsmaldnahmen bestimmt

und umfassend beschrieben:

= Belastungserprobung

= Arbeitstherapie

® Arbeits- und berufsbezogene
Einzelberatung

= Gruppen mitarbeits- und berufs-
bezogenen Themen

® Zusammenarbeit mit externen
Institutionen.

Die Beschreibungen dieser Kern-
gruppen und viele weitere Informa-
tionenfinden Sie auf der Homepage
zum Projekt unter http://www.
rehawissenschaft.uni-wuerzburg.
de/bo/; das Praxishandbuch wird
von der Deutschen Rentenversi-
cherung herausgegeben: Loffler,
S., Gerlich, C., Lukasczik, M., Wolf,
H.D. & Neuderth, S. Praxishand-
buch Arbeits- und berufsbezogene
Orientierung in der medizinischen
Rehabilitation. 1. Auflage. Berlin:
Deutsche Rentenversicherung
Bund, 2010.

Da die Beschaftigung von Hono-
rarkraften nach Erkenntnissen der
Versicherungsstelle Cramer wieder
zunimmt, mochten wir auf die damit
zusammenhangende Haftung der
Praxis sowie auf die Notwendigkeit
des ausreichenden Versicherungs-
schutzes hinweisen.

Bitte beachten Sie: Dieses Thema hat
vielfaltige Aspekte, nichtnurdender
Haftung. Der/die Praxisinhaber/in
und auch der/die freie Mitarbeiter/
inmussensich vor Beginn der Tatig-
keit gut informieren, um Risiken zu
vermeiden. Der DVE bietet daflir die
Merkblatter MB 38 a bis ¢ GR. Sie
erhalten diese auf der Homepage
(bitte einloggen) unter Downloads
- Merkblatter.

1. Haftung der Praxis fiir Honorarkraft
Die Honorarkraftist aus der Sicht
des Praxis-Patienten-Verhalt-
nisses ,Erflllungsgehilfe” der

lhre Versicherungsstelle informiert
Beschaftigung von Honorarkraften — Haftungsfragen

Praxis (d.h. sie hilft der Praxis
bei der Erfullung der Pflichten
aus dem Behandlungsvertrag).
Ein Erflllungsgehilfe muss nicht
zwangslaufig ein Angestellter
sein, sondern kann auch eine
Honorarkraft als Sub-Unter-
nehmerin sein. Damit haftet
die Praxis — bei Vorliegen der
haftungsbegriindenden Voraus-
setzungen—immer flr die Fehler
der Honorarkraft gegentber
Patienten; ein Entlastungsbeweis
ist nicht moglich.

2. Haftung der Honorarkraft per-
sonlich
Als Unternehmerin kann die
Honorarkraft jedoch von einem
Patienten auch personlich in
Anspruch genommen werden.
Dabei sind die Praxis und die
Honorarkraft Gesamtschuldner
(jede(r) haftet jeweils fir die
ganze Schuldsumme, aber der

Glaubiger kann die Leistung nur
einmal erhalten).

3. Haftung gegeniiber den Kranken-
kassen
Gemall den Bestimmungen
der Rahmenvertrage mit den
Verbanden der Krankenkassen
haftet eine Praxis immer fir
die erbrachten Leistungen der
beschaftigten Honorarkrafte wie
fur die eigenen Leistungen (wenn
eine Zulassung besteht — bei
der Versorgung von gesetzlich
Versicherten). Daraus ergibt sich
—nebendergesetzlichen Haftung
— eine vertragliche Haftung fir
die Praxisinhaber.

Wichtig: Berufshaftpflicht anpassen!
Achten Sie als Praxisinhaber/in
darauf, dass das Risiko der Beschaf-
tigung einer Honorarkraft in Ihrem
Versicherungsschutz enthalten
ist. Denn Ublicherweise ist dieses

nicht automatisch mitversichert,
sondern muss ausdrucklich ver-
einbart werden. Zudem mdssen
Sie als zugelassener Praxisinhaber
das Risiko einer vertraglich Uber-
nommenen Haftung mitversichern
— diese Haftung ergibt sich ja aus
den Rahmenvertragen.

Da die Praxis mit der Honorarkraft
als Gesamtschuldner haftet, sollten
Sie darauf achten, dass auch die
Honorarkraft Uber eine eigene Be-
rufshaftpflichtversicherungverflgt,
denn andernfalls wenden sich die
geschadigten Patienten an lhre
Haftpflichtversicherung, ggf. sogar
an die Praxis.

Infos Giber das Leistungsangebot der
Versicherungsstelle Cramer erhalten
Sie gerne bei der Geschaftsstelle
des DVE — oder gehen Sie direkt
auf die Homepage der Versiche-
rungsstelle unter http://www.vfth.
de/2008/c/r/a/m/e/r/index.html.
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Abschlussveranstaltung
von ,,AQiG Reloaded”

(sr/ju) Zahlreiche Vertreterinnen
von Ministerien, Behorden, Be-
rufsfachschulen, Berufspraxis und
Verbanden haben am 29.06.2010
im Berliner Robert Bosch Haus an
der Abschlussveranstaltung des
Projekts ,,AQiG Reloaded” teil-
genommen. Der DVE war durch
S. Reinhartz (Vorstandsmitglied
Bildung und Wissenschaft), C.
ERer (Ausbildungsausschuss) und
J. Ungerer (Referat Aus- und Wei-
terbildung) vertreten. In der unter
demTitel ,Qualitatsentwicklungan
Schulen des Gesundheitswesens —
Kriterien, Indikatoren, Standards”
stehenden Veranstaltung wurden
zunachst die Projektergebnisse
prasentiert, um anschliefend im
Rahmen einer Podiumsdiskussion
mit Vertreterlnnen von Ministerien/
Behorden und Verbanden tber die
sich daraus ergebenden Perspekti-
ven flr die Schulentwicklung aus
(berufs-) politischer und adminis-
trativer Sicht zu diskutieren.

Bei AQiG Reloaded handelt es sich
um eine Fortsetzung des 2006 von
der Robert Bosch Stiftung auf den
Weg gebrachten Forschungs- und
Entwicklungsprojekts , Entwick-
lung, Erprobung und Evaluation
Ubergreifender Qualitatskriterien
fur die Berufsausbildung der Ge-
sundheitsberufe — Ausbildungs-
qualitat in Gesundheitsberufen
(AQiIG)". AQIG hatte die bis dato
beispiellose Aufgabe, in Koope-
ration und unter Beteiligung von
nahezu allen Verbanden und
Organisationen der Gesundheits-
fachberufe berufsiibergreifende
Qualitatskriterien zu entwickeln
und zu erproben. Die Projekter-
gebnisse wurden im Rahmen einer
Abschlusstagung im Juni 2009 der
Fachoffentlichkeit vorgestellt.

Ziel des von Oktober 2009 bis Juni
2010 dauernden (Folge-) Projekts
AQIG Reloaded war es, mit erneu-
ter Unterstutzung der Robert Bosch
Stiftung die gemeinsame Arbeit zur
Qualitatsentwicklung zu vertiefen
und die Vernetzung zwischen
den Gesundheitsfachberufen zu
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verstetigen. Vor allem aber sollte
das Spektrum der berufsiibergrei-
fenden Qualitatskriterien far die
Schulen des Gesundheitswesens
im Hinblick auf die Anschlussfahig-
keit an die (berufs-) padagogische
Fachdiskussion erweitert sowie
unter der Zielsetzung eines hand-
habbaren Instruments konkretisiert
werden. Hierbei wurde auf das
als Konzept zur Schulentwicklung
erarbeitete Q2E-Modell von Land-
webhr/Steiner als Strukturierungshil-
fe zurtickgegriffen.

Der DVE war sowohl an AQiG als
auch an AQiG Reloaded als Koo-
perationspartner beteiligt.

In einer ersten Stellungnahme
hat der DVE die Ergebnisse von
AQIiG Reloaded als einen weiteren
Beitrag zur Weiterentwicklung
der Ausbildungsqualitat an den
Schulen des Gesundheitswesens
begriRt. Denn die Qualitatssiche-
rung der Ausbildung ist seit jeher
eines der zentralen Anliegen des
DVE, was sich auch in der DVE-
Satzung in dem Punkt , Weiterent-
wicklung des Berufs (...) mit dem
Ziel bestmoglicher Therapie und
Rehabilitation von Menschen mit
Krankheit und/oder Behinderung”
des Vereinszwecks widerspiegelt.
Aus diesem Grund hat der DVE fir
die Ergotherapie-Schulen bereits
vor langerer Zeit ein gestuftes
Qualitdatsmanagementkonzept
erarbeitet (1. Stufe ist die WFOT-
Anerkennung, 2. Stufe der Prozess
Qintern mit dem DVE-Gltesiegel
DVE-Zertifikat 2000; nahere Infos
unter www.dve.info/ausbildung).
Der DVE wird die Ergebnisse von
AQiG Reloaded dafiir nutzen,
dieses Konzept weiter zu opti-
mieren. Denn die stetige Weiter-
entwicklung der Qualitat in der
Ergotherapie-Ausbildung ist zur
Verbesserung der Versorgungsqua-
litat und zum Nutzen der Klienten
berufspolitisch unverzichtbar.

Ausflhrliche Informationen zu
AQiG und AQIG Reloaded finden
Sie auf der Internetseite www.
agig.de.

DVElerin des Monats

Ursula Simpfendérfer

Wann hast du dein Examen gemacht und seit wann bist du Mit-
glied im DVE?

Ich glaube ich bin 1969 Mitglied geworden. Im Friihjahr 1968 hatte ich
mein Examen gemacht und dazwischen war noch ein Anerkennungsjahr.
Zu unserer Zeit gab es gerade sieben Schulen in Deutschland.

Wo bist du aktuell berufstatig?

Ich bin seit 2006 in Rente. Zuletzt war ich in einer Praxis mit neurologischen
Patienten tatig. Angefangen habe ich in der Psychiatrie im Landeskranken-
haus in Weinsberg. Das war 1969 bis 1974. Danach war ich zusammen
mit Christiane Haerlin in Heidelberg in der Berufsfindung. Als sie ausge-
schieden ist, war ich dort bis 1980 ihre Nachfolgerin. Von 1981 bis 1989
war ich an der Deuser-Schule in Ludwigshafen als Lehrkraft angestellt.
Meine Facher waren Arbeitstherapie und Weben. Vor der Ergotherapie war
ich Handwebergesellin, da habe ich 1961 die Gesellenprifung gemacht.
Nach der Tatigkeit in der Psychiatrie und Ausbildung habe ich mich umo-
rientiert auf Neurologie und Neuropsychologie und habe in zwei Praxen
gearbeitet. Seit 2006 bin ich ganz berentet. Seit 2001 war ich bereits zu
einem Drittel berentet.

Gab es in den mehr als 40 Jahren etwas AuBBergewohnliches in
deiner Arbeit?

Ja, ich war eine der Mitautoren bei der Entwicklung des EUNS-Screenings,
als die Umorientierung Richtung Neuropsychologie wichtig wurde. Ich
wollte das vor der Rente noch abschlieBen — kein Mensch hat damals
gedacht, dass man daftr Uber 10 Jahre braucht!

In meiner Zeit als Lehrkraft habe ich mich gedanklich viel mit der Arbeits-
therapie beschaftigt. Ich habe immer einige Lehrkrafte fur Arbeitstherapie
zusammengerufen, das war im Verband noch nicht so organisiert und
sicher auch nicht so bekannt.

Die Méglichkeit eine Praxis zu eréffnen —auch mit diesem Gedanken habe
ich ofter gespielt.

Seit wann bist du im DVE aktiv?

Recht bald nach der Ausbildung, schon in meiner Zeit in Weinsberg.
Christiane Haerlin war damals in der Enquete-Komission und war immer
an Aktiven interessiert und wir sind schon zu DGSP-Treffen gefahren. Ich
bin dann morgens um 5.00 Uhr mit meinem Fiat 500 nach Heidelberg
gefahren und wir sind dann mit ihrem Auto z.B. nach Hannover und so
gefahren. Damals war der DVE noch nicht grofs und so organisiert wie
heute. Da gab es noch keine Funktionstrager.

Warum bist du im DVE ehrenamtlich aktiv?

Ich will mal so sagen: Ich wollte den Berufsstand voranbringen, auch wenn
ich nur einen kleinen Teil beitragen konnte. Die Fachkreisarbeit wurde erst
aufgebaut, auch war damals der ganze Vorstand ehrenamtlich.

Welche Funktion hast du derzeit im DVE?

Budgetbeauftragte im Fachkreis technische Medien und Mittel. Ich bin
seit 16 Jahren zustandig fur Planung und Organisation der Finanzen im
Fachkreis. Den Fachkreis gibt es seit Ende der 1980er Jahre. Ich bin in den
ersten beiden Jahren dazugekommen.

Weshalb bist du schon so lange dabei?
Warum hatte ich aufhoren sollen?

Kannst du das Ehrenamt beim DVE den anderen Mitgliedern
empfehlen?

Ohjal Es bringt Kontakt mit Kolleginnen und Kollegen tiber den Alltag hinaus.
Und die Fachkreisarbeit kann fachlich weiterbringen. Die Kenntnis von
Verbandsarbeit, auch auf politischer Ebene, dient der Horizonterweiterung.
Auflerdem hat der Verband immer noch Bedarf an Zuarbeit, um sich
kontinuierlich weiterzuentwickeln.

Danke fiir das Interview und die vielen Jahre toller Zusammenarbeit!

Das Interview fiihrte Andreas Pfeiffer



(sg) Ab sofort steht allen DVE-Mitgliedern eine
Datenbank fur die Evidenzbasierte Praxis (EBP-
Datenbank) kostenlos zur Verfligung (www.
dve.info = EBP-Datenbank).

Wozu dient die Datenbank?

Die EBP-Datenbank soll die Suche nach den
wichtigsten Studien zu Wirksamkeit, Nutzen
und Kosteneffektivitat von Interventionen
(Beratung, Therapie usw.) deutlich erleich-
tern. Sie enthalt deutsche Kurzzusammenfas-
sungen von Studien aus aller Welt, die von
Ergotherapeutinnen durchgefiihrt wurden
oder fur Ergotherapeutinnen relevant sind. Der
Schwerpunkt liegt auf Studien mit der hochsten
wissenschaftlichen Aussagekraft (,Evidenz-
grad”): Systematische Reviews, Metaanalysen
und HTA-Berichte (h6chstmoglicher Evidenz-
grad) und randomisierte kontrollierte Studien
(RCT, zweitbester Evidenzgrad). Daneben sind
auch potenziell relevante Arbeiten niedrigerer
Evidenzgrade enthalten. Der DVE hat die Stu-
dien kritisch beurteilt (Critical Appraisal), so
dass Sie auf den ersten Blick sehen konnen,
welche Studien eine bessere methodische und
Berichtsqualitat haben und welche nicht. Uber
ein EBP-Glossar konnen Sie die wichtigsten
Begrifflichkeiten, die in Studien haufig vorkom-
men, nachschlagen.

Fir wen und weshalb ist die Datenbank

wichtig?

Die Datenbank soll allen (werdenden) Ergo-

therapeutinnen den Einstieg in die Evidenz-

basierte Praxis (EBP) erleichtern. Sie kdnnen
die Datenbank nutzen, wenn Sie z.B. eine der
folgenden Fragen bzw. eines der folgenden

Probleme haben:

1. Wie ist der aktuelle Stand der Forschung
zur Therapiemethode XY (z.B. Bobath, SI)?
Welche Studien der héchsten Evidenzgrade
gibt es schon und wie ist deren methodische
und Berichtsqualitat?

2. Welche Therapiemethode ist nach dem
aktuellen Stand der Forschung am besten
geeignet fir meinen Klienten Herrn XY? (z.B.
ADLTraining vs. Hirnleistungstraining)

3. Der Oberarzt lhrer Station bittet Sie, einen
Uberblick zu erstellen, der aufzeigt, wie
~evidenzbasiert” lhre Therapiemethoden
sind.

4. Der Arzt weigert sich, eine Verordnung fir
Ergotherapie auszustellen, da diese aus seiner
Sicht,,nichtevidenzbasiert” ist. In diesem Fall
konnen Sie in der Datenbank nach Studien
suchen, die diese Aussage widerlegen.

Wie nutzen Sie die Datenbank?

Gehen Sie auf www.dve.info = EBP-Daten-
bank. Klicken Sie auf ,Zur Suche in der EBP-
Datenbank”.

Sie werden nun zum Suchfenster weitergeleitet
(s. Abb. 1).

NEU: DVE-Datenbank fiir die Evidenzbasierte Praxis

it

m Auswahl (wenn Sie hier klicken, wird die
jeweilige Studienzusammenfassung als PDF
der Sammelmappe hinzugeflgt (s.u.))

® | iteraturangabe

m Titel der Arbeit (deutsche Ubersetzung)

= Art der Arbeit” (SR/MA/HTA = Systematische
Reviews, Metaanalysen und HTA-Berichte;
RCT = (Randomisierte) kontrollierte Studien
und Sonstige = alle anderen Arbeiten)

= DVE-Empfehlung (+++ = sehr empfehlens-
wert, ++ = empfehlenswert, + = weniger
empfehlenswert und n.b. = nicht beurteilt).
Diese Empfehlung ergibt sich einerseits aus
der methodischen und Berichtsqualitat und
andererseits aus der Relevanz fir die Ergo-
therapie.

Tab. 1: Suchfenster - Erklarung zur Verwendung
fiir eine Suche nach dem PICOS-Schema

Abb. 1: Suchfenster (Gesamtansicht)

Im Suchfenster kann man entweder nur die
Freitextsuche nutzen (ganz oben), indem man
einfach den gewunschten Suchbegriff (nur ei-
nen Begriff) eingibt, z.B. ,Betdtigung”, ,ADL",
.Forced Use” oder ,Schlaganfall”. Damit Sie
moglichst viele Treffer erhalten, ist es wichtig,
dass Sie Uberlegen, ob es zu einem Begriff evtl.
mehrere passende Worter (Begriffsfeld) gibt.
Falls ja, geben Sie am besten nur den Wort-
stamm ein, derin allen Bezeichnungen auftaucht
(, Trunkierung”). Beispiel: In Artikeln, in denen
Ergotherapie erwahnt ist, kénnen relevante
Worter ,Ergotherapie”, ,Ergotherapeutin”,
~ergotherapeutisch” usw. lauten. Tagen Sie
daher in das Suchfeld am besten als kleinsten
gemeinsamen Nenner nur ,.ergotherap” ein. So
erhalten Sie alle relevanten Treffer auf einmal.
Grofs- und Kleinschreibung ist bei der Freitext-
suche nicht wichtig.

Zusatzlich oder alternativ zur Freitextsuche
kénnen Sie auch die darunter aufgefiihrten
Rubriken und Schlagwérter nutzen. Diese sind
in Anlehnung an das PICOS-Schema aufgebaut,
das das Auffinden relevanter Studien erleichtern
soll (s. Tab. 1).

Sie kdnnen immer so viele Schlagwérter und
Rubriken auswahlen, wie Sie mdchten. Mochten
Sie mehrere Schlagworterinnerhalb einer Rubrik
auswahlen (z.B. in der Rubrik ,Altersgruppe”
sowohl ,Erwachsene” als auch ,Senioren”),
wahlen sie zunachst ein Schlagwort (z.B.
LErwachsene”) aus und halten die Shift-Taste
gedruckt, wahrend Sie das nachste Schlagwort
(z.B. ,Senioren”) anklicken.

Die Ergebnisse Ihrer Suche werden nunin einem
neuen Fenster angezeigt (s. Abb. 3). Anfangs
erhalten Sie eine Trefferliste mit folgenden
Spalten:

P | Patient/
Problem

Die Klienten bzw. Problemstel-

lungen, nach denen Sie suchen,

kénnen Sie Uber den Bereich

.Klienten” naher eingrenzen, und

zwar nach:

1. Diagnose(n)/Symptomatik

2. Zielgruppe (Patienten, Ange-
horige oder Sonstige) und

3. Altersgruppe (Kinder/Jugend-
liche, Erwachsene oder Se-
nioren).

Hier kdénnen Sie zum einen
die Art der Intervention naher
eingrenzen (z.B. Hilfsmittelan-
passung, Training personlicher
ADL, Wahrnehmungs-/Sensi-
bilitatstraining, Pravention/Ge-
sundheitsforderung), und zum
anderen die Berufsgruppe, von
der die Intervention in der Studie
durchgefihrt wurde.

I | Intervention

C | Kontroll-
intervention

Hierfur gibt es in der EBP-Daten-
bank keine eigenen Rubriken, da
die Suche sonst zu kompliziert
wdirde. Sie kénnen entweder
die Kontrollintervention oder
das Outcome (Ergebnis, das in
einer Studie untersucht wird,
z.B. Betdtigungs-Performanz,
Lebensqualitat, motorische Funk-
tionserholung) bei Bedarf ganz
oben im Freitext-Suchfeld naher
spezifizieren.

0 | Outcome

S | Studien-
design

Im Abschnitt , Literatur” haben Sie
die Méglichkeit, die Art der Artikel,
nach denen Sie suchenwollen, na-
her zu bestimmen. So kénnen Sie
z.B.zunachst nach systematischen
Reviews (Ubersichtsarbeiten)
suchen. Erst im zweiten Schritt —
z.B. wenn Sie dabei nicht fiindig
gewordensind—konnen Sie dann
Avrbeiten niedrigerer Evidenzgrade
recherchieren. Zusatzlich konnen
Sie im Abschnitt Literatur lhre
Suche auf bestimmte Artikel (z.B.
bestimmter Autoren oder nur far
dieJahre 2005-2010) eingrenzen.
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® Methodische und Berichts-Qualitat: Syste-
matische Reviews, Metaanalysen und HTA-
Berichte wurden mittels PRISMA beurteilt.
Hier konnen maximal 27 Punkte erreicht
werden, was einer herausragenden Quali-
tat entspricht. (Randomisierte) kontrollierte
Studien wurde mit der PEDro-Skala beur-
teilt. Hier kénnen 0 bis maximal 10 Punkte
erreicht werden (Einzelheiten/Erklarung s.
EBP-Glossar auf der DVE-Homepage).

Durch einenKlick auf den Titel der Arbeit 6ffnet
sich die DVE-Kurzzusammenfassung (s. Abb. 3
unten). Sie konnen diese nun lesen und bei Inte-
resse durch einen Klick auf den Einkaufswagen
Ihrer Sammelmappe hinzufligen. Spater kénnen
Sie die PDFs in der Sammelmappe nochmals
durchsehen, ggf. wieder welche 16schen und
dann alle ausgewahlten Zusammenfassungen
als PDF-Dateien in einem zip-Ordner mit einem
Klick herunterladen.

Nicht-medikamentése Demenzforschung in Deutschland

Symposium in Berlin

(al) Am 5. Juli wurden in Berlin erste Ergebnisse
von sieben ,Leuchtturmprojekten Demenz”
vorgestellt. Die entsprechenden Projekte werden
durch das Bundesministerium fur Gesundheit
gefordert und sollen Perspektiven einer nicht-
medikamentdsen Behandlung von Menschen
mit Demenz in Deutschland eréffnen.

Der Schwerpunkt der Veranstaltung, unter reger
Beteiligungauch zahlreicher Ergotherapeutinnen
und Ergotherapeuten, lag auf der Darstellung
der entsprechenden Studiendesigns sowie einer
kursorischen Prasentation der MafSnahmen, die
den Menschen mit Demenz zu Gute kommen
sollen. Aufgrund des derzeitigen Stadiums der
Projekte konnten jedoch noch keine endgultigen
Ergebnisse prasentiert werden, dies wird im
Herbst geschehen.

Wie zu erwarten war, zeigen die verschie-
denen Studien derzeit nicht durchgangig die

erwlnschten Effekte, es wurde dennoch von
vielen Erfahrungen berichtet, die zukinftige
aufbauende Vorhaben verbessern konnen.
Alsbesonders problematisch erwiessich diekurze
Vorbereitungs- sowie Interventionszeit, so dass
z.B. die Schulung von Therapeuten eventuell
nicht in ausreichendem MafR erfolgen konnte.
Die beiden Studien mit spezifisch ergothera-
peutischem Inhalt waren ,Wirksamkeit opti-
mierter hauslicher Ergotherapie” (ERGODEM)
sowie ,Wirksamkeit hauslicher Ergotherapie
fur Demenzerkrankte und ihre Angehdrige”
(WHEDA). Erstere untersucht vor allem eine
klientenzentrierte Vorgehensweise auf Basis des
COPM, letztere versucht, die Erfahrungen um
M. Graff aus den Niederlanden fiir die deutsche
Versorgung zu implementieren.

Welche Einschrankungen gibt es?

Die Datenbank hat den Schwerpunkt auf In-
terventionsstudien, d.h. sie enthdlt z.B. keine
Studien zur Validierung von Assessment-Instru-
menten, zu den Auswirkungen einer Erkrankung
im Alltag oder zu prognostischen Faktoren.
AulRerdem erscheinen fortlaufend neue Studi-
en und auch von den bereits verdffentlichten
sind noch nicht alle in der EBP-Datenbank
erfasst. Wir empfehlen lhnen daher, zusatzlich
weitere Datenbanken zu nutzen (s. www.dve.
info = Fachthemen = Evidenzbasierte Praxis
- Studien). Die Beurteilungen der Studien
mittels PEDro und PRISMA wurden bisher zum
Grol3teil erstvon einer Person durchgefiihrt. Sie
kénnen daher noch Fehler enthalten. Zudem
handelt es sich um standardisierte Skalen, die
nie alle Bereiche abdecken kdnnen, die fir die
kritische Beurteilung einer Studie evtl. wichtig
sind. Auch ersetzen Kurzzusammenfassungen
nie das Lesen des Volltexts. Sie sollen vor allem
die erste Vorauswahl der relevanten Studien
erleichtern und deutlich beschleunigen. Wir
bitten Sie, all das bei der Nutzung der Daten-
bank grundsatzlich zu bedenken. Dann sollte
die EBP-Datenbank ein sehr nitzliches Tool fur
den schnellen Einstieg in die EBP bieten. Wir
winschen lhnen viel Spaf3 und Erfolg damit!
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Merkblatt des Monats
Rentenversicherungspflicht fiir
freiberuflich tatige Ergotherapeuten

(yg) Freiberuflich tatige Ergotherapeuten, dazu
zahlen sowohl niedergelassene Praxisinhaber/
innen als auch freie Mitarbeiter/innen, sind
grundsatzlich rentenversicherungspflichtignach
§ 2 Nr. 2 SGB VI.

Die abzuflihrenden Beitrage richtensichnach der
Beitragsbemessungsgrenze (BBG). Hierauf beruht
der Hoéchstbetrag, bis zu dem Arbeitsentgelt
und Arbeitseinkommen bei der Berechnung des
Versicherungsbeitrags berticksichtigt werden.
Deshalb empfehlen wir aufjeden Fall, sichvon der
Deutschen Rentenversicherung Bund beratenzu
lassen. Beratungsstellen vor Ort finden Sie unter
www.deutsche-rentenversicherung-bund.de -+
Beratungsstellensuche

Nicht rentenversicherungspflichtig ist, wer

® ein regelmaliges Arbeitseinkommen hat, das
400 Euro im Monat nicht Ubersteigt

® einen sozialversicherungspflichtigen Arbeit-

nehmer im Zusammenhang mit der selbst-

standigen Tatigkeit beschaftigt. Hierbei muss

das Arbeitsentgelt die Geringfiigigkeitsgrenze

von 400 Euro Uberschreiten.

mehrere geringfligig beschaftigte Angestellte

beschaftigt, deren addiertes Arbeitsentgelt

400 Euro Uberschreitet (Therapeut: 200 Euro;

Reinigungskraft: 50 Euro; Blrokraft 190 Euro

=440 Euro).

Unsere Empfehlung: Kldren Sie die Details mit der
Rentenversicherung ab und lassen Sie sich einen
schriftlichen Bescheid geben, nur so haben Sie
Rechtssicherheit!

Mehr lesen zur Rentenversicherungspflicht? Dann
schauen Sie mal auf unsere Homepage! Unter
www.dve.info = Downloads = Merkblatter
finden Sie nicht nur das Merkblatt MB 38 ¢ GR
(siehe oben), sondern auch viele andere span-
nende und informative Merkblatter zu diversen
wichtigen Themen rund um die Ergotherapie in
Theorie und Praxis.

Und was gibt es Neues?

Wir haben letzthin die Merkblatter Werbung
(MB 35 SO) und Praxisschild (MB 36 SO)
auf den aktuellen Stand angepasst — gerade
Praxisinhaber/-innen sollten hier informiert
sein! Ebenso auf die neue Rechtsprechung der
obersten Gerichte angepasst wurden unsere
Merkblatter Pflichtangaben auf der Verordnung
(MB 02 AV) und Behandeln ohne Verordnung
(MB 48 SO).

Wegen der grofRen Nachfrage haben wir auch
neue Merkblatter konzipiert. InZusammenarbeit
mit dem Forum fir Angestellte ist das Merkblatt
Mutterschutz (MB 40 GR) entstanden, das neben
ausfuhrlichen Infos auch eine Checkliste bietet.
Erlauterungen zu Schweigepflicht, Datenschutz
und Einsichtsrecht des Patienten in seine Akten
bietet Ihnen das Merkblatt-Trias 68 a bis c. Der
Versorgung von Patienten, die sich im Asylbe-
werberverfahren befinden oder die Empfanger
von Sozialhilfe sind, widmet sich das Merkblatt
MB 13 AV (Besondere Lebenslagen).

Wir sind bemuht, unser Angebot an interes-
santen und hilfreichen Merkblattern stets zu
erweitern und freuen uns auf lhre Anregungen
und Ruckmeldungen!



Landesgruppen im DVE

Personlich vor Ort — informativ und aktiv

Aktuelle Informationen unter www.dve.info - Verband - Landesgruppen

Baden-Wiirttemberg
Riickblick: Mitgliederversammlung in Stuttgart

Am 24.04.2010fand diediesjahrige
Landesmitgliederversammlung im
LAlten Schulhaus Gablenberg” in
Stuttgart statt.

Der Vormittag begann mit einem
Fachvortrag zum Thema: , Vorstel-
lung einer Studie zur Wirksamkeit
von hauslicher Ergotherapie bei
dementiell Erkrankten und Ange-
horigen”. Die Referentin, Andrea
Rihlemann (Ergotherapeutin/
Uniklinik Freiburg), berichtete in
einem 90-minutigen Vortrag Uber
die Entstehung dieses Projektes,
den Verlauf, Inhalte und die ersten
Ergebnisse ihrer Studie. Anschlie-
Rend blieb Zeit flr eine angeregte
Diskussion und einen Austausch
Uber die Umsetzung im therapeu-
tischen Alltag.

Das Landesleitungsteam freute sich
Uber die zahlreichen interessierten
Kolleginnen und Kollegen. Insge-
samt nahmen 37 Personen an der
Fortbildung teil.

Leider nutzte nur eine deutlich ge-
ringere Anzahl an Mitgliedern die
Teilnahme an der am Nachmittag
stattfindenden Mitgliederver-
sammlung.
ThemenwarenauchindiesemJahr
ein Rickblick und Ausblick auf die
Arbeit des Landesleitungsteams,
die Vorstellung des Haushaltes

2009 und der Budgetplanung
2010, Wahlen und ein sehr inte-
ressanter Vortrag von Heinz Grauer
(Ergotherapeut und Beisitzer im
Landesleitungsteam (LLT)) Uber
aktuelle gesundheitspolitische
Fragen in Baden-Wurttemberg.
Dasich aufgrund der geringen Teil-
nehmerzahl keine Kandidaten fir
die zur Wahl anstehenden Amter
finden konnten, wurden diese
Amter intern im LLT neu vergeben.
Kerstin Voigt wurde als Schriftfuh-
rerin gewahlt (fur 1 Jahr).

Julia Keil wurde als Schatzmeisterin
gewabhlt (fur 4 Jahre).

Die Amter der/des Stellvertre-
tenden Vorsitzenden und Schu-
lervertreters konnten leider wieder
nicht besetzt werden.

Zudem wurde Susanne Bessei-Bach
nachlangjahriger, sehrengagierter
Mitarbeitim LLT (zuletzt als Schatz-
meisterin tatig) verabschiedet.

Info: Zum Fortbestehen des LLT
missen die Amter des Vorsitzen-
den, Schriftfihrers und Schatzmei-
sters besetzt sein.
Bei Interesse an einer Mitarbeit
im LLT freuen wir uns Uber lhre
Kontaktaufnahme!
Kontaktadresse: Ig-baden-wuertt-
emberg@DVE.info

Saarland
Einladung zur Landesmitgliederversammlung

Die diesjahrige Landesmitgliederversammlung des Saarlandes
findet am Mittwoch, 06.10.2010 um 19.30 Uhr in der Undine
in Saarbriicken (Bismarckstr. 129) statt.

Die Amter des zweiten Vorsitzenden und der Schriftfiihrerin
stehen zur Wahl. Bei Fragen zu den zu wahlenden Vorstands-
amtern wenden Sie sich bitte an den Landesvorsitzenden
Wolfgang Reitnauer, Telefon 0 68 41 / 75 53 88.

Das Landesleitungsteam ladt alle DVE-Mitglieder
im Saarland herzlich zur Versammlung ein.

Im Namen der Landesgruppe, Ingrid Maas

Nordrhein-Westfalen
Gahnende Leere in NRW - wo waren Sie?

Beistrahlend schonem Wetter fand
am 24. April 2010 die Landesmit-
gliederversammlung in Koln statt.
Leider hatten nurwenige Mitglieder
den Weg in die Raumlichkeiten
der Dopfner-Schule gefunden und
verpassten u.a. lebendige und
interessante Vortrage:

Elin Sandker berichtete Uber ihren
beruflichen Alltag im Bereich ,, Job-
coaching — unterstiitze Beschaf-
tigung”. Ein Arbeitsfeld, in dem
Kreativitat und Flexibilitat gefragt
ist, das aber auch viele Entwick-
lungsmaglichkeiten bietet.

Uber das neue Psychiatrie-Entgelt-
system, das analog zu den DRGs
in Allgemeinkrankenhdusern nun
auch in psychiatrisch-stationaren
Einrichtungen eingefiihrt wird,
berichtete Bettina Kuhnert. Die
Informationen sind ganzbesonders
fur im psychiatrischen Bereich ar-
beitende Kollegen und Kolleginnen
wichtig, da die Umsetzung schon
begonnen hat und auf die Tatigkeit
der Ergotherapeutlnnen unmittel-
bar Einfluss nimmt.

SchlieRlich gab Vorstandsmitglied
Reimund Klier aktuelle Informati-
onen Uber den Stand der Uberar-
beitung der Heilmittelrichtlinien und
dievom DVE eingebrachten Punkte.
Zuallen dreiReferaten wurdeinten-
siv diskutiert und Nachfragen ge-
stellt. Die Kolleginnen bestatigten,
interessante neue I[deen bekommen
zu haben.

Nach einer Pause standenschliefSlich
Wahlen an. Gela Maurer beendete
ihre Tatigkeit in der Landesgruppe.
Zum einen sind es raumliche Ver-
anderungen, die unsere bisherige

stellvertretende Vorsitzende zu
diesem Schritt bewogen haben,
zum anderen hat sie auf dem DVE-
Kongressin Erfurt die Aufgaben der
COTEC-Delegierten bernommen.
In dieser Funktion wird sie dem
DVE also auch in Zukunft erhalten
bleiben. Der Vorsitzende Frank
Weckwerth dankte ihr im Namen
des gesamten Teams sehr herzlich.
Zuihrer Nachfolgerin wurde Claudia
Lutteke gewahlt. Sie arbeitet seit
einem Jahr als Beisitzerin im LLT
mit, hier kimmert sie sich um die
Schulbetreuungen. In diesem Jahr
wird sie ihr Studium an der Hooge-
school Zuydin Heerlen abschlief3en.
Durch die Wahlvon Claudia Lutteke
gewinnt die Perspektive der Studie-
renden die Beachtung, die fir die
zukunftsweisenden Anstrengungen
des Berufsverbandes elementare
Bedeutungen haben werden.

Als SchriftfGhrerin wurde Katharina
Huy bestatigt. Siegehdrtdem Team
nun in der dritten Wahlperiode an.
Lange wurde Uber die sparliche
Teilnahme der Berufskolleginnen
diskutiert. Erstmalig waren keine
personlichen Einladungen ver-
schickt worden, sondern nur Uber
DVEaktuell und die Homepage-
Landesgruppenseite eingeladen
worden. Aber selbst zahlreiche
Personen, die sich in Vorfeld
angemeldet hatten, blieben der
Mitgliederversammlung fern.
Warum waren Sie nicht da?
Diskutieren sie mit dem LLT, schrei-
ben Sie uns: LG-NRW@dve.info.

Fur die Landesgruppe NRW
Katharina Huy

Immer auf dem Laufenden mit dem

DVE-Newsletter

Jetzt abonnieren unter www.dve.info
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Sachsen-Anhalt
Erlebnis Ergotherapie 2010 - jetzt wird’s konkret....

»Interaktion — verstehen und verstanden werden” am 9. Oktober 2010 in Salzwedel.

In diesem Jahr findet das ,, Erlebnis
Ergotherapie” nun schon zum drit-
ten Mal statt. Diesmal haben wir
die wunderschone Stadt Salzwedel
im Norden von Sachsen-Anhalt als
Veranstaltungsort gewahlt. Daher
sind neben Ergotherapeutinnen
aus Sachsen-Anhalt besonders
auch Kolleginnen und Kollegen
aus Niedersachsen, Brandenburg
und Mecklenburg-Vorpommern
herzlich eingeladen.
Kommunikation, ob verbal oder
nonverbal, begleitet uns taglich.
Nicht nur im Umgang mit unseren
Klienten, sondern auch im Kontakt
mit Kollegen, Vorgesetzten und
anderen Berufsgruppen hat die
Art zu interagieren einen hohen
Stellenwert.

Wie bereits in der letzten Aus-
gabe von DVEaktuell angekin-
digt, mochten wir Sie hier zu
unserem Tag von, fur und mit
Ergotherapeutinnen genauer in-
formieren.

Veranstaltungsort

Wir freuen uns Uber die Méglich-
keit, die Raumlichkeiten der R.-
Welling-Schule nutzen zu kdnnen.
Fir PKW-Anreisende sind hinter der
Schule ausreichend gebuihrenfreie
Parkplatze vorhanden. Flr Bahnrei-
sende bestehtdie Moglichkeit eines
Shuttle-Transfersvom Bahnhof zum
Veranstaltungsort.

Die Fahrtkosten (1,20 Euro/Fahrt)
werden vor Ort beglichen. Bitte
geben Sie bei der Anmeldung ver-
bindlich an, ob Sie diesen Service
nutzen wollen.

Bildungswerk R. Welling gGmbH
Schillerstrasse 49, 29410 Salzwedel

Teilnahmegebiihren

Ablauf

Er6ffnungsveranstaltung 10:15 Uhr

Workshops 11:00 - 12:30 Uhr

Mittagspause 12:30 - 14:00 Uhr

Workshops 14:00 - 15:30 Uhr

Mitgliederversammlung der Landesgruppe Sachsen-Anhalt

15:45 - 17:00 Uhr (Auch interessierte Nichtmitglieder sind — nach
Zulassung der Offentlichkeit, die in der Regel zu Sitzungsbeginn
hergestellt wird — herzlich willkommen!)

Workshopangebot

Als Landesleitungsteam der Landesgruppe Sachsen-Anhalt freuen
wir uns, auch in diesem Jahr wieder ein abwechslungsreiches und
praxisnahes Workshop-Programm anbieten zu kénnen. Die Inhalte
der Workshops sind so gestaltet, dass sie auch fir Schilerlnnen und
Studierende geeignet sind.

Workshop 1 Gesprdche wollen vorbereitet sein —
das Gesprdch mit Mitarbeiterlnnen
Referent: Kai Gerrit Badje, Dipl.-Sozialwirt

Workshop 2 Die Validationsmethode in Anwendung

und Beispielen bei Menschen mit Demenzerkrankungen

Referent: Manuel Berndt, Dipl.-Ergotherapeut und Gesundheitspa-
dagoge

Workshop 3 Rhythmus, Bewegung und Sprache — eine kleine Reise
durch die verschiedenen Mdglichkeiten der Interaktion
Referentinnen: Susan Brune, Ergotherapeutin und Lehrkraft fir SI-
Therapie und Marion Tuschwitz, Ergotherapeutin und Therapeutin
fur SI-Therapie

Workshop 4 Stressbewdiltigung durch das kreative Ldsen
von Konflikten Referent: Bernhard Marquardt, Psychologe

Workshop 5 Einfluss der persénlichen Wirkung in Gesprdchen
Referent: Jakob Mucksch, Sprechwissenschaftler

Workshop 6 Was hat Interaktion mit emotionaler Kompetenz zu
tun? Einfuhrung in das Thema
Referentin: Yvonne Urland, Korbflechterin

Workshop 7 Das Befundgesprdch — Zielformulierungen
handlungsorientiert am Beispiel von COSA und COPM
Referentin: Kathrin Warnow, Ergotherapeutin B.Sc.

Workshop 8, Driicken Sie bitte den griinen Knopf...” —
Interaktion mit Menschen mit visuellen Einschrdnkungen
Referentin: Antonia Miiller, Dipl.-Psychologin

Anmeldung bis 11.09. Anmeldung ab 12.09.

DVE-Mitglieder 45,-€ 55,-€
Nicht-Mitglieder 60,-€ 70,-€
DVE-Mitglieder ) )
Schiller/Studierende 10-€ 15-€
Nichtmitglieder

Schiiler/Studierende 35-€ 45-€
gedrucktes Skript 4,50 € 4,50 €

Pausengetranke und ein warmes Mittagessen sind im Teilnahmebeitrag enthalten.
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Organisation

Die Teilnehmeranzahl flr diese
Weiterbildungsveranstaltung ist
beschrankt. Ummoglichstallendie
Teilnahme an bevorzugten Work-
shops zu erméglichen, geben Sie
bitte unbedingt vier Wunschwork-
shops auf der Anmeldung an. Die
Vergabe der Platze erfolgt nach
derReihenfolge der Anmeldungen.
Sie erhalten nach lhrer Anmeldung
eine Bestatigung mit der Angabe
zur Workshopbelegung und zur
Zahlung der Teilnahmegeblhren.

Anmeldung

Anmeldungen nehmen wir gern
per Mail unter erlebnisergothera-
pie2010@freenet.de oder telefo-
nisch unter 0178/ 187 03 47 (bitte
Montag bis Freitag zwischen 15.30
und 19.00 Uhr) entgegen.
Anmeldeschlussistder02.10.2010.
Fir Fruhbucheristdas Datum des E-
Mail-Eingangs oder des Telefonats
entscheidend.

Nahere Informationen, ein Anmel-
deformular und die Teilnahmebe-
dingungen finden Sie auf unserer
Landesgruppenseiteim Mitglieder-
login unter www.dve.info.

Auf einen schénen und interes-
santen Tag am 09. Oktober in
Salzwedel freut sich das Leitungs-
team der Landesgruppe Sachsen-
Anhalt.

Einladung zur
Mitgliederversammlung

Unsere Landesmitglieder-
versammlung findet am
09. Oktober 2010
im Anschluss
(Beginn ca.15.45 Uhr)
an das Erlebnis Ergotherapie
in Salzwedel
(Bildungswerk R. Welling
gGmbH, Schillerstrasse 49,
29410 Salzwedel) statt.

Die Tagesordnung finden Sie
auf unserer Landesgruppen-
seite unter www.dve.info




Bayern
4. Bayerischer Ergotherapie-Tag: Umfrage zum Bekanntheitsgrad der Ergotherapie

Wie in den vergangenen drei Jahren sollte auch 2010 ein bayerischer
Ergotherapie-Tag stattfinden — aber mit neuem Gesicht:
InZusammenarbeit mit sechs bayerischen Ergotherapieschulen (Altétting,
Bad Neustadt, Bayreuth, Miinchen, Plattling, Vilshofen) erarbeitete die
Landesgruppe Bayern einen Umfragebogen mit sieben Interviewfragen
zum Wissensstand der Bevolkerung liber unseren Berufsstand. Am 8. Mai
starteten die Schuler und befragten insgesamt 560 Personen, 75% der
Befragten waren im Alter zwischen 18 und 60 Jahren.

Hier die Ergebnisse:

« Frauen wissen mehr Uber die Ergotherapie als Manner.

« Immerhin die Halfte der Befragten , hat schon mal von Ergotherapie
gehort”.

* 36% der Befragten hatten schon einmal ,, persénlich Kontakt mit Ergo-
therapie”.

O... kenne ich/ich hatte schon

selbst Kontakt mit
Ergotherapie

Welche Aussage trifft fiir Sie zu? "Ergotherapie...

135 0%

M ...habe ich schon einmal
gehért/ich kenne jemanden,

36% der schon Kontakt mit

Ergotherapie hatte*

O... keine Ahnung, habe ich
noch nie gehort"

51% OKeine Antwort

68% der Befragten wussten, dass Ergotherapie aktuell Gber eine Be-
rufsfachschulausbildung erlernt wird.

- Etwa 10% der Befragten vermutete ein Studium als Ausbildungsweg.
- Zwar wussten gut 68%, dass , Ergotherapie zu mehr Selbststandigkeit
im Alltag verhilft”,

allerdings vermuteten 25% der Befragten Ergotherapiesei, eine spezielle
Massagebehandlung” oder ,eine alternative Heilmethode".

Welche Aussage trifft zu? "Ergotherapie..." Bist das Gleiche wie Ergonomie

E verhilft Menschen zu mehr
Selbststandigkeit in allen
Lebensbereichen

Omeint eine spezielle
Massagebehandlung

Obeschaftigt sich vor allem mit
dem 'Ego’ einer Person

Mist eine alternative Heilmethode

OKeine Antwort

« Auf die Frage, welche Personengruppen Ergotherapie erhalten, beka-
men sowohl Kinder, Teenager, Erwachsene mittleren Alters und altere
Menschen ca. 80% Zustimmung als mégliche Personengruppe.

« Die am wenigsten bekannten Berufsfelder der Ergotherapie sind die
Psychiatrie, die Onkologie und die Pravention.

« Immerhin etwa 20% der Befragten erkannte ,alle genannten” als
richtige Antwort bei der Fragen nach den Berufsfeldern.

O Padiatrie (Kinderheilkunde), z.B.
ADHS ("Zappelphillip-Syndrom")

Wissen Sie, in welchen medizinischen Bereichen
Ergotherapie eingesetzt wird?

B Neurologie (Nervenheilkunde),
z.B. nach einem Schlaganfall

0% O Geriatrie (Seniorenbereich), z.B.
bei Demenz

O Orthopadie (Stutz- und
Bewegungsapparat), z.B. nach
Amputationen

W Prévention
15% (Gesundheitsvorsorge), z.B.

1% Gelenkschutz

O Psychiatrie (seelische
Erkrankungen), z.B. bei

o Depression

3% B Onkologie
(Krebserkrankungen), z.B.

1% Tumor

O Chirurgie (nach Operationen),
z.B. nach einer Handverletzung

7%

12%
M Alle genannten

Zusammenfassend ist festzustellen, dass sich der Wissensstand ins-
gesamt sehr unterschiedlich darstellt und stark davon abhangig ist,
ob die Befragten personlichen Kontakt mit Ergotherapie hatten oder
nicht. Gut zwei Drittel konnten zwar aus den genannten Moglich-
keiten die richtige Definition herausfiltern, trotzdem ist das Wissen
Uber unseren Beruf wohl eher ,Halbwissen”. Das bedeutet flr uns,
wir missen uns weiter professionalisieren, genauer positionieren und
klar(er) darstellen, was wir machen und was wir therapeutisch leisten
kénnen. Offentlichkeitsarbeit bleibt daher ein wichtiger Punkt in der
Landesgruppenarbeit in Bayern.

An dieser Stelle mochten wir ausdriicklich allen Beteiligten fir ihr
tolles Engagement, die konstruktive Kritik, die vielen Anregungen
und Ideen sowie die gute Zusammenarbeit danken. Wir freuen uns
auf das nachste Jahr!

Ihre Landesgruppe Bayern

Ca " f0r pa perS Aktiv sein — aktiv werden!

2011 findet der 56. Ergotherapie-Kongress vom 13.-15. Mai wieder in Erfurt statt. , Aktiv sein — aktiv werden!” lautet das Motto, zu dem
wir Sie herzlich einladen, lhre Vorschlage fiir einen Beitrag einzureichen.

Ihren Beitrag sollten Sie als Abstract formulieren und Uber die von uns vorbereitete Online-Maske unter www.dve.info/kongress
einreichen. Die eingereichten Abstracts werden anonymisiert und von drei Experten unabhangig und nach sachlich vorgege-

benen Kriterien bewertet. Abgabeschluss ist der 03. Oktober 2010

Nutzen Sie den 56. Ergotherapie-Kongress 2011 als Ihre Plattform fur Wissensvermittlung und Wissenserwerb, fur neue Metho-
denkompetenz, Austausch und Inspiration. Beteiligen Sie sich aktiv mit einem Beitrag!

Ausfiihrliche Informationen unter www.dve.info/kongress
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WFOT Council Meeting und Kongress 2010 in Santiago de Chile

Die durch den Ausbruch des is-
landischen Vulkans Eyjafjallajokdill
ausgeldste Aschewolke tiber Europa
hatte das Council Meeting (CM)
noch fast getroffen, unmittelbar
aber die Vorstandssitzung des
WEFOT, die dadurch mit den drei in
Europa, festsitzenden” Mitgliedern
via Skype gefuhrt werden musste
— eine ermldende Sitzung, wie
die Prasidentin Sharon Brintnell
bemerkte. Nach und nach trafen
dannalle Delegierten zum Fokustag
vor Beginn des CM ein. Der Fokustag
ist ein Diskussionsforum, bei dem
die Delegierten unter besonderer
Fragestellung die Zukunftsstrategie
des Weltverbandes besprechen.
Danach wird der Strategieplan fur
die nachsten vier Jahre formuliert.

Zum CM waren 50 Delegierte aus
41 Landern fir funf Tage zusam-
mengekommen. Der chilenische
Berufsverband hatte die Private
Universitat Andres Bello, die auch
Uber eine ergotherapeutische Fa-
kultat verfugt, als Sponsor fir das
Treffen und die Versorgung der
Delegierten gewinnen kénnen. Wir
tagten in einer alten Finca, die Teil
des Campus ist. Studentinnen der
Ergotherapie waren uns wahrend
der ganzen Zeit behilflich, wenn es
Probleme gab und bem(hten sich
sehr, unsere Winsche zu erfillen.
Ihnen muss ein ganz grofRes Lob
ausgesprochen werden, wie gut
alles geklappt hat, obwohl sie in
solcher komplexer Organisation
noch keine Erfahrung hatten. Da
dieser Campus der Universitat am
Ostlichen Stadtrand lag, warenauch
verschiedene Bus-Shuttles flr uns
eingerichtet worden, da alle in ver-
schiedenen Hotels wohnten, meist
inder Innenstadt. Im Berufsverkehr,
der in Santiago viel dichter ist, als
wir es in Deutschland kennen,
brauchten wir jedesmal etwa 1 %2
Stunden Fahrzeit, entsprechend

Nicola Thapa-Gorder, Lena Haglund, Thelma Burnett
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erschopft waren alle Delegierte
abends nach den anstrengenden
Sitzungen.

Ein groBes Thema auf dem CM
war die Legalisierung des Weltver-
bandes durch die Eintragung als
Verein (NGO) in der Schweiz, die
als Sitz aus rechtlichen und steuer-
lichen Grlinden nach vielen Jahren
der Suche ausgewahlt wurde. Die
Eintragung als Verein war notwen-
dig, da im schlimmsten Falle der
Vorstand finanziell und rechtlich fur
denVerbandzurRechenschafthatte
gezogen werden kdnnen, was ein
unertraglicher Zustand fir alle war.

Verschiedene Vorstandsamter
standen zur (Wieder-)Wahl. Alle
Vorstandsmitglieder wurden wie-
dergewahlt, so dass fir die nach-
sten zwei Jahre Kontinuitat in der
Verbandsarbeit gewahrleistet ist.
Ein weiteres wichtiges Thema war
das ,,Human Resource Project”, das
in Zusammenarbeit mit der Welt-
gesundheitsorganisation (WHO)
entstand. Es gibt Auskunft Uber
die Zahlen der Ergotherapeuten
und die Situation der Ergotherapie
in den Mitgliedslandern und ist
demnadchst im ,, Document Center”
der Webseite des WFOT www.wfot.
org zu finden.

Ebenso wichtig war die Bedeutung
der Qualitat in der Ergotherapie-
Ausbildung. Dies betrifft sowohl
die Uberpriifung der WFOT-an-
erkannten Schulen/Programme,
die politische Unterstutzung des
WEFOT zur Implementierung einer
Ausbildung in Landern, in denen
noch keine Ergotherapeuten aus-
gebildet werden und die praktische
Unterstlitzung bei der Curriculums-
entwicklung in diesen Landern.

Eineinhalb Tage lang setzten sich
die Delegierten wieder in ihren
Programmen zusammen, um fir
die nachsten Jahre die Projektplane
zu erstellen. Herta
Dangl ist weiterhin
als Stellvertretung
fir das Programm
.Forderung und
Entwicklung” tatig
und leitet das Mas-
ter Projekt ,Uber-
setzungen”. Nicola
Thapa-Gorder hat
in das Programm

»Standard und Qualitat” gewech-
selt, istMitglied einer Arbeitsgruppe
zur ICF unter ergotherapeutischem
Fokus und einer Arbeitsgruppe zur
Benennung von weiterflihrenden
Kompetenzen nach Abschluss der
Ausbildung (durch Berufserfahrung
und Weiterbildungen).

Das nachste CM wird inzwei Jahren
in Taiwan stattfinden.

Der 15. WFOT-Kongress wurde in
einem Kongress-Gebaude im Nor-
den von Santiago veranstaltet. Vor
dem Kongress gab es Workshops
und den , Education Day”, das Tref-
fen fir die Lehrenden. An diesem
Tag trafen sich ca. 200 Lehrende
aus allen Teilen der Welt, um Gber
die (berufs)politische Situation der
Ausbildung in ihren Landern zu
diskutieren, Lehrstrategien in den
Blick zu nehmen und nicht zuletzt,
um Kontakte zu knlpfen.

Zum Kongress waren 2.000 Teilneh-
merlnnen aus vielen verschiedenen
Landern erschienen. Den grofden
Anteil machten die Kolleglnnen
aus Latein- und Nordamerika aus,
aber auch aus Australien, Japan
und Europa waren viele angereist.
Die deutsche Gruppe (s. Bild) wur-
de durch zwei Kolleginnen, die
momentan in Nordamerika leben,
und Christiane Mentrup, die u.a.
in ihrer Funktion als ehemalige
WFOT-Delegierte vielen bekannt
ist, erganzt. Das Programm bot
Uber 500 Vortrage, 20 Workshops
und fast 800 Posterprasentationen.
Besonders interessant waren fur
uns die Themen zu kulturellen
Unterschieden, zur Arbeit mit
Flichtlingen und in der Forensik,
zur Lehre und dem Training von
Ergotherapie-Studenten/Schilern,
Erfahrungen und Evaluationen
von Ergotherapie-Programmen fir
Kinder, altere Menschen und in der
Arbeitstherapie. So wurden sowohl
sehr praxisbezogene Interventionen
vorgestellt, als auch dem Bereich
der EBP (Evidence based practice)
und der Forschung Raum gegeben.

Als Keynote Speaker waren einige
wichtige Personlichkeiten gebeten
worden: Zur Er6ffnung sprach
Prof. Dr. Manfred Max-Neef zum
Thema der ,Notwendigkeit einer
anti-neoliberalen Therapie”. Er

lehrt an der Universidad Austral de
Chileundistanerkanntals einer der
fihrenden Denker und Visiondre der
Welt in Bezug auf die Entwicklung
und Nachhaltigkeit der Wirtschaft.
Sein Vortrag wird in englischer
Ubersetzung demnéchst auf der
Webseite des WFOT zu lesen sein.
Auflerdem referierten Mary Law
aus Kanada und Sandra Galheigo
aus Brasilien im Plenum.

Es war schon, Bekannte wiederzu-
treffen und viele neue Kolleglnnen
kennenzulernen. Herta Dangl hatte
Gelegenheit mitden argentinischen
Kolleglnnen mittags zusammenzu-
sitzen und einiges Uber die Struktur
des Verbandes in ihrem Land zu
erfahren. Zur Unterhaltung der
Tagungsteilnehmer gab es am
ersten Abend im Hof des Kongress-
gebaudes eine Welcome-Party mit
Fingerfood und vielen exotischen
Getranken, wie z.B. das chilenische
Nationalgetrank Pisco sour. In
einem Restaurant mit Tanzvorfih-
rung wurde das Galadinner veran-
staltet, das dann mit Tanzen und
Feiernendete, inden Mittagspausen
sorgten Kinstler und Akrobaten flr
Schwung zwischen den ernsthaften
Gesprachen.

Der Kongress wurde als bilingualer
Kongress konzipiert und durchgan-
gig in jedem Raum in Spanisch und
Englisch Ubersetzt, das erste Mal in
dieser Form. Der WFOT, das Team
Chile mit Unterstiitzung aus Austra-
lien und der Kongressorganisator
Think Business haben grofRartige
Arbeit geleistet, das Ganze zu or-
ganisieren und durchzufthren. Alles
hat sehr gut geklappt und so war
unsere Teilnahme ein besonderes
Erlebnis.

Der nachste Weltkongress wird
2014 in Yokohama/Japan in eng-
lischer und japanischer Sprache
stattfinden.

Herta Dangl und Nicola Thapa-
Gorder (s.u.)




4. ergotag
02. Oktober 2010 in Stuttgart

In Kooperation mit dem Georg Thieme Verlag findet am 02.10.2010 in
Stuttgart der 4. ergotag statt. In diesem Jahr steht die Veranstaltung
unter dem Titel ,Hande hoch! Die Hand in der kindlichen Entwicklung
férdern” und bietet u.a. Vortrage zu den Themen Linkshandberatung,
Gehirn-und Handentwicklung aus neuroanatomischer Sicht, Diagnostik:
Wenn die Fragestellung Handschrift ist, Grafomotorik: Therapie mit
dem CO-OP-Ansatz und mit Biofeedback, Handigkeit: Hintergriinde,
Diagnostik, Therapie. Die ermaRigte Teilnahmegebuhr fiir DVE-Mitglieder
betragt € 139,-.

Information und Anmeldung bei: Thieme Congress, Georg Thieme Verlag
KG, Rudigerstralle 14, 70469 Stuttgart, Tel.: 07 11 / 89 31 - 360, Fax:
0711/8931-370, E-Mail: ergotage@thieme.de, Internet: www.ergotage.de

modell-hobby-spiel

Leipziger Messe vom 01.-03. Oktober 2010
Fort- und Weiterbildung am 02.10.2010

Spiele, Kreativtechniken, Materialien und praktisches Training fiir den
Einsatz in der Ergotherapie

Die modell-hobby-spiel findet 2010 zum 15. Mal statt. Das Fachpro-
gramm am 02.10. auBerhalb des reinen Messegeschehens bietet Se-
minare zum Einsatz von praktischen Spielen, Basteln und Bauen in der
ergotherapeutischen Praxis.

Weitere Informationen und Anmeldemodalitaten stehen ab Mitte
August auf www.modell-hobby-spiel.de/paedagogische-angebote zur
Verfligung. Uber das Fachprogramm hinaus bieten iiber 600 Aussteller
der modell-hobbby-spiel Informationen, Neuheiten, Trends und mehr
rund um Kreativitat, Spiel und Spielzeug.

Ergotherapie in der
Gesundheitsforderung und Pravention

1. deutschsprachiges Symposium der Ergotherapieverbande

12. - 13. November 2010 in Innsbruck/Osterreich

Veranstaltet von den Partnern des D-A-CH-S-Projekts
D — Deutscher Verband der Ergotherapeuten eV. — Deutschland
A - Bundesverband der Ergotherapeutinnen Osterreichs — Ergo Austria
CH - Ergotherapeutinnenverband Schweiz — EVS
S — Regionalgruppe der Ergotherapeuten Sudtirol/Trient

Information und Anmeldung unter www.ergoaustria.at

25. Herbsttagung
1. Thementag Arbeit & Rehabilitation

Eine Gemeinschaftsveranstaltung vom
Forum fiir Selbststéandige und vom Fachkreis Arbeit und Rehabilitation

19.- 21.November 2010 in Goslar

Freuen Sie sich auf eine interessante und vielseitige Veranstaltung!
Informationen und Anmeldung unter www.dve.info oder bei
Elke Sérensen, Tel. (nur abends): 030 /4 51 24 03
E-Mail: elke.soerensen@cidnet.de
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DVE-Seminarreihe , Psychiatrie und Reha-
biliation — Seminare zur psychiatrischen
Ergotherapie” (ehemalige Aha-Seminare)

.---wieder Wurzeln schlagen” — Gartnerische Tatigkeit als Medium in
der Arbeit mit Menschen in und nach psychischen Krisen
04.-05.09.2010 in Wunstorf, 16 Unterrichtseinheiten (UE)
Teilnahmegebuhr: € 161,50 DVE-Mitglieder, € 190,- Nicht-Mitglieder

Gruppentraining sozialer Kompetenzen
17.-18.09.2010 in Hannover, 16 UE
Teilnahmegebuhr: € 187,- DVE-Mitglieder, € 220,- Nicht-Mitglieder

Ressourcenorientierte kunst- und gestaltungstherapeutische
Elemente im Rahmen der ausdruckszentrierten Methode in der
Ergotherapie

24.-25.09.2010 in Mannheim, 12 UE

Teilnahmegebuhr: € 187,- DVE-Mitglieder, € 220,- Nicht-Mitglieder

Wie kommt der Alltag in die Therapie?

Konzeptionelle Moglichkeiten der alltagsorientierten Ergotherapie
08.-09.10.2010 in Miihlheim a. d. Ruhr, 16 UE
Teilnahmegebuhr: € 161,50 DVE-Mitglieder, € 190,- Nicht-Mitglieder

Die Projektgruppe -

Eine ergotherapeutische Methode in der Erwachsenenpsychiatrie
15.-16.10.2010 in Frankfurt/M., 12 UE

Teilnahmegebuhr: € 161,50 DVE-Mitglieder, € 190,- Nicht-Mitglieder

Neurotische Depression: Psychodynamischer Hintergrund und daraus
resultierende ergotherapeutische Behandlungsansatze und -methoden
22.-23.10.2010 in Mannheim, 12 UE

Teilnahmegeblhr: € 187,- DVE-Mitglieder, € 220,- Nicht-Mitglieder

Autonomie als Prinzip und Selbstbestimmung im Kontext — Grund-
lagen flr das ethische Reasoning in der psychiatrischen Ergotherapie
30.10.2010 in Niirnberg, 8 UE

Teilnahmegeblihr: € 127,50 DVE-Mitglieder, € 150,- Nicht-Mitglieder

Leittextverfahren und Computertraining in der Psychiatrie
20.11.2010 in Osnabriick, 8 UE
Teilnahmegeblhr: € 102,- DVE-Mitglieder, € 120,- Nicht-Mitglieder

Die ergotherapeutische Praxis in der psychiatrischen Versorgung
27.11.2010 in Hamburg, 8 UE
Teilnahmegebuhr: € 102,- DVE-Mitglieder, € 120,- Nicht-Mitglieder

Kognitives Training mit COGPACK®
04.12.2010 in Hildesheim, 10 UE
Teilnahmegebihr: € 144,50 DVE-Mitglieder, € 170,- Nicht-Mitglieder

DVEaktueII
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Betriebswirtschaftliche Praxisfithrung

Wie erfasse ich die betriebswirtschaftliche Situation meiner Praxis und
wie kann ich steuernd eingreifen, um den langfristigen Erfolg meiner
Praxis zu sichern?

Teilnahmegeblhr: € 170, - fir DVE-Mitglieder, € 240, - fir Nicht-Mitglieder
Alternative und erganzende Leistungsangebote in der Praxis —
ein Beitrag zur Zukunftssicherung lhrer Praxis

Welche alternativen und erganzenden Leistungen darf ich und kann ich
sinnvoll und erfolgreich in meiner Praxis anbieten?

Teilnahmegeblhr: € 170, - fir DVE-Mitglieder, € 240, - fir Nicht-Mitglieder

Praxisverkauf/Praxisabgabe Wie, an wen und zu welchen Konditionen
kann ich meine Praxis verkaufen?

Teilnahmegeblhr: € 170, - fir DVE-Mitglieder, € 240, - fir Nicht-Mitglieder

Existenzgriindung — Orientierungsseminar (1-tagig)

Teilnahmegebdihr: € 130,- fir DVE-Mitglieder, € 180,- fiir Nicht-Mitglieder

*Nach diesen Terminen kdnnen Sie gleich im Anschluss auch am Griindungsseminar teilnehmen.

Griindung einer ergotherapeutischen Praxis (2-t4gig)

Teilnahmegeblihr: € 250, - fir DVE-Mitglieder, € 360, - fiir Nicht-Mitglieder
Managementseminar fiir leitende Therapeuten/-innen (3-tagig)
Teilnahmegeblihr: € 330,- fir DVE-Mitglieder, € 450, - fiir Nicht-Mitglieder
Gestaltung von Arbeitsverhaltnissen —

Personalstrategien fiir die Praxis

Wie kannich als Arbeitgeberin oder Arbeitgeber zulassig und zielfiihrend

das Personalwesen meiner Praxis gestalten?

Teilnahmegeblihr: € 170,- fir DVE-Mitglieder, € 240, - fiir Nicht-Mitglieder

Workshop Arbeitsrecht
als Lehrinhalt an der Schule fiir Ergotherapie

Die Fortbildung mit Referenteninnen aus dem Leitungsteam des Forums
fur Angestellte des DVE soll Ausbildungsleiterlnnen und Lehrkraften an
Schulen flir Ergotherapie aufzeigen, wie sie an ihre Schiilerinnen wichtiges
arbeitsrechtliches Grundwissen weitergeben kénnen.

Die Teilnahmegebdihr fir die 1-tagige Fortbildung (8 UE) betragt € 140,-
fur DVE-Mitglieder und € 180,- fur Nicht-DVE-Mitglieder.

Kulturelle Diversitat in der Ergotherapie

Am 30.10.2010 findet in Fulda eine DVE-Fortbildung zum Thema
»Kulturelle Diversitat in der Ergotherapie — Workshop zur kulturellen
Sensibilisierung und Reflexion fir die Berufspraxis” mit der Referentin
Angelika Roschka statt.

Ziele der eintagigen Fortbildung sind u.a.: Reflexion der kulturellen
Diversitat des Praxisteams und der ergotherapeutischen Klienten, Sen-
sibilisierung fur die therapeutische Interaktion als interkulturelle Begeg-
nung und flr kultursensible Handlungsansatze im ergotherapeutischen
Arbeitskontext, Auseinandersetzung mit (eigenen) Praxisbeispielen flr
den Transfer in die Berufspraxis.

Die Teilnahmegebhr fiir die 1-tagige Fortbildung (8 UE) betragt € 130,-
fur DVE-Mitglieder und € 180,- fir Nicht-DVE-Mitglieder.

Kontaktadressen der DVE-Gremien

Nordrhein-Westfalen:
Frank Weckwerth
Tel.: 0 23 81 /88 04 89, Ig-nrw@dve.info

Rheinland-Pfalz:

Astrid Rossel

Tel.: 06737/76 1376
lg-rheinland-pfalz@dve.info

Baden-Wiirttemberg:
Cornelia Eyrich, Tel.: 07 51/79 15 505
lg-baden-wuerttemberg@dve.info

Bayern: Veronika Smalla
Tel.: 0173 /670 22 97, lg-bayern@dve.info

Berlin: Gabriela Beckmann

Tel.: 030 /69 59 88 07, Ig-berlin@dve.info
Saarland:

Wolfgang Reitnauer

Tel.: 068 41/ 75 53 88, |g-saarland@dve.info

Brandenburg: Ig-brandenburg@dve.info
Bremen: |g-bremen@dve.info

Sachsen: Kathleen Bauch
Tel.: 037 33 /50 67 11, Ig-sachsen@dve.info

Hamburg: Simone Baumgarten
Tel.:040/5 21 77 32 (tagsiiber)

el e e Sachsen-Anhalt: Kathrin Warnow

Ig-sachsen-anhalt@dve.info
Tel.: 0178 /18 70 347

Hessen: Verena Pullwitt
lg-hessen@dve.info

FK Arbeit & Reha:
Petra Koser, Tel.: 05 41 /38 74 22
fk-arbeit-rehabilitation@dve.info

Forum fiir Angestellte:
Birthe Hucke

Tel.: 0234 /934 26 04
forum-angestellte@dve.info

FK Geriatrie:

Joya R. Bose Forum fiir Lehrende: Ulrike Ott
Tel.:07141/30992 87, fk-geriatrie@dve.info  Tel.:030/6 17 51 58, forum-lehrende@dve.info
FK Neurologie: Forum fiir Selbststandige: Silke Scholz

Andreas Horstgen
Tel.:07243/21996 85
fk-neurologie@dve.info

forum-selbstaendige@dve.info

Ausschuss Pravention und

FK Orthopadie/Trauma./Rheuma.: Gesundheitsforderung: apgedvenfo

Heike Barth, fk-orthopaedie@dve.info
Tel.: 05 11/532 4114

Ausbildungsausschuss:
Cornelia ERer, aa@dve.info

BSR-Sprecherin:
Ellen Meyer, bsr@dve.info

FK Padiatrie: fk-paediatrie@dve.info
FK Psychiatrie: Agnes Schneider

Mecklenburg-Vorpommern: Ronald Behrendt
Ig-mecklenburg-vorpommern@dve.info

Niedersachsen: Margot Grewohl
Tel.:05031/757 32, Ig-niedersachsen@dve.info

DVEaktueII
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Schleswig-Holstein: Anke Carsjens
Ig-schleswig-holstein@dve.info

Thiiringen: Claudia Friedrich
Tel.:0361/6602 0920, lg-thueringen@dve.info

fk-psychiatrie@dve.info

FK Techn. Medien und Mittel:
Andreas Pfeiffer, Tel.: 0 21 51/ 65 58 07
fk-technik@dve.info

WFOT-Delegierte: Herta Dang|
Tel./Fax: 030 /7 81 57 60, wfot@dve.info

COTEC-Delegierte: Gela Maurer
Tel.: 023 81/16 31 50, cotec@dve.info
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Der Fortbildungskalender enthalt eine Auswahl der Veranstaltungen, die ab September 2010 stattfinden — entweder als Fortbildungen des DVE
oder als Fortbildungen eines externen Anbieters in Kooperation mit dem DVE. Alle Angaben sind trotz sorgfaltiger Zusammenstellung ohne Ge-
wahr. Eine GesamtUbersicht finden Sie auf der DVE-Homepage unter www.dve.info. Sollten Sie Gber keinen Internetanschluss verfiigen, senden

wir Ihnen die Ubersicht auch gerne per Post zu.

Termin. Ort Thema, Unterrichtseinheiten (UE), Infos Termin. Ort Thema, Unterrichtseinheiten (UE), Infos
‘ ermaBigte Gebiihr DVE-Mitglieder ‘ ermaRBigte Gebiihr DVE-Mitglieder
Verschiedene Melba-, Ida- und IMBA-Seminare 3) 17.-18.09.10 Losungen im Fokus der ergotherapeutischen Gruppentherapie, 4)
Termine Hannover 15 UE, € 153,-
06.-09.09.10 Revidierter SI-Weiterbildungslehrgang/DVE 2009, Modul 3, 47 UE, | 13) 17.-19.09.10 Kursreihe zur Motopadie, Kurs 3, 20 UE, € 145- 12)
Berlin €350~ Gersfeld-Bodenhof
11-13.09.10 Hemiplegie — Mdglichkeiten der Funktionsbehandlung der oberen| 10) 19.09.10 Schreibtraining fiir Erwachsene nach Himschédigung, 8 UE, € 119,-|  7)
Reutlingen Extremitdt in Anlehnung an verschiedene therapeutische Verfahren, Hannover
24 UE, €263, 20-21.09.10 | Integration in das soziale Umfeld, 16 UE, € 204,- 8)
12.-13.09.10 THOP, 16 UE, € 166,- (Modul 3 im Rahmen der Fortbildung ,Qualifi-| ~ 9) Wunstorf
Bellheim Zierung in der Evaluation, Behandlung und Beratung von Patienten 20-21.09.10 | THOP 16 UE, € 166, (Modul 3 im Rahmen der Fortbildung ,Qualifi-| 9)
m|t"Alufmerksamkeltsdef|2|t-lljlyperakthltatsstorungen — ADHS") Berlin zierung in der Evaluation, Behandlung, Beratung von Patienten mit
13.-14.09.10 Betatigungsanalyse in 7 Schritten, 16 UE, € 204,- 8) Aufmerksamkeitsdefizit-/Hyperaktivitatsstorungen — ADHS")
Wunstorf 22.-23.09.10 Dokumentation, 16 UE, € 204,- 8)
13.-15.09.10 Revidierter SI-Weiterbildungslehrgang/DVE 2009, Modul 2, 14) Wunstorf
u. weiterer fermin | 105 UE, € 798,- 22-26.09.10 | Revidierter Sl-Weiterbildungslehrgang/DVE 2009, Modul 1, 1)
Ménchengladbach u. weiterer Termin | 100 UE, € 790,-
14.-16.09.10 Einfihrungindie Manuelle Therapie am Beispiel der Hand (Basiskurs), | 7) Stuttgart
Hannover 25 UE, €297,50 23-24.09.10 C0-OP — Cognitive Orientation to daily Occupational Performance,| 5)
16.09.10 Einfiihrung in den Entwicklungstest ET 6-6, 9 UE, € 106,- 10) Bonn 16 UE, € 204-
Reutlingen 23-24.09.10 Model of Human Occupation (MOHO), 17 UE, € 165,- 6)
16.-18.09.10 Grobmotorische Stérungen, 24 UE, € 249,- (Modul 2 im Rahmen| 9) Mihlacker
Berlin der Fortbildung , Qualifizierung in der Evaluation, Behandlung und 23.-25.09.10 Einfihrung in die Behandlung von Wachkoma-Patienten im ambu-|  7)
Beratung von Patienten mit umschriebenen Entwicklungsstorungen Hannover lanten Bereich (Phase F), 25 UE, € 229,50
in der motorischen Funktion — TLS-Motorik”) 24.-25.09.10 CMOP-/COPM-Zertifizierungskurs, Modul 1, 16 UE, insgesamt 18)
17.09.10 RehaCom®-Spezialwissen, 8 UE, € 110,50 7) Frankfurt/M. 4 Module mit 80 UE, € 1.400,-
Hannover 24.-25.09.10 Ressourcenorientierte kunst-und gestaltungstherapeutische Elemente |~ 3)
17.09.10 Alternative und erganzende Leistungsangebote in der Praxis —ein| 1) Mannheim im Rahmen der ausdruckszentrierten Methode in der Ergotherapie,
Hannover Beitrag zur Zukunftssicherung Ihrer Praxis, 8 UE, € 170,- 12 UE, € 187,-
17.09.10 Movement Assessment Battery for Children: M-ABC-2, 9 UE, € 106,-| 10) 24.-25.09.10 Einfihrungsseminar Berufliche Rehabilitation, 18 UE, € 327,- (Teil | 15)
Reutlingen Bad Miinder 1 im Rahmen der 4-teiligen Fortbildung , Das arbeitstherapeutische
17.-18.09.10 Gruppentraining sozialer Kompetenzen, 16 UE, € 187, 3) Stufenmodell nach Wolters & Sohns")
Hannover 24.-25.09.10 Berufsspezifische Fortbildung fir Ergotherapeuteninder Methodeder | 19)
17.-18.09.10 Die untere Extremitat — funktionelle/manuelle Diagnostik und| 7) Heidelberg Konzentrativen Bewegungstherapie (KBT), 5-teilig, Teil 3, 16 UE, € 165,
Hannover Therapie, 18 UE, € 221 24.-25.09.10 Neglect, 12 UE, € 131,75 7)
17.-18.09.10 Training der Feinmotorik bei erwachsenen himgeschadigten Men-|  7) Hannover
Hannover schen, 18 UE, € 195,50 24.-25.09.10 Die Pusher-Symptomatik — Ein Kurs Uber die Befundung und Be-| 10)
Reutlingen handlung von Patienten mit Pusher-Symptomatik, 16 UE, € 131,75
. 24.-25.09.10 Ergotherapie bei Parkinson-Patienten, 15 UE, € 153,- 4)
Informationen Weimar
1) DVEe.V,Tel.: 072 48/91 81 - 0, www.dve.info 24.-26.09.10 Griindung einer ergotherapeutischen Praxis — Orientierungsseminar | 1)
2) DVEe.V/IQHe. V., Tel.: 072 48 /91 81 - 0, www.dve.info oder www.ighv.de Fulda (24.09.10) 8 UE, € 130,-, Griindungsseminar (25.-26.09.10) 16 UE,
3) AWO Trialog gGmbH/DVE-Seminarverwaltung, Tel.: 0 51 21 /29 72 77, www.forum-hildesheim.de £€250,-, beide Seminare zusammen € 340,-
4) Akademie Diakonische Dienste Hannover (ehem. Fortbildungszentrum Annastift gGmbH), N o b _ -
Tel 05 11/ 53 54 - 662, www.DDH-Akademie.de Iz_li.nii;’()e?.w Die linke Hemisphare und das Handeln — Apraxie, 12 UE, € 131,75 7)
5) INSIGHT — Institut fir Weiterbildung in der Padiatrie, Astrid Baumgarten, Tel.: 02 28 / 1 84 56 02, — — - - -
www.baumgarten-INSIGHT.de 25.-26.09.10 Einflihrung in die Sensorische Integrationstherapie, 18 UE, € 165, 5)
6) Enzkreis-Kliniken Miihlacker, Tel.: 0 70 41/ 15 - 509 40, E-Mail: andreas.hoerstgen@kliniken-ek.de Bonn
7) ERGOKONZEPT HANNOVER, Tel.: 05 11 /2 15 32 46, www.ergokonzept-hannover.de 25.-27.09.10 BOBATH-24-5td -Konzept fiir Erwachsene, Einfiihrung: Grundmobilitdt | 7)
8) Britta Winter, Fortbildungshaus Therapie & Wissen, Tel.: 050 31 /178 99 01, Hannover im Alltag, 25 UE, € 195,50
www.ergotherapie-winterde ) 25.-28.09.10 Auditive Verarbeitungs- und Wahrnehmungsstorungen im Kindes-| 17)
9) TFT GdbR — Therapeutische Forthildungstage, Tel.: 0 72 72 / 75 04 91, www.tft-seminare.de Aachen alter — auditive Entwicklungsstérungen erkennen und behandeln,
10) Reutlinger GesundheitsAkademie (ReGA), Tel.: 0 71 21/ 336 - 250, www.gesundheitsakademie-rt.de 32 UE, €332-
11) Dagmar Schuh, Tel.: 07 11 /6 36 49 12, www.ergoseminare.de - - T ——— TR
12) Rnn-Akademie Schwarzerden, Tel. 0 66 54 /9 18 44 - 0, www.schwarzerden.de iﬂqjg?‘f ﬁsse;lsme”t(s.) ”tr?d portzpaton_Zhe Sj'te“ e'”etLMEda"'t.e' e 6
13) Daniela Pivetta, Tel.: 02 51 / 92 45 96 66, danielapivetta08@googlemail.com und IEeEr dn ungsgrlen 13103 EEEEeT (30 GRiEE Bl
info@itf-muenster.de, www.itf-muenster.de Alltalg“berelchern G, UF' €950 ; . ;
14) Si-plu Bettina Hausmann, Tel/Fax: 021 61 /3 03 97 07, wuwsi-plus-hausmann de 30.09-01.10.10 | Qualitatsmanagement (QM) in Praxen: Ein Angebot fir alle Nieder- |~ 2)
15) Bildungsinstitut Wolters & Sohns, Tel. 0 50 66 / 98 42 - 31, www.bi-ws.de u. weiterer Termin | gelassenen — Qualitdt sichern, Chancen nutzen, € 630,-
16) SENSIT Bilden & Beraten Jan Schlegtendal, Tel.: 0 23 61/ 1 73 06, www.sensit-info.de Leonberg
17) Praxis fiir Ergotherapie Dorothee Geilenkirchen, Tel.: 02 41 /70 75 80, www.aachener-therapie.de 30.09.-03.10.10 | Revidierter SI-Weiterbildungslehrgang/DVE 2009, Modul 1, 16)
18) COPM-Team Deutschland, Barbara Dehnhardt, Tel./Fax: 0 32 12 /1 08 17 25, www.copm-team.de u. weiterer Termin | 100 UE, € 790,-
19) Clara Scheepers, Praxis fiir Ergotherapie, Tel.: 062 01 / 18 66 86, www.ergotherapie-scheepers.de Recklinghausen
DVEaktueII
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DAS PLUS FUR MITGLIEDER

AOK Baden-Wiurttemberg Rucktritt
setzt Konfrontationskurs fort

Rechnungen bleiben wegen kleinster Formfehler unbezahlt Liebe Kolleginnen und Kollegen,

‘A

(rk) Nach wie vor gibt es Arger mit
der AOK in Baden-Wurttemberg.
Diese beharrtaufihrem eingeschla-
genen Kurs und bezahlt wegen
kleinster Fehler die durchgefihrten
Behandlungen nicht. Beispiele gibt
es hierfur genug: Wird in der Hektik
Ubersehen, dass z.B. ein falscher
Indikationsschlissel auf der Verord-
nung eingetragen ist — ein falscher
Buchstabe oder eine falsche Zahl
- reicht dies aus, um die komplette
Verordnung unwiderruflich nicht
zu bezahlen.

Mit der AOK hat nun endlich das
vom DVE schon lange geforderte
Gesprach stattgefunden, um zu
einer Losung der Probleme zu
kommen. Leider bleibt die AOK
bei ihrer grundsatzlichen Rechts-
auffassung, sagte jedoch zu, ihre
Liste moglicher Absetzungsgrinde
zu Uberprifen. Wegen der unhalt-
baren Situation wurde auch das
baden-wirttembergische Sozial-
ministerium als Aufsichtsbehodrde
angeschrieben und um Einschreiten
gebeten. Die Antwort: Das Sozi-
alministerium sieht derzeit keinen
Anlass, hier einzuschreiten, da es
unter Bezugnahme auf das Urteil
des Bundessozialgerichts ebenfalls
die Prufpflicht der Heilmittelerbrin-
ger bestatigt. Heilmittelerbringer
waren demnach angehalten ,vor
Behandlungsbeginn (und Einrei-
chung der Rechnung) die Verord-
nung aufVollstandigkeit, inhaltliche
Plausibilitdt und mogliche Fehler zu
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Uberprifen”. Was das im Einzelnen
bedeutet, sagt das Sozialministeri-
um leider nicht, und es wird keine
Aussage daruber getroffen, was
dies fur Folgekonsequenzen hat,
v.a.ob die AOK demnach berechtigt
ist, in jedem Fall die Rechnung zu
kirzen, gar nicht zu bezahlen oder
die Verordnungen einzubehalten.
Hier steht nochmals ein Gesprach
mit dem Sozialministerium an.

Bis zu einer zufriedenstellenden
Klarung der Situation muss jede
Verordnung noch sorgfaltiger als
bisher gepruft werden. Aber auch
die AOK-Patienten sollten auf diese
fragwirdige Praxis der AOK auf-
merksam gemachtundim Zweifels-
fallmitderfehlerhaften Verordnung
wieder zurick zum behandelnden
Arzt geschickt werden. Diesen
sollten Sie ebenfalls informieren.
KommteszuRechnungskirzungen,
muss bei der AOK Widerspruch
eingelegt werden, hierbei sollten
Sie unbedingt auf einem schrift-
lichen Bescheid bestehen. Weitere
Informationen finden Sie auf der
Homepage des DVE (www.dve.info)
unter Praxen/Prifpflicht.

Es bleibt zu hoffen, dass die AOK
von dieser sinnlosen und véllig an
den Realitaten vorbeigehenden
Praxis wieder abrlckt und zu einer
sachlichen Zusammenarbeit zurick-
kehrt. Dies jedenfalls ist kein guter
Umgang, weder mit den Versicher-
ten noch mit Vertragspartnern.

leider muss ich Ihnen mitteilen, dass ich mein Amt
»Vorstandsmitglied fir Bildung und Wissenschaft” im
DVE zum 30.09.2010 niederlegt habe. Nach nunmehr
zwei Jahren im Amt musste ich zu der Erkenntnis kom-
men, dass ich die stetig wachsende Verantwortung
des Vorstandsamtes auch auf Grund meiner beruflichen und familiaren
Doppelbelastung nichtlanger zu meiner Zufriedenheit ausfihren kann. Wir
haben uns im Vorstand lange beraten und meine Aufgaben, bis zu einer
Nachwahl auf der nachsten Mitgliederversammlung auf dem Kongress
2011 in Erfurt, intern verteilt.

Ich danke Ihnen fur Ihr Vertrauen in den letzten zwei Jahren.

Silke Reinhartz

Liebe Kolleginnen und Kollegen,

wie obigem Schreiben unserer Vorstandskollegin zu entnehmen ist, hat
Silke Reinhartz ihren Rucktritt vom Amt fur Bildung und Wissenschaft
zum 30.09.2010 erklart.

Diesem Schritt sind lange und intensive Gesprache im Vorstand voraus-
gegangen. Der Vorstand bedauert diese Entwicklung.

Im Rahmen einer Ubergabephase hat der Vorstand, auch unter Einbe-
ziehung der Gremien sowie der Mitarbeiterinnen und Mitarbeiter der
Geschaftsstelle, die Zeit bis Ende September intensiv genutzt, um die
anstehenden Aufgaben, auch mit Hilfe des Referats Aus- und Weiterbil-
dung, aufzufangen.

SatzungsgemaR steht aufgrund des Rucktritts im nachsten Jahr nun
eine Nachwahl fir das Vorstandsamt Bildung und Wissenschaft an. Die
Ausschreibung mit den entsprechenden Unterlagen wird fristgerecht in
DVEaktuell 11/2010 verdffentlicht.

Flr den Vorstand des DVE
Arnd Longrée, Vorsitzender
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HygienemalBBnahmen - unverzichtbar in ergotherapeutischen Praxen
Mitglieder des DVE kénnen Betreuung beauftragen

(yg) Hygiene ist auch in ergothe-
rapeutischen Praxen unverzichtbar,
um Patient/innen, Angehdrige,
Mitarbeiter/innen und Praxisin-
haber/innen vor Infektionskrank-
heiten zu schiitzen.

Fur alle Einrichtungen im Ge-
sundheitswesen und fur deren
einzelne Arbeitsbereiche sind
MaRnahmen fir die Desinfektion
und Reinigung, die Sterilisation und
die Ver- und Entsorgung in Form
von Hygieneplanen festzulegen.
Hygieneplane werden sowohl

durch die Unfallverhiitungsvor-
schriften der Berufsgenossen-
schaft fir Gesundheitsdienst und
Wohlfahrtspflege (BGW) als auch
durch die Richtlinien des Robert-
Koch-Institutes gefordert. Auch
im Infektionsschutzgesetz, das seit
dem 01.01.2001 guiltig ist, sind
Hygieneplane explizit benannt.

Hinsichtlich der Qualitatssicherung
in Einrichtungen des Gesundheits-
wesens stellt der Hygieneplan ein
wichtiges Instrument dar, indem
er alle hygienerelevanten Ablaufe

erfasst, diese beschreibt und allen
Verantwortlichen ein hohes Mal3
an Durchfiihrungssicherheit bietet.
Ein Hygieneplan tragt damit sowohl
zur Patienten- als auch zur Mitar-
beitersicherheit bei. Arbeitsrecht-
lich besitzt der Hygieneplan einen
verbindlichen Charakter und sollte
flr die Mitarbeiter leicht erreichbar
und schnell einsehbar sein.

Néhere Information zur Hygiene
bietet die BGW unter www.bgw-
online.de.

Mitglieder des DVE kdnnen sich
Uber einen Rahmenvertrag zu
gunstigen Konditionen von einem
Arbeitssicherheitsexperten betreu-
enlassen: Zum Service gehértauch
das ,, Arbeitsschutzhandbuch” mit
umfangreichen und praktischen
Informationen rund um die Hygi-
ene und die zu ergreifenden Maf3-
nahmen. Auch ein Hygieneplan,
der fertig fur ergotherapeutische
Praxen aufbereitet ist, ist hier
enthalten.

,Praventive Arbeit von
Ergotherapeuten an Grundschulen”!
Dringender Aufruf um Mithilfe zum Thema

Ein (zukinftiges) Aufgabenfeld
fur Ergotherapeuten ist die pra-
ventive Arbeit an Grundschulen.
Wir kénnen mit unseren spezi-
ellen Kompetenzen friihzeitig
Probleme von Schiilern erkennen
und den Lehrern und Eltern
Unterstitzung anbieten. Um
die Effektivitdt von praventiven
ergotherapeutischen Angeboten
an Grundschulen nachzuweisen,
soll dazu demnachst evtl. eine
Studie durchgeflihrt werden. Der
DVE (Schul-AG der Landesgruppe
Schleswig-Holstein) entwickelt

zurzeit ein Konzept und benétigt
dafir lhre Mithilfe:

Wir bitten daher alle Ergothe-
rapeuten, die schon an Regel-
schulen arbeiten, sich bei uns
zu melden! Ebenso bendtigen
wir Rlickmeldungen zu Studien,
Bachelor- oder Diplomarbeiten
zum Thema , Ergotherapeutenan
Grundschulen”.

Riickmeldung geben Sie bitte bis
zum 15.11.2010 direkt an Anke
Carsjens, Landesgruppe SH,
Ig-schleswig-holstein@dve.info

Herbsttagung des Forums fiir Selbstandige
und des Fachkreises fiir Arbeit

und Rehabilitation
19.-21.11. in Goslar

Der Sommer ist vorbei und wir
hoffen, Sie sind alle aus Ferien-
und Urlaubszeit wohlbehalten
zurlick in Ihrem Praxisalltag ange-
kommen und haben jetzt Zeit fur
die nachsten Terminplanungen.
Die 25. Herbsttagung vom Forum
fur Selbstandige vom 19. bis zum
21.11.2010 in Goslar steht an.

Das Programm und das Anmelde-
formular finden Sie
www.dve.info = Termine—=> 19.11.

Fur dieses 25-jahrige Jubildum
haben wir uns etwas Besonderes
fur Sie ausgedacht: Jede 10. be-
zahlte Anmeldung gewinnt eine
Gutschrift von € 25,00 auf die
Teilnahmegebiihr! Also sollten Sie
schnellstens bezahlen oder sich
noch anmelden.

Damit die Herbsttagung mit dem
Thementag vom Fachkreis Arbeit
& Rehastattfinden kann, beachten
Sie bitte den Anmeldeschluss vom
15.10.2010.

Sondertreffen des DVE
fiir Praxeninhaber in Bayern

Informationen liber die Verordnungssituation
und den Stand der Kassenverhandlungen

(rk) Zahlreiche Mitglieder folgten
am24.07.2010einer Einladung der
Landesgruppe Bayern ins Anton-
Fingerle-Bildungszentrum nach
Minchen, um sich tber die derzei-
tige Situation der niedergelassenen
Ergotherapeuten zu informieren.
Ziel der Veranstaltung war es, einen
Uberblick tiber die aktuelle Situation
in Bayern und den Stand der Kas-
senverhandlungen zu geben, aber
auch die regionalen Schwerpunkte
aufzugreifen sowie Infos aus erster
Hand zu erhalten.

Neben den Vertreterinnen der
Landesgruppe Bayern waren auch
Reimund Klier (Vorstandsmitglied)
sowie Wolfgang Schrankler (Ge-

schaftsfuhrer) anwesend. Sie infor-
mierten Uber den aktuellen Stand
der Dinge und beantworteten die
zahlreichen Fragen der rund 150
Teilnehmer. Ein Schwerpunkt war
natlrlich dieimmernoch schwierige
Verordnungssituation in weiten
Teilen Bayerns, zu der Reimund Klier
und Wolfgang Schrankler ausfihr-
lich berichteten, woraufhinsich eine
rege und konstruktive Diskussion
entwickelte.

DVE-Mitglieder kdnnen den Vortrag
desTreffensaufder DVE-Homepage
unter www.dve.info = Verband
- Landesgruppen - Bayern her-
unterladen.

OTDBASE

(ju) Die englischsprachige Internet-
Datenbank, OTDBASE"” ermoglicht
die Recherche in mehr als 9.000
Abstracts aus uber 20 internatio-
nalen ergotherapeutischen Fach-
zeitschriften. OTDBASE unterstitzt
damit Ergotherapeuten in ihrer
praktischen Arbeit, bei der Bear-
beitung von Forschungsthemen
und bei der Durchfihrung wis-
senschaftlicher Untersuchungen.
DVE-Mitglieder kdnnen OTDBASE
gegen eine Gebiihrvon € 15,-(Son-
derkondition fiir DVE-Mitglieder)
fureinen Zeitraumvon 12 Monaten

nutzen (zum Vergleich: Die GebUhr
fur eine Einzelperson betragt bei
einer direkten Anmeldung aktuell
50,- US Dollar). Bei Interesse und
fir ndhere Informationen wenden
Sie sich bitte méglichst per E-Mail
an die DVE-Geschaftsstelle unter
info@dve.info.

Besuchen und nutzen Sie auch
den Bereich zur Evidenzbasierten
Praxis sowie die neue EBP-Daten-
bank auf der DVE-Homepage!
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Aktualisierter Leitfaden

Pravention veroffentlicht
Neue Schwerpunkte gesetzt, viele Details geregelt

(al) Der GKV-Spitzenverband hat
den sogenannten Leitfaden Pra-
vention aktualisiert und als Version
2010 verdffentlicht. Etwas sperrig
gibt sich der Untertitel: ,Hand-
lungsfelder und Kriterien des GKV-
Spitzenverbandes zur Umsetzung
von §§20 und 20a SGB V vom 21.
Juni 2000 in der Fassung vom 27.
August 2010”. Aufgrund eines
deutlich veranderten Layouts bei
jedochinweiten Teilen identischem
Text ist der Leitfaden von ca. 60 auf
ca. 90 Seiten angewachsen.

Doch wer sich hier nicht von der
Lektlre abhalten lasst, entdeckt
spannende Entwicklungen: Einen
weitaus grofseren Raum nehmen
nunmehr der Bereich der Qualitats-
sicherung sowie der Hinweis auf die
anzustrebende Evidenzbasierung
ein. Hierzu wird auf zahlreiche
Quellen und Arbeitsmaterialien
verwiesen, die oftmals auch zum
Download bereitstehen.

Nach wie vor findet sich die Ergo-
therapie in klassischen Praventi-
onsfeldern wieder: Bewegungsge-
wohnheiten, Stressmanagement
und arbeitsbedingte korperliche
Belastungen (Kapitel 5.2.2, 5.2.4
und 6.2.1), wobei auf Anregung
des DVE eine redaktionelle Klar-
stellung bei der Anbieterformu-
lierung aufgenommen wurde.

Weiter ist zu berlcksichtigen, dass
das bisherige Kapitel 5 ,Gbergrei-
fende Anforderungen” sich nun
schwerpunktmafig in Kapitel 5.2.1
~Handlungsfelder Ubergreifende
Kriterien” wiederfindet. Dieser
Punkt ist aber nochmals deutlich
ausdifferenziert worden. In der
Folge hat sich die Nummerierung
der nachfolgenden Kapitel nach
vorneverschoben. Weiterhin wurde
als jetziges Kapitel 7 ein Hinweis
auf die steuerliche Freistellung von
durchden, Arbeitgeber geférderten
Praventions- und Gesundheitsfor-
derungsmalBnahmen” eingeflgt.

Der DVE begrifSt die Weiterent-
wicklung des Praventionsleitfadens
— gerade die Qualitatsaspekte und
Evidenz der einzelnen Mafsnahmen
spielten fur die Ergotherapie schon
immer eine grofRe Rolle. Auch konn-
ten durch die Uberarbeitung einige
Missverstandnisse und Unklarheiten
ausdem Wege geraumtwerden, die
sich in der praktischen Umsetzung
von Praventionsmafnahmen als
Stolpersteine darstellten. Innerhalb
des DVE wird das Thema vom
Ausschuss fur Pravention und Ge-
sundheitsforderung (APG) betreut
und weiterentwickelt.

Was sich im Einzelnen geandert hat,
erfahren DVE-Mitglieder unter
www.dve.info = Aktuelles = 10.09.

DVElerin des Monats
Heike Veldhoen

Examen 1979 in Essen; DVE-Mitglied
seit 1978 (anfangs Schiilermitglied)

Als angestellte Ergotherapeutin titig in einer padiatrisch
ausgerichteten Ergotherapie-Praxis in Bremerhaven

Seit wann bist du im DVE aktiv? Von 1987 bis 1993 im Vorstand
des Fachkreises Padiatrie — damals wurden erstmalig Vorstande in den
Fachkreisen gewahlt — und seit 1999 als Kassenprferin.

Warum engagierst du dich ehrenamtlich im DVE? Damals wurden
alle Amter ehrenamtlich gefiihrt. Ich wollte meinen Teil zum Ganzen
beitragen, ein Stlick Verantwortung fir die Entwicklung und Sicherung
des Berufes Gibernehmen.

Immer schon war ich dankbar fir die Arbeit, die Kolleglnnen im Berufs-
verband flrr alle Ergotherapeutinnen leisteten und leisten. Ich habe immer
von dem fachlichen Wissen und dem berufspolitischen Engagement dieser
KollegInnen profitiert. Meine berufliche Entwicklung und mein berufliches
Selbstverstandnis als Ergotherapeutin wurden dadurch gepragt.

Was sind die Aufgaben als Kassenpriiferin? Die Kassenflhrung
und Buchfliihrung der Geschaftsstelle sowie der Fachausschiisse und
Landesgruppen zu Uberpriifen. Die Kassenprifung findet jahrlich im
Februar/Marz an einem Wochenende, von Freitag bis Sonntag, in der
Geschaftsstelle statt. In den Folgewochen sind einige Arbeiten von zu
Hause aus zu erledigen. Die Tatigkeit ist abgeschlossen, wenn in der
Mitgliederversammlung anhand des Kassenberichts die Ordnungsma-
Bigkeit in der Haushaltsflihrung dargelegt wurde, als Voraussetzung zur
Entlastung des Vorstandes.

Weshalb bist du schon so lange dabei? Weil die zeitlich begrenzte
und thematisch klar umgrenzte Tatigkeit der Kassenprifung leicht mit
dem Alltag zu vereinbaren ist. Zudem freue ich mich auch jedes Jahr
wieder auf die Begegnung mit den anderen Beteiligten. Trotzdem werde
ich das Amt nur noch bis zur Mitgliederversammlung 2011 weiterfihren.
Ich werde dann 55, habe insgesamt 19 Jahre lang Amter im DVE gehabt
und winsche mir, dass ein Kollege/eine Kollegin die Verantwortung fur
diese Aufgabe im Berufsverband tibernehmen mag.

Kannst du das Ehrenamt beim DVE den anderen Mitgliedern
empfehlen? Eindeutig ja! Voraussetzung sind Grundkenntnisse in der
Buchflihrung. Alle dartber hinaus bendtigten Informationen stellt der
DVE zur Verflgung durch ein Handbuch, Schatzmeisterseminare und
notwendige Unterlagen.

Die Arbeit teilen sich flnf Kassenpriferinnen, das sind zurzeit Maren
Hedemann, Ulrike Leber, Johannes Spaker, Hannelore Zwesper-Goll und
ich. Alle haben zuvor bereits ein anderes Ehrenamt beim DVE ausgeubt.

Das Interview fiihrte Johannes Spaker.

Ist meine Abrechnungsfirma noch zeitgemaf3?

Der Wettbewerb unter den An-
bietern von Dienstleistungen im
Abrechnungsbereich hat in einigen
Fdllen zu sehr angenehmen Abrech-
nungsbedingungen gefihrt. Da
gibt es Firmen, die arbeiten ohne
Vertragsbindung und ohne Min-
destumsatz. Sie vermeiden durch
direkten Kontakt mit den Praxen
viele Rickforderungen. Sie sind zu
den Blirozeitenimmer direkt erreich-
bar und zahlen — auch ohne Auf-
preis — nach telefonischer Anfrage
ausnahmsweise auch einmal sofort
nach Eingang der Verordnungen
das Geld auf das Praxiskonto ein.
Dass dabei—ebenso ohne Aufpreis
— noch eine Mitarbeiterstatistik
geliefert wird und dass das ganze
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auch noch sehr viel giinstiger ist als
bei vielen ,etablierten” Firmen sei
ebenso noch erwdhnt.

Dafir erhalten die Ergothera-
piepraxen allerdings auch keine
Informationsflut in der Art, wie
viel die Podologen in Mecklenburg-
Vorpommern im Durchschnitt
verdient haben oder welche Indi-
kationsnummern fiir bestimmte
Sprach- und Sprechstérungen
von Logopddiepraxen unbedingt
beachtet werden mtissen.

Wer einmal eine neue Abrechnungs-
firma ausprobieren méchte, sollte
sich allerdings vorher seinen Vertrag
mit der aktuellen Firma durchsehen.
Da besteht oft eine einjdhrige Kiin-
digungsfrist mit dem Anspruch auf

eines Neuvertrages mit der alten
Firma zumindest eine Option, diese

alle angefallenen Verordnungen.
Dadurch ist schon das blofSe Aus-
probieren einer anderen Firma ein
Vertragsbruch und wird — wenn
es herauskommt — entsprechend
geahndet. Wie kann so etwas sein?
Nur zu deutlich wird hier der Wett-
bewerb sehr zu unseren Ungunsten
unterdriickt. Ist so etwas eigentlich
noch zeitgemdyf3?

Was kénnen wir also tun, wenn in
unserem Vertrag noch eine lange
Vertragsbindung und/oder ein
Mindestumsatz enthalten ist?

Wir kénnen diesen Vertrag schon
einmal auf Verdacht kiindigen!
Sollte sich spdter wider aller Er-
wartung nichts Besseres gefunden
haben, wdre es bei Abschluss

einseitigen flr uns unglinstigen
Bedingungen zu streichen.
Dieunglinstigen Vertrdige stammen
m. E. noch aus einer ganz anderen
Zeit. Der Fortschritt im Bereich der
EDV—und damit die Vereinfachung
von Abrechnungsvorgdngen —
sollte sich auch fir Betreiber von
Praxen auszahlen. Es liegt an uns
zu handein.

Wilhelm Busch,

Praxisinhaber u. Ergotherapeut
E-Mail: ergobusch@t-online.de

Leserbriefe werden auch dann abge-
druckt, wenn sie nicht mit der Meinung
der Redaktion iibereinstimmen. Eine Kiir-
zung behdlt sich die Redaktion vor.



Landesgruppen im DVE

Personlich vor Ort — informativ und aktiv

Aktuelle Informationen unter www.dve.info - Verband - Landesgruppen

Seit der Neugriindung des Lan-
desleitungsteams im November
2009 werden die norddeutschen
Kollegen wieder von einem kom-
petenten Team vertreten. Zunachst
mussten wir uns in unsere Amter
und in die DVE-Materie einarbei-
ten, um danach die Ziele unserer
ehrenamtlichen Arbeit festzulegen.
Diese sind sowohl den Kontakt
zu den Hamburger Ergotherapie-
Schulen wieder aufzunehmen, als
auch dort Vortrage Uber die Arbeit
und die verschiedenen Tatigkeits-
felder des DVE anzubieten. Ein wei-
terer Schwerpunkt unserer Arbeit
ist der Ausbau und die Pflege der
Kontakte zu allen Mitgliedern un-
serer Landesgruppe. Die bisherige
Vorsitzende Simone Baumgarten
ist Mitglied im Leitungsteam des
Arbeitskreis ADS/ADHS Hamburg,

Hamburg
Einladung zur Mitgliederversammlung am 17.11.2010 ab 19.30 Uhr

nahm an Kassenverhandlungen teil
und bemdihte sich um einen engen
Kontakt zu den Selbsthilfegruppen
unseres Bundeslandes.

Aufgrund verschiedener Amts-
niederlegungen konnte die Ar-
beitsfahigkeit des Landesleitungs-
teams immer wieder nur durch
provisorische Mafnahmen und
kommissarische Amtstibernahmen
aufrechterhalten werden.

Es ist deshalb fraglich, ob unsere
Ziele verwirklicht werden kénnen,
da die personelle Besetzung dieses
eigentlich nicht erlaubt. Da das
Leben eines Verbandes aber un-
ter anderem von den Aktivitaten
der Mitglieder getragen wird,
wlinschen wir uns und hoffen auf
eine rege Teilnahme an unserer
Mitgliederversammlung.

Grone Bildungszentrum, Uberseering 5-7, 22297 Hamburg

Weitere Informationen zur MV
erhalten alle Hamburger DVE-
Mitglieder per Post. Vorab mochten
wir Euch aber dartiber informieren,
dass die nachfolgend genannten
Amter neu besetzt werden miissen.
Dafir suchen wir kompetente und
aktive Mitglieder, die sich in der
Landesgruppe Hamburg engagie-
ren mochten.

Vorsitzende/r der Landesgruppe
Die bisherige Vorsitzende Simo-
ne Baumgarten hat ihr Amt aus
familidren Griinden niedergelegt.
Karen Jacob als stellv. Vorsitzende
hat das Amt zzt. kommissarisch
Ubernommen.

Schatzmeister

Die daflir gewahlte Person nimmt
die Aufgabe unbegriindet und
unentschuldigt seit Januar 2010

nicht mehr wahr. Dieses Amt wird
zzt. kommissarisch im Rotations-
prinzip vom Landesleitungsteam
ausgelibt.

Vertreter fiir die Niedergelassenen
Heike Winnegge-Samulon, der-
zeitige Amtsinhaberin, stellt das
Amt aus personlichen Grinden
zur Verfugung.

Schiilervertreter
Zurzeit nicht besetzt.

Fragen, Interesse, Vorschlage?
Dann schickt bitte ein E-Mail an
diefolgende Adresselg-hamburg@
dve.info oder meldet Euch telefo-
nisch bei Simone Baumgarten unter
040/52177 32

Euer Landesleitungsteam Hamburg

Ergotherapie
im Pflegeheim

Symposium in Ingolstadt
am 10.11.10

Am 10. November findet am Kli-
nikum Ingolstadt ein Symposium
.Ergotherapie im Pflegeheim”
statt, bei dem die Bedeutung
und das Leistungsspektrum der
Ergotherapie in Pflegeheimen
aus der Sicht verschiedener
Professionen dargestellt und
diskutiert werden.

Die Teilnahme ist kostenlos;
Zielgruppe sind neben Therapeu-
tinnen vor allem Heimleitungen,
Arzte und Pflegekréfte.

Nahere Informationen unter
www.dve.info = Termine

Die Autoren 10/2010

al Arnd Longrée, DVE-Vorsitzender

ju Jirgen Ungerer,
Referat Aus- und Weiterbildung

rk Reimund Klier, Vorstandsmitglied
yg Yvonne Gormar,
Referat Praxenangelegenheiten

Weitere Autoren entnehmen Sie bitte
ggf. den einzelnen Beitrégen.

Hessen

Das neue Landesleitungsteam stellt sich vor

Seit Sommer 2010 gibt es ein neues
Landesleitungsteam (LLT) Hessen.

Vor der Wahl gab es lange Diskussi-
onen, ob es uberhaupt sinnvoll ist,
das Gremium zu wahlen, wennman
sich fast nur gegenseitig wahlen
kann, nicht weif3, wen man vertre-
tensoll, und wenn kaum Teilnehmer
zur Mitgliederversammlung kom-
men. In Hessen gibt es immerhin
etwa 850 DVE-Mitglieder.

Das ausschlaggebende Argument
far die Wahl war, dass es ohne
ein verantwortliches Gremium auf
Landesebene keinen adaquaten
Kontaktzum DVE-Vorstand, den Re-
feraten und der Geschéftsstelle gibt.
Und damit eine Einflussnahem auf
wichtige Themen, wie z.B. Kassen-
verhandlungen, nicht maéglich ist.

Die Schler haben durch Nichtteil-
nahme an der Mitgliederversamm-
lungaufihren Platzim LLT verzichtet.

Im Einzelnen setzt sich das LLT so
zusammen:

VERENA PULLWITT ist nun erste
Vorsitzende. Sie konnte sich schon
inden letzten Monaten einarbeiten,
da ihr Vorganger Uwe Wolff aus
personlichen Grunden nicht wieder
kandidiert hat. Verena arbeitet als
angestellte Mitarbeiterin und wohnt
mitten in Hessen in Bad Endbach.

CLAUDIA CLAUS war auch schon
Mitglied imvorigen Gremium und ist
nun zur stellvertretenden Vorsitzen-
dengewahltworden. Siearbeitetin
eigener Praxis und lebt im Norden
Hessens in Eschwege.

Die Finanzen der Landesgruppe
verwaltet wieder VERENA KORN.
Sie ist in Herborn zuhause und
arbeitet in einer Praxis im Ange-
stelltenverhaltnis sowie (einmal
pro Woche) als Honorardozentin
an einer Berufsfachschule.

SABINE MEIER-UDE ist weiterhin
Schriftfihrerin. Sie gehort dem
Gremium seit 2006 an. Sabine ist
Praxisinhaberin in Niederzeuzheim
zwischen Taunus und Westerwald.

Vertreterin fur die Niedergelassenen
ist SANDRA SCHUMANN. Sie ist
Praxisinhaberin in Bad Vilbel.

AuRerdem verstarkt nun EVA-
MARIA EISENBERG das Team.
Auch sie ist Praxisinhaberin und
von allen Gremiumsmitgliedern die
Stdlichste in Hessen im Rodgau.

Es gibt auch wieder eine Beisitzerin,
die besonders gefragt ist, wenn es
um Verhandlungen mit den Kran-
kenkassen geht. Das ist erprobt
und bewahrtwieder BEATE RUPP.
Auch sie hat eine eigene Praxis in
Bad Schwalbach.

Wir wollen fir die hessischen
Mitglieder Ansprechpartner und
Mittelsstelle fir Informationen von
und zum DVE-Vorstand und den
Fachgremien sein.

Wir freuen uns Uber jede Kontakt-
aufnahme!

Herzliche GriiRe
lhr Landesleitungsteam Hessen
Ig-hessen@dve.info
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Martina Sandmann-Wysotzki

Wer im padiatrischen Bereich in
der Praxis oder sogar selbst Kinder
insbesondere an einer Grundschule
hat, der hat schon davon gehort
oder sogar damit zu tun. Aber was
bedeuten diese Begriffe wirklich
und was haben sie mit unserem
Beruf zu tun?

Auf dem Hintergrund der Behin-
dertenrechtskonvention (BRK) von
2008, dieim Marz2009 in Deutsch-
land in Kraft getreten ist, spiren
wir in Rheinland-Pfalz, dass sich
langsam eine Welle in Bewegung
gesetzt hatundsich teils erhebliche
Strukturveranderungen insbeson-
dereim Schulwesen auftun. Mitder
Beschreibung der BRK, was getan
werden muss, damit Behinderte
die gleichen Rechte wie Nichtbe-
hinderte wahrnehmen kénnen,
ist das Land Rheinland-Pfalz eine
Verpflichtung eingegangen. Mit
dem Elternwillen ist es jedem
Kind zunachst mdglich in eine
Regelschule eingeschult zu wer-
den mit dem Ziel es zu integrieren
bzw. besser zu inkludieren. Da in
den Schulen jedoch oft aufgrund
bestehender Personalpolitik bera-
tende und unterstitzende Fach-
leute fehlen, gibt es Schulen, die
den interdisziplindaren Austausch
suchen oder Situationen, in denen
Ergotherapeuten den Kontaktzum
Lehrer suchen sollten.

Vor diesem Hintergrund hatte
die Landesgruppe RP das grofle
Glick, zwei engagierte Sonderpa-

Mitglieder und Hannelore Vogler am PC sowie Martina Sandmann-Wysotzki links daneben.

Rheinland-Pfalz Jahresveranstaltung 2010

~Integration/Inklusion” — die neue deutsche Welle?!

dagoginnen beiihrer Jahrestagung
begrifen zu durfen. Hannelore
Vogler und Martina Sandmann-
Wysotzki, beide Beraterinnen fir
Schwerpunktschulen im Kreis
Mainz-Bingen, berichteten fundiert
Uber gesetzliche Hintergriinde
und den Aktionsplan der Lan-
desregierung sowie Uber die sich
aktuell vollziehende Entwicklung
im Behindertenbereich: weg vom
Begriff der Integration — hin zum
Begriff der Inklusion. Entgegen
der Auffassung, dass bei einer
Integration behinderte Menschen
in die Gesellschaft zu integrieren
seien, habe Inklusion die Bedeu-
tung von ,eingeschlossen sein”
und ,dazu gehoéren”. Behinderte
Menschen sind dabeiansich schon
ein Teil der Gesellschaft — mit den
gleichen Rechten wie Nichtbehin-
derte. Die Referentinnen betonten,
dass flur Ergotherapeuten die
folgenden Themengebiete der
UN-Konvention besonders wichtig
sind: Gesundheit, Rehabilitati-
on, Erwerbsarbeit, Bildung und
Barrierefreiheit. Am Beispiel des
Artikel 24 zum Bereich Bildung
erlauterten sie Handlungs- und
Politikfelder zur Umsetzung der
UN-Konvention, erganzt mit Aus-
zigen aus dem Aktionsplan der
Landesregierung Rheinland-Pfalzin
Erziehung und Bildung. Rheinland-
Pfalz habe in der Umsetzung der
BRK eine Vorreiterrolle - gleichzei-
tig sehendie Sonderpadagoginnen

die bisherigen Grundlagen nur als
einen ersten Schritt hin zu einer
inklusiven Gesellschaft mit gleichen
Menschenrechten fiir Behinderte
und Nichtbehinderte.

Vor dem Hintergrund, dass beide
Referentinnen im grundschulpa-
dagogischen Bereich tatig sind,
schlosssichanden Vortrageineleb-
hafte Diskussion mit der folgenden
Fragestellung an: Wie kdnnen
Grundschul-/Sonderpadagogen
und padiatrische Ergotherapeuten
in Zukunft noch enger zusammen-
arbeiten und wie kann diese Arbeit
konkret aussehen?

Gemeinsam wurde festgestellt,
dass es sehr wohl schon ein paar
Moglichkeiten im kooperativen
Miteinander geben kann, sei es
durch Beratungsgesprache an
der Schule, durch Beratung und
Begleitung der Eltern und der
Lehrer in bestimmten Situationen
und Angsten im Schulalltag, durch
Visitationen in der Schule ( Einheit
zur Beratung im sozialen Umfeld)
und z.B. durch Austausch von
Berichten unter Einbeziehung der
Eltern. Fazit: Es war ein produk-
tives Gesprach und es gab keine
Berlihrungsangste zwischen Pa-
dagogen und Ergotherapeuten.
Wenn eine Zusammenarbeit auf
beiden Seiten gemeinsam mit
den Eltern gewunscht wird, gibt
es Maoglichkeiten auch dann,
wenn diese aus strukturellen und
gesetzlichen Griinden noch nicht

ausreichend und deshalb oft un-
befriedigend sind. Die Frage nach
neuen Finanzierungsmoglichkeiten
steht im Raum.

Die Gesetzesgrundlage fir die Koo-
peration mit Schulen zu verdndern
ist Ziel der Landesgruppe, die mit
der Ministerin Malu Dreyer diesbe-
zliglich Kontaktaufgenommen hat.
Trotz Mitarbeit und engagierter
Diskussion der Mitglieder konnte
im Anschluss des Vortrages bei der
internen Mitgliederversammlung
kein neues Landesteam-Mitglied
gewonnen werden. Das beste-
hende Team bedauert sehr keinen
Vertreter fur die Praxen und fur die
Schuler zur Verfligung zu haben,
versuchtaber mitdenknappen zeit-
lichen Ressourcen mdglichst alle
wichtigen Themen abzudecken.
Der Austausch mit Mitgliedern, das
Schulprojekt und die Kooperation
mit dem Ministerium fur indivi-
duelle Fortbildung bleiben unter
anderem als Schwerpunktthemen
auch in diesem Jahr erhalten.

Haben Sie Erfahrungen in der
Zusammenarbeit mit Padagogen
sammeln kénnen, dann lassen Sie
es uns wissen. Unter lg-rheinland-
pfalz@dve.info sind wir immer fur
Sie erreichbar.

Es grif3t Sie
lhr Landesteam Rheinland-Pfalz

BeitragsermaBigung fiir Studierende

Die DVE-Mitgliederversammlung hat beschlossen, Kolleginnen und Kollegen, die ein Studium aufnehmen, die DVE-Mitgliedschaft zu erleichtern:
Fur Studierende eines Vollzeit-Studienganges an einer Universitat oder Fachhochschule gilt unabhangig vom Studienabschluss (Diplom, Ba-
chelor, Master) und der Fachrichtung des Studienganges ein ermafigter Beitrag von 46 Euro.

Sie wollen von dieser Regelung profitieren? Dann stellen Sie einen Antrag auf Beitragsermafigung bis zum 30.12.2010 (siehe Seite 11). Denken
Sie daran: Nachtraglich sind keine BeitragsermafSigungen maglich!
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Landesgruppen im DVE

Personlich vor Ort — informativ und aktiv

Aktuelle Informationen unter www.dve.info - Verband - Landesgruppen

Schleswig-Holstein

Einladung zur Mitgliederversammlung mit Fortbildung am Samstag, 06.11.2010, ab 9.00 Uhr
Schule fiir Ergotherapie der DAA, Gartenstr. 24, Neumiinster

Tagesablauf

9:00 Uhr  Pip Higman, Ergotherapeutin: Das Kawa-Modell
11:00 Uhr  Mitgliederversammlung

12.30 Uhr  Mittagspause

13:30 Uhr  Georg Hanslmeier, Ergotherapeut: Sturzpravention

Teilnahmegebiihren fiir die Vortrage
Mitglieder: EUR 20,- Nichtmitglieder: EUR 35,-

Schiiler-Mitglieder: kostenfrei Schiler-Nichtmitglieder: EUR 5,-*
* bei Eintritt in den DVE am Veranstaltungstag Erstattung

Fir Barzahler werden am Veranstaltungstag EUR 5,- Aufschlag erhoben.

Die GebUhr bitte bis zum 30.10.2010 auf das Konto unserer Landesgrup-
pe (Rosemarie Niels, Konto 113 226 849, BLZ: 230 510 30, Sparkasse
Sudholstein) Gberweisen, dies gilt als verbindliche Anmeldung.

Bitte geben Sie bei der Uberweisung ihren Namen an, und nicht den
der Praxis oder Klinik, bei der Sie beschaftigt sind.

Uberweisungen, die nach dem 30.10. 2010 getatigt werden, kénnen
aus organisatorischen Gruinden leider nicht mehr berticksichtigt werden.

Fur alle Mitglieder:
Bitte zur Veranstaltung unbedingt den DVE-Mitgliedsausweis mitbringen!

Fragen richten Sie bitte per E-Mail an die Landesgruppe:
Ig-schleswig-holstein@dve.info

Wir freuen uns auf Ihre Teilnahme!

Anke Carsjens, Juliane Besendahl, Rosemarie Niels, Frauke Mareik, Katrin
JalaB3, Hilke Schremer, Maike Krause, Marlies Mahnkopf, Claudia Steffes
(Landesleitungsteam der DVE-Landesgruppe Schleswig-Holstein)

Tagesordnung der Mitgliederversammlung
1) BegrufSung
2) Erganzung der Tagesordnung
3) Jahresruckblick, Kassenbericht, Entlastung des Vorstandes
4) Praxen
5) Psychiatrie OPS: aktueller Stand
6) Kurzbericht zu den Interdisziplindare Frihforderstellen in SH
7) Ergotherapeuten an Grundschulen
8) Wahlen: Schatzmeister, dieses Amtist vorerst fur ein Jahr zu besetzen
9) Winsche fir Fortbildungen (auf der MV SH)

10) Verschiedenes

Ausfuhrliche Informationen zu den Vortragen und zur Tagesordnung
finden Sie unter www.dve.info = Verband = Landesgruppen

Thiringen
Einladung zur Mitgliederversammlung mit Informationsveranstaltung, 06.11.2010 ab 9.30 Uhr
Institut fiir Erziehungswissenschaft/Institut fiir Bildung und Kultur, Am Planetarium 4, Jena

Liebe Ergos in Thiringen,

hiermit 1&dt das Landesleitungsteam Thuringen recht herzlich zur
diesjahrigen Landesmitgliederversammlung und den anschlieenden
Informationsveranstaltungen ein.

Vorlaufige Tagesordnung der Mitgliederversammlung
m Aktuelles aus der Gesundheitspolitik/DVE

® Bericht des Landesleitungsteams

= Wahlen

Vorschldge flr weitere Tagesordnungspunkte senden Sie bitte an
Ig-thiringen@dve.info

Wer hat Lust, Teil unseres Teams zu werden?
Neu zu besetzende Amter sind: der/die Vertreter/in der Schiiler, der/die
Schatzmeister/in, der/die Schriftfihrerin/in.

Finden sich keine Bewerber fiir die Amter Schatzmeister/in und Schriftfiih-
rer/in muss sich die Landesgruppe Thiringen laut Satzung leider auflésen!

Informationen Uber die einzelnen Amter und ihre Tatigkeitsbereiche
sind auf der Homepage der Landesgruppe Thiiringen unter www.dve.
info/verband/landesgruppen zu finden.

Informationsveranstaltungen

® Fir Angestellte: Praktische Hinweise zum Arbeitsrecht
z.B. Vertrags- & Gehaltsverhandlungen
Referent: Ralf JUrgen Bahrle; Rechtsanwalt, schon langjahrig fur den
DVE in Arbeitsrechtsfragen tatig

m F{rSelbststandige: Aktuelles und Nitzliches zur Prifpflichtin Thuringen
Yvonne Goérmar; Referat Praxen DVE

® F(r Schiler: Bewerbungstraining
Referentin: Maria Zimmermann; Praxisleiterin

Kosten
DVE-Mitglieder: EUR 15,-
DVE-Schilermitglieder: kostenfrei

Nichtmitglieder: EUR 25,-
Schilernichtmitglieder: EUR 5,-

Arbeitslose mit Nachweis zahlen den ermaRigten Beitrag von EUR 5,-
Bitte an den Mitgliedsausweis denken.

Da die Teilnehmerzahl an den Veranstaltungen begrenzt ist, bitten wir
um eine verbindliche Anmeldung mit Angabe von Name, Anschrift und
Telefonnummer bei: Praxis fur Ergotherapie Susanne Voigt,

Tel.: 03 67 38 /6 54 90, E-Mail: susanne_m_v@yahoo.de

Anmeldeschluss ist der 23.10.2010
Im Anschluss an die Veranstaltungen steht das Landesleitungsteam gern
fur eine Fragestunde bereit!

Anfahrtsbeschreibung unter www.dve.info/verband/landesgruppen

Selbstverpflegung: Das Zentrum ist funf Minuten entfernt und bietet
zahlreiche Moglichkeiten zum Mittagessen.

Bei weiteren Fragen geben wir gerne Auskunft unter 0361/66 02 09 20
oder Ig-thiringen@dve.info

Wir freuen uns, Sie/Euch im November begriien zu kénnen!
Mit freundlichen Griien, das Landesleitungsteam Thiiringen
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Sonderseiten

fur Angestellte

Herzlich willkommen auf den Sonderseiten
des DVEaktuell fiir Angestellte!

Diese Seiten richten sich insbesondere an alle angestellten, erwerbs-
losen oder nicht berufstatigen Kolleginnen im DVE und natdrlich
an alle Interessierte.

In dieser Ausgabe prasentieren wir das Forum fur Angestellte in
seiner aktuellen Zusammensetzung, berichten Uber vergangene
Aktivitaten, stellen neue Angebote flir Angestellte vor und geben in
einer FAQ-Auswahl Antworten auf haufige Fragen von Mitgliedern
zu den Themen Urlaub, Gehaltsabrechnung, Berufsunfahigkeit,
Uberstunden/Minusstunden.

An dieser Stelle mochten wir noch einmal darauf hinweisen, dass
Sie zusatzlich zum regularen Newsletter des DVE den Newsletter des
Forums flir Angestellte anfordern kdnnen. Hier berichten wir Gber
angestelltenrelevante Themen wie Tarif- und Arbeitsrecht. Melden
Sie sich daflir auf der DVE-Webseite mit Ihrer Mitgliedsnummer
an, klicken auf die Funktion ,Newsletter” und wahlen den Button
.Forum fir Angestellte”.

Falls Sie Fragen oder Kommentare zu den folgenden Artikeln haben,
zdgern Sie nicht uns zu mailen oder anzurufen! Wir freuen uns tiber
eine rege Beteiligung der Mitglieder.

lhr Leitungsteam des Forums fiir Angestellte

Kontakt:

Forum-angestellte@dve.info, Tel.: 0234/934 26 04 (AB), Birthe Hucke

hinten, v.I.: Ines Bous, Bettina Kuhnert, Andreas Hérstgen, Martina Bruns

vorne, v.I.: Cornelie Zillhardt, Birthe Hucke, Mareile Albrecht

Das Forum stellt sich vor

Das Leitungsteam des Forums fur
Angestellte besteht zurzeit aus
sechs berufenen Mitgliedern und
einem mitarbeitenden Gast.
Birthe Hucke ist Vorsitzende des
Teams, leitet unsere Sitzungen,
ist erste Ansprechpartnerin fur die
Mitglieder und fiir die Themen Lei-
tung und Management zustandig.
CornelieZillhardtist seit Anfang des
Jahres die Budgetverantwortliche
im Team.

Bettina Kuhnert schreibt die Pro-
tokolle der Sitzungen.

Martina Bruns ist flr arbeitsrecht-
liche Themen zustandig und pflegt

die Webseite des Forums auf der
DVE-Webseite und den Newsletter.
Andreas Horstgen bearbeitet eben-
falls arbeitsrechtliche Themen und
fUhrt gemeinsam mit Martina Bruns
Seminarezum Thema Arbeitsrecht/
erster Arbeitvertrag durch.

Ines Bous ist neu berufenes
Mitglied im Team und arbeitet
an den laufenden Aufgaben des
Forums mit.

Mareile Albrecht ist Gast im Team
und schnuppert in unsere Arbeit
hinein.

Inwieweit der Arbeitnehmer
verpflichtet ist, Uberstunden ab-
zuleisten, hangt von den Inhalten
des Arbeits- bzw. Tarifvertrags ab.
Wenn dies dort nichtvereinbartist,
besteht keine Pflicht zu Uberstun-
den. Wenn es eine Mitarbeiterver-
tretung in der Einrichtung gibt, ist
die Anordnung von Uberstunden
sogar mitbestimmungspflichtig.

Auf keinen Fall darf eine tagliche
Arbeitszeit von 10 Stunden Uber-
schritten werden, ebenso sind
die entsprechenden Pausenrege-
lungen zu berucksichtigen und der
Abbauinnerhalb eines halben Jah-
res muss sichergestellt sein. Durch
diese Regelung soll sichergestellt
werden, dass Uberstunden nureine
vorlibergehende MafSnahme sind.
Grundsatzlich missen Uberstun-
den in einem angemessenen
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Uberstunden (bei Teilzeittatigkeit)

zeitlichen Abstand zu ihrem
tatsachlichen Anfall angekiindigt
werden. Lediglichausnahmsweise
—wenn dringende betriebliche In-
teressen/Notfalle vorliegen—kon-
nen Mitarbeiter auch verpflichtet
sein, kurzfristig Uberstunden
abzuleisten. Alles, was absehbar/
planbar ist (wie eine andauernde
Uberbelegung, Urlaubsvertretung
0.d.), darf nicht kurzfristig ange-
ordnetwerden. Letztlich bedeutet
dies, dass nicht taglich spontan
entschieden werden kann, wie
viele Uberstunden an dem Tag
nétig sind — zumindest ist der
Arbeitnehmer nicht verpflichtet,
so kurzfristig Uberstunden abzu-
leisten und kann dies ablehnen.

Gerade teilzeittatige Arbeitneh-
mer dirfen nur in Notfallen zu
Uberstunden verpflichtet werden,

da die reduzierte Arbeitszeit ja in-
haltlich begriindet ist (z.B. Teilzeit
wegen der Familie, gesundheit-
licher Einschrankungen 0.a.). Auch
wenn es sich um ,unfreiwillige”
Teilzeittatigkeit handelt (d.h. der
Arbeitnehmer hatte grundsatzlich
gerne eine volle Stelle) muss da-
von ausgegangen werden, dass
er seine Zeit aullerhalb der Arbeit
anderweitig verplant hat (z.B.
fur eine weitere Tatigkeit, eine
Nebentatigkeit, ein Ehrenamt, die
Teilnahme an Veranstaltungen) und
entsprechend nurin Ausnahmefal-
len Gberhauptzur Verfligung steht.
RegelmafBige und Uber einen
langen Zeitraum angeforderte
Uberstunden fihren nicht zu
einem rechtlichen Anspruch auf
Stundenaufstockung (bei Teilzeit-
kraften) oder zusatzliche Stellen.

Uberstunden sind aber nicht als
langfristige Losung gedacht. Inwie-
weit eine andauernde Anordnung
von Uberstunden funktioniert,
hangt von der Bereitschaft der
Mitarbeiter ab, diese Situation so
mitzutragen.

Letztlich ist es sowohl fir den
Arbeitgeber als auch fur den Arbeit-
nehmer sinnvoll, in einer solchen
Situation nach anderen/neuen Ar-
beitszeitmodellen zu suchen — die
moglicherweise auch eine gewisse
Flexibilitat bieten.

Zusatzlicher Hinweis: Bitte beachten
Sie, dass Uberstunden nicht mit
Mehrarbeit gleichzusetzen sind.
Weitere Informationen zu diesem
Thema finden Sie z.B. hier: http:/
www.aachen.ihk.de/de/recht_steu-
ern/download/kh_192.htm



Liebe Kolleginnen und Kollegen.
wir brauchen Sie! Nehm:

Wir mochten wissen. wo
noch mehr an Ihre Bediirfnisse anpas

Machen Sie mit! Unter

Sonderseiten fur Angestellte

fir angestellte Ergotherapeutlnnen

o Sie sich ein paar Minuten Zeit und beteiligen
“elo der .5chuh drickt’, damit wir in Zukunf uns
sen konnen.

finden Sie ausfiihrl

e si ine-Unirage.
Sie sich an unserer Online:
ere Aklivititen und Serviceleistungen

{iche Informationen = und die Umfrage.

hungszeitetc.) Mitglied
die Mdoglichkeit, die
Fragenonlinezu beant-
worten. Dafurist ledig-
lich die Anmeldung mit
der Mitgliedsnummer

Seit dem 05.10. lauft die neue Um-
frage des Forums fur Angestellte. Bis
zum 10.11. hat jedes angestellte,
berentete, erwerbslose oder sich
in Sonderurlaub befindende (Erzie-

notwendig. In 10 bis
15 Minuten konnen alle Fragen
beantwortet werden. Es werden
nahezu die gleichen Fragen wie in
2008 gestellt, sodass wir bei der
Auswertung einen Vergleich mit

Online-Umfrage im Oktober

den Ergebnissen zwischen 2008
und 2010ziehenkénnen. Ubergrei-
fendes Thema ist die Situation der
angestellten Ergotherapeutinnen
am Arbeitsplatz sowie die Gestal-
tung der Arbeitsvertrage.

Die Ergebnisse in 2008 waren sehr
ergiebigund haben dem Forum und
dem DVE insgesamt sehr geholfen,
Problemfelder bei den Angestellten
herauszufiltern und dafiir Losungen
zu entwickeln.

Die Befragung ist anonym, das
Leitungsteam des Forums bekommt
zur Bearbeitung die Ergebnisse in
Formeiner excel-Tabelle, in derkeine
Mitgliedsnummern aufgelistet sind.
Wir mochten Sie gern auffordern,
sich zahlreich an der Umfrage zu
beteiligen. Nur so kdnnen wir im
DVE Datenmaterial mit mengen-
maRig signifikanter Aussagekraft
erhalten, um uns fir lhre Interessen
stark zu machen!

Zeitpunkt des Urlaubs:
Antrag, Gewahrung, Widerruf

Leitsdtze aus dem
Bundesurlaubsgesetz:

Hat der Arbeitgeber den Arbeit-
nehmer zur Erflllung von dessen
Anspruch auf Erholungsurlaub
(§1 BUrIG) freigestellt, kann er
den Urlaub nicht mehr einseitig
widerrufen. Treten nach erfolgter
Urlaubsgewahrung aufRergewohn-
liche Umstande ein, welche einer
Freistellung des Arbeitnehmers
entgegenstehen, kann sich der
Arbeitgeber allerdings auf den
Wegfall der Geschaftsgrundlage
(8313 BGB) berufen. Jedoch fuhrt
derWegfall der Geschéftsgrundlage
nicht zu einer automatischen Wie-
derherstellung der Arbeitspflicht des
Arbeitnehmers. Vielmehr bedarf es
einer einvernehmlichen Vereinba-
rung zwischen dem Arbeitgeber
und dem Arbeitnehmer Gber die
Riickgangigmachung des geneh-
migten Urlaubs. Verweigert sich
der Arbeitnehmer einer solchen,
muss der Arbeitgeber diese durch
gerichtliche Entscheidung erset-
zen lassen (ArbG Ulm, Urteil vom
24.06.2004 - 1 Ca 118/03).

Im Urlaubsrecht kann auch eine
einstweilige Verfiigung auf Urlaubs-
bewilligung fur einen bestimmten
Zeitraum beantragt und erlassen
werden. Der Arbeitnehmer ist
nicht befugt, durch vorzeitige
Aufwendungen eigenmachtig
den Urlaubszeitpunkt festzulegen
und so einen Verfligungsgrund
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zu schaffen, obwohl ihm an sich
ausreichend Zeit zur Verfugung
gestanden hatte, rechtzeitig einen
Urlaubsantrag zu stellen. Einer
entsprechenden einstweiligen Ver-
flgung steht nicht entgegen, dass
durch sie bereits eine Befriedigung
des Urlaubsanspruchs herbeige-
fuhrt wird, wenn die geschuldete
Willenserklarung vom Arbeitgeber
so kurzfristig erstritten werden
muss, dass die Erwirkung des Titels
im Urteilsverfahren nicht maglich
ist (LAG Rheinland-Pfalz, Urteil vom
07.03.2002 - 7 Ta 226/02).

Erlduterungen

zum Zeitpunkt des Urlaubs:

Der Arbeitnehmer muss den Ur-
laubsantrag so rechtzeitig stellen,
dass der Arbeitgeber seine Perso-
nalplanung auf die Abwesenheit
des Arbeitnehmers einstellen kann.
Das Urlaubsjahr entspricht dem
Kalenderjahr. Die Arbeitspflicht
des Arbeitnehmers ruht wahrend
derurlaubsbedingten Abwesenheit.
Bei der Entscheidung, ob der be-
antragte Urlaub zu gewahren ist,
hat der Arbeitgeber die Winsche
der Mitarbeiter zu berticksichtigen.
Der Urlaubswunsch darf nach den
Vorschriften des BUrlG nur aus zwei
Grlinden abgelehnt werden:

Zum einen, wenn dringende
betriebliche Griinde einer Abwe-
senheit des Arbeitnehmers entge-
genstehen, zum anderen, wenn
die Urlaubswiinsche eines anderen
Arbeitnehmers aus sozialen Ge-
sichtspunkten Vorrang haben (z.B.
in der Ferienzeit Eltern gegentber

ledigen und/oder kinderlosen Ar-
beitnehmern).

Urlaubslisten, in die Arbeitnehmer
ihre Urlaubswiinsche eintragen,
sind fur den Arbeitgeber nicht
verbindlich. Wenn der Arbeitgeber
aber einmal seine Zustimmung flr
einen bestimmten Urlaubszeitraum
erteilt hat, kann er diese spater
auch bei dem Vorliegen eines per-
sonellen Engpasses nicht einseitig
widerrufen.

In der Rechtsprechung wird es auch
als zulassig angesehen, dass der
Arbeitgeber eine Haupturlaubszeit
einseitig vorgibt, also Betriebsferien
anordnet. Allerdings muss dem ein-
zelnen Mitarbeiter auch aufSerhalb
dieser Betriebsferien die Mdglichkeit
gegeben werden, einen kleineren
Teil des Urlaubs in einem selbst
bestimmten Zeitraum zu verbringen.
Der Urlaub ist bis zum Ende des Ka-
lenderjahres vollstandig zu nehmen,
eine Ubertragung bis zum 31.03.
des Folgejahres ist mdglich, wenn
dringende betriebliche oder in der
Person des Arbeitnehmers liegende
Grlinde dies erfordern. Spatestens
am 01.04. des Folgejahres kénnen
die Urlaubstage des Vorjahres
verfallen.

Die Selbstbeurlaubung eines Ar-
beitnehmers gibt dem Arbeitgeber
(fast)immer das Recht, eine fristlose
Kindigung — wegen Arbeitsver-
weigerung — auszusprechen. Eine
Ausnahme besteht nurinden Fallen,
indenen durch Zeitablauf der Verfall
des Urlaubs droht.

Krank im Urlaub

Wer im Urlaub so erkrankt, dass
eine Arbeitsunfahigkeit vorliegt,
sollte zum Arzt gehen und sich eine
Arbeitsunfahigkeitsbescheinigung
ausstellen lassen. Der Arbeitgeber
muss am gleichen Tag Uber die
Arbeitsunfahigkeit informiert wer-
den. Dies gilt auch beim Urlaub im
Ausland.

(Nur) die arztlich bescheinigten
und umgehend dem Arbeitgeber
gemeldeten Krankheitstage werden
anschlieBend dem Urlaubstage-
Konto des Mitarbeiters gutgeschrie-
ben. Urlaub dient der Erholung und
damit der Wiederherstellung der
Leistungsfahigkeit des Mitarbeiters.
Das Auskurieren einer Krankheit,
wegen der evtl. sogar eine Reise
abgebrochen wird, dient nicht der
Erholung. Deshalb werden diese
Tage gutgeschrieben.

Anspruch auf Urlaubsgeld

Es gibt keinen gesetzlichen An-
spruch aufUrlaubsgeld. Diesist eine
freiwillige Zusatzleistung, die zwi-
schen Arbeitgeber und Arbeitneh-
mer ausgehandelt werden kann.
In vielen Tarifvertragen ist die Zah-
lung von Urlaubsgeld geregelt. Ein
Arbeitgeber, der Tarifpartnerist (dies
muss im Arbeitsvertrag vermerkt
sein), ist damit verpflichtet Urlaubs-
geld an die Mitarbeiter zu zahlen.

Weiteres zum Thema Urlaub:
Merkblatt MIB 44 GR ,,Urlaubsre-
gelungen”

Anges
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Was muss auf meiner
Gehaltsabrechnung angegeben sein?

Die Gehaltsabrechnung, die Arbeit-
nehmern in der Regel in jedem Mo-
natzur Verfligung gestellt wird, gibt
einen Uberblick tiber den Bruttover-
dienst (= Arbeitnehmerbrutto), die
gesetzlichen Abzlige aus Lohnsteuer
und Sozialversicherungen sowie
den zur Uberweisung kommenden
Nettolohn.

Die Gehaltsabrechnungwird hierbei
vom Arbeitgeber durchgeflhrt, der
die hieraus errechneten Summen der
Lohnsteuer, des Krankenversiche-
rungsbeitrages sowie der Arbeitslo-
sen-und Rentenversicherungan die
entsprechenden Trager Uberweist.
Jeder Arbeitnehmer sollte seine
Gehaltsabrechnung stets Uberpri-
fen, damit mogliche Fehler schnell
korrigiert werden kdnnen. So sollte
auf der Gehaltsabrechnung zum
einendiekorrekte Lohnsteuerklasse
angegeben sein, gleichzeitig sollten
ggf. zustehende Freibetrage (z.B.
Kinderfreibetrdge) angegeben sein.

Sowohl die Lohnsteuerklasse als
auch die Freibetrdge beeinflussen
das Nettoeinkommen und somit
den Verdienst. Neben den notwen-
digenSozialleistungenkannanhand
der Gehaltsabrechnung auch die
Hohe der Krankenkassenbeitrage
festgestellt/Uberprift werden. Diese
Beitrage werden prozentual vom
Bruttoeinkommen errechnet.

Auf vielen Gehaltsabrechnungen
werden auch die Urlaubs- und
Fortbildungstage vermerkt, d.h.
der Jahresanspruch und die bisher
verbrauchten Tage. Auch diese
Angaben sollte jeder Arbeitnehmer
Uberprifen.

Einen Netto-Brutto-Rechner finden
Sie z.B. unter http://oeffentlicher-
dienst.info/c/t/rechner/tvoed/
tr/2010?id=tvoed-vka-pr-2010c
Dieser kann eine Hilfe sein, die
Berechungen zu prifen.

Uberstunden -
Minusstunden bei Kiindigung?

Grundsatzlich ist es so, dass mit
einer Beendigung des Arbeitsver-
haltnisses auch die Arbeitszeitfor-
derungen ausgeglichen werden
mussen. Dies gilt fur Urlaub wie fur
(angeordnete) Uberstunden und
es gilt fir ,Minusstunden”, sofern
solche durch ein entsprechendes
Arbeitszeitmodell arbeitsvertrag-
lich vorgesehen sind. Bei fristge-
rechten Kindigungen sollte ein
Ausgleich in der Regel problemlos
erreicht werden. Dabei gilt, dass
der Ausgleich vorrangig durch Zeit
erfolgen muss. Der Arbeitnehmer
muss also die Méglichkeit erhalten,
die Uberstunden durch Freizeit
auszugleichen. Nur dringende
betriebliche Grunde bzw. Notla-
gen kdnnen dem Freizeitausgleich
entgegenstehen—dann erfolgt ein
finanzieller Ausgleich. Bei Minus-
stunden muss sich der Arbeitneh-
mer (zu Ublichen Arbeitszeiten) fur
Arbeit zur Verflgung stellen — es
bleibt dann Aufgabe des Arbeit-

gebers, diese Zeit anzunehmen
und ,mit Inhalt zu fillen”. Wenn
esnicht moglich ist, die Arbeitszeit
zu Ublichen Zeiten abzuleisten, ist
esmaglich, dass finanzielle Abzlige
vom Gehalt erfolgen.

Sind Minusstunden arbeitsvertrag-
lich gar nicht vorgesehen, muss
der Arbeitnehmer hier keinen Aus-
gleich leisten. Gleiches gilt fir den
Arbeitgeber bei Mehrarbeitsstun-
den, die nichtangeordnet wurden,
bzw. denen nach Kenntnisnahme
nicht widersprochen wurde.

Bei Aufhebungsvertrdgen und
damiteinerverkirzten Restarbeits-
zeit kann im Aufhebungsvertrag
eine Regelung fir den Ausgleich
der Stunden vereinbart werden,
dabei kann man sich auch auf den
Wegfall von Anspriichen einigen.
Es ist auch méglich im Rahmen
des Arbeitsvertrags von vornherein
Regelungen fur den Ausgleich am
Vertragsende zu treffen.

Berufsunfahigkeit/Erwerbsunfahigkeit

Was ist der Unterschied zwischen
Berufsunfahigkeit und Erwerbsun-
fahigkeit? Bei der Berufsunfahigkeit
(BU) kann der Betroffene seinen Be-
ruf aus gesundheitlichen Grinden,
im Vergleich zu einem gesunden
Arbeitnehmer mit ahnlicher Aus-
bildung und Fahigkeiten, weniger
als sechs Stunden am Tag ausuben.
Bei der Erwerbsunfahigkeit (EU)
hingegen ist es dem Betroffen nicht
moglich, aufgrund von Krankheit
oder Behinderung, durch Arbeit
allgemein seinen Lebensunterhalt
zu verdienen.

In beiden Fallen kann eine Beein-
trachtigung vorubergehend oder
auf Dauer festgestellt werden.

Seit dem 01.01.2001 wurde die
Berufsunfahigkeitsrente abge-
schafft und durch die Rente we-
gen teilweiser bzw. verminderter
Erwerbsfahigkeit ersetzt. Dennoch
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wird der Begriff Berufsunfahigkeits-
rente nach wie vor viel verwendet.

Fiir wen lohnt sich nun eine BU-Ver-
sicherung? Bei der BU-Versicherung
richtet sich die Hohe der Beitrage
nach ganz individuellen Faktoren:

Alter, ausgeUbter Beruf, Geschlecht,
Gesundheitszustand bei Eintritt,
Laufzeit und Hohe der monatlichen
Rentenzahlungen. Somit gilt gene-
rell bei Eintritt: Altere zahlen mehr
als Jingere, Gesunde weniger als
Kranke, Frauen weniger als Manner.
Wie bei jeder Zusatzversicherung,
stellt sich somit auch bei der BU-
Versicherung die Frage von Kosten
und Nutzen. Wer also jung ist und
noch keine Vorerkrankungen hat,
bei dem lohnt sich der monatliche
Aufwand, denn die BU-Rente wird
dann im besten Fall bis zum Eintritt
ins Rentenalter gezahlt. Wer schon
alter ist und Vorerkrankungen bei

der Versicherung ggf. ausgeschlos-
sen werden, zahlt einen hohen
Beitrag, sodass man gut Uberlegen
sollte, ob sich ein Abschluss wirklich
lohnt.

Als Ergotherapeutin sollte man
zudem bei der Vertragsgestaltung
beachten, dass Ergotherapeutinnen
aufgrund des breiten Spektrums
der Tatigkeit (Behandlung unter-
schiedlichster Klientengruppen,
Beratung, Lehre etc.) sorgfaltig
prifen mussen, wie konkret die De-
finition/Beschreibung der Berufs-/
Erwerbsunfahigkeit erfolgt.

Fiir weitere Informationen empfiehlt
sich die Webseite des Bundesmini-
steriums fUr Arbeit und Soziales:
www.bmas.de

Auch Uber die Versicherungsstelle
des DVE kénnen Sie sich hierzu be-
raten lassen: http://www.dve.info/
angestellte/versicherungsstelle.html

DVE-Schulliste

(ju) Die DVE-Liste der Ergothera-
pie-Schulen gibt einen aktuellen
Uberblick tber die Schulland-
schaft im Ergotherapiebereich
undzeigtunteranderem, welche
der zurzeit 184 Ergotherapie-
Schulen Uber die WFOT-Aner-
kennung (Ausbildung erfolgt
nach den Mindeststandards
des Weltverbandes der Ergo-
therapeuten — WFQOT) und das
DVE-Zertifikat 2000 (hdchste
Stufe des DVE-Qualitdtsmanage-
mentkonzepts flir Ergotherapie-
Schulen) verfligen. Die Liste
kann im Ausbildungsbereich
auf der DVE-Homepage www.
dve.info Uber eine spezielle
Datenbank sowie als pdf-Datei
abgerufen werden. Die nachste
Aktualisierung der Liste erfolgt
im Januar/Februar 2011.



Sonderseiten fur Angestellte

Merkblatter fir Angestellte

Zur allgemeinen Information listen wir hier eine Ubersicht der besonders fiir
angestellte Ergotherapeutinnen wichtigen DVE-Merkblatter auf. Sie stehen
auf dve.info = Downloads allen Mitgliedern zur Verfigung.

Pflichtangaben auf der Verordnung — neu (Juni 2010)

Fortbildungsverpflichtung nach §125 SGB V
Pravention und Gesundheitsforderung | und II

Verlaufsdokumentation & Aufbewahrungsfristen
Nutzung des Privat-PKW fir Dienstfahrten

MB 02 AV:

MB 12 AV: Nicht wahrgenommene Termine
MB 28 SO: Forderung Ausbildung, Studium, FoBi
MB 29 SO: Internet Ausbildung, Studium, FoBi
MB 33 GR: Medizinproduktegesetz

MB 34 SO: Verwendung des DVE-Logos

MB 39 GR: Geringverdiener

MB 40 GR: Mutterschutz — neu (Juni 2010)
MB 41 GR: Kindigungsfristen

MB 42 GR: Kindigungsschutz

MB 43 GR: Vergutung / TVGD — neu (Juli 2010)
MB 44 GR: Urlaubsregelungen

MB 46 SO: WFOT-Anerkennung

MB 47 SO:

MB 57a/b SO:

MB 59 GR: Arbeitszeugnis

MB 62 AV:

MB 65 GR:

MB 68a GR: Schweigepflicht — neu (Juni 2010)
MB 68b GR: Datenschutz — neu (Juni 2010)

MB 68c GR:

Einsichtsrecht des Patienten in die Behandlungs-

unterlagen — neu (Juni 2010)

Arbeitsrecht als Lehrinhalt
an der Schule fiir Ergotherapie

Workshop fiir Lehrende
30.10.2010 in Berlin
04.12.2010 in Frankfurt

Die Schiilerinnen der Ergotherapie-
schulen sind im letzten Jahrzehnt
immer jinger geworden und haben
in der Regel keine Erfahrung mitden
rechtlichen Bedingungen der Ar-
beitswelt. Dies fihrt vermehrt dazu,
dass Berufsanfanger unwissentlich
teils sehr nachteilige und teils sogar
rechtlich fragwurdige Vertrage
unterzeichnen. Auch das Gehalts-
niveau ist im freien Verhandlungs-
bereich in den letzten Jahren stark
gesunken. Hier sollten die Ausbil-
dungsstellen, also die Dozentinnen,
im letzten Semester wichtiges
arbeitsrechtliches Grundwissen
an die Schilerinnen weitergeben
konnen. Da auch flr Lehrende das

Thema Arbeitsrecht nicht immer
vertraut ist, wird in dem eintagigen
Workshop entsprechendes Wissen
und Unterrichtsmaterial vermittelt.

Kosten
EUR 140,-fir DVE-Mitglieder
EUR 180,- fur Nicht-Mitglieder

Anmeldeunterlagen und weitere
Informationen finden Sie auf der
DBE-Homepage unter www.dve.
info = Termine = 30.10. oder sie
konnen bei der DVE-Geschaftsstelle
angefordert werden (Tel. 0 72 48 /
91 81-0).

(igh) Anfang Mai 2010 hat die
diesjahrige Mitgliederversammlung
in der IQH-Geschaftstellein Bochum
stattgefunden.

Der Vorsitzende des Vorstands, Rick
de Vries sowie der stellvertretende
Vorsitzende, Reimund Klier, gaben
den leider nur wenigen anwe-
senden Mitgliedern zunachst einen
Uberblick Gber die Tatigkeiten des
Gesamtvorstands sowie (ber die
aktuellen Entwicklungen des Jahres
2009. Antrage auf Erganzung der
Tagesordnung lagen nicht vor.
Dabeiinformierten die anwesenden
Vorstandsmitglieder unteranderem
ausfuhrlich Gber die internen und
externen Prozesse der Handbuchan-
gleichung und lber die Aufnahme
der Anforderungen der DIN EN ISO
9001: 2008 in das IQH-Handbuch.
AufRerdem wurde den Anwesenden
die positive Entwicklung der Work-
shopteilnehmer und der Anzahl der
IQH-Mitglieder erldutert.

10

Qualitatsmanagement fiir Ergotherapie-Praxen

IQH gibt Uberblick iiber Aktivititen und neuen Service

Anschlieend wurde der Bericht
der Kassenpriferin verlesen, die
der Mitgliederversammlung die
Entlastung des Vorstands emp-
fohlen hat. Diese wurde daraufhin
einstimmig von den Mitgliedern
beschlossen. Als Kassenpriifer fur
das Jahr 2010 wurden die IQH-
Mitglieder Alexandra Drauwe und
Frank Weckwerth vorgeschlagen,
wogegen die Mitgliederversamm-
lung keine Einwande erhob. Die
Haushaltsplanung fur das Jahr
2010 wurde ebenfalls ausfihrlich
dargestelltund von den Mitgliedern
angenommen.

Unter dem Tagesordnungspunkt
.Verschiedenes” berichtete die
IQH-Geschaftsfihrerin Julia Kriiger
den Anwesendenvon der Fertigstel-
lung des Homepage-Relaunches.
Der Internetauftritt des IQH ist im
Zuge der Uberarbeitung des IQH-
Handbuchs ebenfalls optimiert

worden. Mitglieder finden nun
unter www.ighv.de nicht nur eine
optische Veranderung der Internet-
seite vor, sondern aufSerdem neue
Funktionen wie z. B.den Warenkorb
zur einfachen Online-Anmeldung
zu einer Workshopreihe. Durch
die Zusammenlegung von Daten-
banken und den Umzug auf einen
neuen Server ist die Seite zudem
benutzerfreundlicher und vor allem
schneller zu bedienen.

Auflerdem berichtete Frau Kriiger
Uber eine optimierte Zusatzfunktion
der Homepage, die es der IQH-
Geschaftsstelle zukinftig ermdg-
licht, regelmafig einen Newsletter
an alle Mitglieder zu versenden, in
dem Uber aktuelle Entwicklungen
im Bereich Qualitdtsmanagement
berichtet werden soll. Ein erster
Newsletter soll in Kirze verschickt
werden.

Im Nachgang zur Jahreshauptver-
sammlung fand in angenehmer

Atmosphdre bei einem kleinen
Imbiss ein Austausch Uber bereits
gewonnene Erfahrungen mit dem
neuen IQH-Handbuch und dem
IQH-Excellence-System statt. Dabei
konnte die IQH-Geschaftsflihrung
die eine oder andere hilfreiche
Anregung durch die anwesenden
Mitglieder bekommen, die zur
weiteren Optimierung als stetiger
Prozess der Verbesserung des
gesamten Qualitdtsmanagement-
systems,,IQH-Excellence” beitragen
koénnen.

Fir alle Heilmittelpraxen, dieim Jahr
2010 mit der Umsetzung des IQH-
Systems und ggf. nachfolgender
Zertifizierung beginnen mdchten,
hat IQH Workshop-Reihen im An-
gebot. Die IQH-Geschaftsstelle freut
sichauflhre Anmeldungen! Weitere
Infos finden Sie auf der Homepage
des DVE (www.dve.info = Praxen
- QM in Praxen).
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Antrag auf Beitragsermafligung

Hiermit beantrage ich gemaR der derzeit gliltigen Beitragsordnung
die Mitgliedschaft zum ermaRigten Beitrag.
Die jeweils als Nachweis zu erbringende Bescheinigung habe ich als

Anlage beigeftigt.

Deutscher Verband

der Ergotherapeuten e.V.

Postfach 22 08

76303 Karlsbad

Welche Regelungen gibt es

zur BeitragsermaRigung?

Nach der von der Mitgliederver-

sammlung bestatigten Beitrags-

ordnung des DVE gelten folgende

Regelungen:

» Sowohl zum 01.01. als auch
zum01.07. einesJahreskann ein
Antrag auf BeitragsermaRigung
gestellt werden.

» Bei Beantragung zum 01.01.
eines Jahres muss der Antrag
bis zum 31.12. des Vorjahres
vorliegen, bei Beantragung zum
01.07. eines Jahres muss der
Antrag zum 30.06. des Jahres
vorliegen.

 Rickwirkende ErmaRigungen
sind nicht moglich.

» MaRgeblich fir die Hohe des
Beitrags ist dann die Tatsache,
welcher ErmaRigungsgrund (Sta-
tus)zum 01.01. bzw. zum 01.07.
eines Beitragsjahres vorliegt.

Baden-Wiirttemberg:
Cornelia Eyrich, Tel.: 07 51 /79 15 505
Ig-baden-wuerttemberg@dve.info

Bayern: Veronika Smalla
Tel.: 0173 /670 22 97, lg-bayern@dve.info

Berlin: Gabriela Beckmann
Tel.: 030 /69 59 88 07, Ig-berlin@dve.info

Brandenburg: Ig-brandenburg@dve.info
Bremen: |g-bremen@dve.info

Hamburg: Simone Baumgarten
Tel.: 040 /5 21 77 32 (tagsiiber)
lg-hamburg@dve.info

Hessen: Verena Pullwitt
lg-hessen@dve.info

Mecklenburg-Vorpommern: Ronald Behrendt
Ig-mecklenburg-vorpommern@dve.info

Niedersachsen: Margot Grewohl
Tel.:05031/757 32, lg-niedersachsen@dve.info

Name:

Mitgliedsnr.:

Adresse:

Telefon/Fax:

E-Mail:

Datum/Unterschrift

Ich bin

3 bis zu 20 Stunden wdchentlich berufstatig (Nachweis beigefligt).

3 nicht berufstatig (oder arbeitslos).
O Rentner/-in (Nachweis beigefligt).

O Mitglied eines auslandischen Berufsverbandes (Nachweis beigefiigt).

O Vollzeit-Studierende/-r (Nachweis beigefligt).

Mir ist bekannt, dass Beitragsermafigungen nicht rickwirkend mdglich sind
und entsprechende Antrage unaufgefordert bis zum 31.12. fur das folgende

Jahr erneut zu stellen sind.

Beitragsermafligung fiir 2011

« In beiden Fallen gilt die Beitrags-
ermalligungbiszum31.12. eines
Jahres.

Besondere Regelungen

+ Schuler/-innen mussen keinen
Antrag auf BeitragsermafSigung
stellen. Die Schiilermitgliedschaft
endet mit dem Ablauf des Jahres,
in dem die staatliche Prifung
erfolgreich abgelegt wurde und
gehtautomatisch in eine Vollmit-
gliedschaft tber.

+ ImAusland wohnhafte Mitglieder
erhalten automatisch uber ihren
Wohnsitz im Ausland eine Bei-
tragsermafigung. Sie missen
keinen Antrag auf Beitragserma-
Bigung stellen.

» Rentner/-innen (bei Altersrente)
mussen den Antrag auf Beitrags-
ermaRigung nureinmalstellen, ihr
Status als Rentner/-in wird dann

immer automatisch ins nachste

Jahr Gbernommen.

Studierende haben nur als Voll-

zeit-Studierende die Moglichkeit,

einen Antrag auf Beitragserma-

Rigung zu stellen.

- Solange eine Kassenzulassung
besteht, ist eine Beitragserma-
Rigung nicht maglich.

Warum muss ich den Antrag jahrlich
neu stellen?

Der Antrag auf BeitragsermalSigung
ist jahrlich neu zu stellen. Diese
Regelung gibt es seit einigen Jah-
ren beim DVE. Zuvor wurden die
BeitragsermafRigungen immer ins
nachste Jahr ubernommen. Dies
hatte allerdings zur Folge, dass
viele Mitglieder dem DVE nicht
mitteilten, wenn der Grund fur
ihre BeitragsermafRigung wedfiel.
Dadurch zahlten viele Mitglieder

einen Beitrag, der nicht ihrem tat-
sachlichen Status entsprach.
Deshalb hat man sich damals
entschlossen, einen Antrag auf
Beitragsermafigungjahrlich einzu-
fordern. Dadurch ist eher sicherge-
stellt, dass der gezahlte Beitrag dem
tatsachlichen Status entspricht.

Wie stelle ich den Antrag?

Zur Antragstellung kénnen Sie
obiges Formular verwenden. Die
entsprechenden Nachweise sind
beizufligen. Senden Sie diesen bitte
rechtzeitig per Fax oder per Postan
die Geschaftsstelle.

Bei Fragen wenden Sie sich bit-
te an die Mitarbeiterinnen der
Mitgliederverwaltung, Marianne
Naida und Cornelia Horgos,
Tel.: 0 72 48 /91 81 - 93, E-Mail:
mitglieder@dve.info

Kontaktadressen der DVE-Gremien

Bitte beachten Sie: Die ehrenamtlichen KollegInnen sind in der Regel am einfachsten per E-Mail zu erreichen.

Nordrhein-Westfalen:
Frank Weckwerth
Tel.: 023 81/ 88 04 89, Ig-nrwadve.info

Rheinland-Pfalz:

Astrid Rossel
Tel.:06737/76 1376
lg-rheinland-pfalz@dve.info

Saarland:
Wolfgang Reitnauer
Tel.: 068 41/75 53 88, Ig-saarland@dve.info

Sachsen: Kathleen Bauch
Tel.: 037 33 /50 67 11, Ig-sachsen@dve.info

Sachsen-Anhalt: Kathrin Warnow
lg-sachsen-anhalt@dve.info
Tel.: 0178 /18 70 347

Schleswig-Holstein: Anke Carsjens
Ig-schleswig-holstein@dve.info

Thiiringen: Claudia Friedrich
Tel.:0361/66 020920, lg-thueringen@dve.info

FK Arbeit & Reha:
Petra Koser, Tel.: 05 41 /38 74 22
fk-arbeit-rehabilitation@dve.info

FK Geriatrie:
Joya R. Bose
Tel.: 071 41/309 92 87, fk-geriatrie@dve.info

FK Neurologie:

Andreas Horstgen
Tel:07243/21996 85
fk-neurologie@dve.info

FK Orthopadie/Trauma./Rheuma.:
Heike Barth, fk-orthopaedie@dve.info
Tel.. 05 11/532 4114

FK Padiatrie: fk-paediatrie@dve.info

FK Psychiatrie: Agnes Schneider
fk-psychiatrie@dve.info

FK Techn. Medien und Mittel:
Andreas Pfeiffer, Tel.: 0 21 51/ 65 58 07
fk-technik@dve.info

Forum fiir Angestellte:
Birthe Hucke

Tel.: 0234 /934 26 04
forum-angestellte@dve.info

Forum fiir Lehrende: Ulrike Ott
Tel..030/617 5158, forum-lehrende@dve.info

Forum fiir Selbststandige: Silke Scholz
forum-selbstaendige@dve.info
Ausschuss Pravention und
Gesundheitsforderung: apg@dve.info

Ausbildungsausschuss:
Cornelia ERer, aa@dve.info

BSR-Sprecherin:
Patricia Niesel, bsr@dve.info

WFOT-Delegierte: Herta Dangl
Tel./Fax: 030 /7 81 57 60, wfot@dve.info

COTEC-Delegierte: Gela Maurer
Tel.: 023 81 /16 31 50, cotec@dve.info
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Der Fortbildungskalender enthalt eine Auswahl der Veranstaltungen, die ab November 2010 stattfinden — entweder als Fortbildungen des DVE
oder als Fortbildungen eines externen Anbieters in Kooperation mit dem DVE. Alle Angaben sind trotz sorgfaltiger Zusammenstellung ohne Ge-
wahr. Eine Gesamtlbersicht finden Sie auf der DVE-Homepage unter www.dve.info. Sollten Sie Gber keinen Internetanschluss verfiigen, senden
wir Ihnen die Ubersicht auch gerne per Post zu.

Termin. Ort Thema, Unterrichtseinheiten (UE), Infos Termin. Ort Thema, Unterrichtseinheiten (UE), Infos
‘ ermaBigte Gebiihr DVE-Mitglieder ‘ ermafBigte Gebiihr DVE-Mitglieder
04.-07.11.10 Revidierter SI-Weiterbildungslehrgang/DVE 2009, Modul 3, 47 UE,| 13) 14.11.10 Einfihrung in den Entwicklungstest ET 6-6, 8 UE, € 100,- (Kurs im | 5)
Bad Aibling €500, Bonn Rahmen der Weiterbildung , INSIGHT-PADergo")
05.-06.11.10 Aufbauseminar Arbeitstherapeutische Leistungsanalysen, 18 UE,| 15) 15-17.11.10 Arbeit mit Angehérigen von Schlaganfallpatienten mit neuropsycho-|  6)
Bad Miinder €327, (Teil 3 im Rahmen der 4-teiligen Fortbildung , Das arbeitsthe- Milhlacker logischen Stérungsbildern (Angehorigenberatung), 25 UE, € 250,-
rapeutische Stufenmodell nach Wolters & Sohns") 18.-23.11.10 Revidierter SI-Weiterbildungslehrgang/DVE 2009, Modul 1, 9)
05.-06.11.10 Zielsicher — knapp und klar: Problemerhebung, Befund, Ziele, Inter-|  11) Dresden 100 UE, €720,-
Berlin ventionen, Wirksamkeitskontrolle, Dokumentation, 18 UE, € 240,- 19.11.10 COPM a-kids Refresher, 8 UE, € 102,- 8)
05.-06.11.10 Ergotherapie bei der Borderline-Personlichkeitsstérung, 15UE, €153, | 4) Wunstorf
Hannover 19.-20.11.10 Handlungsorientiertes Arbeiten mit kleinen und/oder korperbehin-| 14)
05.-07.11.10 Angewandte Anatomie und Physiologie des Bewegungssystems,| 7) Ménchenglad- | derten Kindern, 16 UE, € 190,-
Hannover 25 UE, € 280,50 bach
05.-07.11.10 Griindung einer ergotherapeutischen Praxis — Orientierungsseminar | 1) 19.-21.11.10 25. Herbsttagung des Forums fiir Selbststandige und 1. Thementag |  2)
Bad Herrenalb (05.11.10) 8 UE, € 130,-, Griindungsseminar (06.-07.11.10) 16 UE, Goslar Arbeit & Rehabilitation
€ 250,-, beide Seminare zusammen € 340,- 20.11.10 Leittextverfahren und Computertrainingin der Psychiatrie, SUE, €102,-|  3)
08.-09.11.10 Prinzipien des Bobath-Konzepts als Grundlage der Ergotherapie in| 10) Osnabriick
Reutlingen der Padiatrie, 14 UE, € 220,- 20.11.10 Die Ergotherapie als Baustein eines multimodalen Behandlungskon-|  17)
10-12.11.10 Ergotherapeutisches Elterntraining (ETET), 24 UE, € 306, 8) Mannheim zeptes bei AD(H)S im Erwachsenenalter, 8 UE, € 95,-
Wunstorf 20.11.10 DASH-Workshop — Anwendung des , Disabilities of Arm, Shoulder|  6)
11.11.10 Normalentwicklung, 8 UE, € 100,- (Kursim Rahmen der Weiterbildung |  5) Miihlacker and Hand (DASH)"-Fragebogens, 8 UE, € 90,-
Bonn .INSIGHT-PADergo") 20.-21.11.10 Therapieangebot Handibungsgruppe, 14 UE, € 148,75 7)
12.11.10 Praxisverkauf/Praxisabgabe—Wie, anwen undzu welchen Konditionen | 1) Hannover
Fulda kann ich meine Praxis verkaufen?, 8 UE, € 170,- 20.-22.11.10 BOBATH-24-5td -Konzeptfiir Erwachsene, Einfiihrung: Grundmobilitat |~ 7)
12-13.11.10 Das linkshandige Kind — Linkshander und umgeschulte Linkshander |  10) Hannover im Alltag, 25 UE, € 195,50
Reutlingen im padagogischen und therapeutischen Bereich, 16 UE, € 191,- 22-23.11.10 Nimm 10 — Ergotherapeutisches MaRnahmenpaket fiir 10 Behand-| 11)
12-13.11.10 Ergotherapie in Gesundheitsforderung und Pravention — Symposium | 1) Stuttgart lungseinheiten bei der Diagnose Grafomotorische Stérungen,
Innsbruck/A der Ergotherapieverbande Osterreichs, Deutschlands, Siidtirols und 16 UE, € 185,-
der Schweiz 23.-24.11.10 THOP, 16 UE, € 166,- (Modul 3 im Rahmen der Fortbildung ,Qualifi-| ~ 9)
12-14.11.10 Kursreihe zur Motopadie, Kurs 4, 20 UE, € 145,- 12) Dresden zierung in der Evaluation, Behandlung, Beratung von Patienten mit
Gersfeld-Bodenhof Aufmerksamkeitsdefizit-/Hyperaktivitatsstorungen — ADHS")
12-14.11.10 Revidierter SI-Weiterbildungslehrgang/DVE 2009, Modul 2, 20) 23.-24.11.10 Ergotherapie bei ADHS, 16 UE, € 204,- 8)
u. weiterer Termin | 105 UE, € 710,- Wunstorf
Konstanz 25.-26.11.10 Das Calwer Modell — Zertifikatskurs, 45 UE, € 364,- 10)
13.11.10 Diagnostik von Entwicklungsstorungen aus medizinischer Sicht, 5) u. weiterer Termin
Bonn 5 UE, € 60,- (Kurs im Rahmen der Weiterbildung , INSIGHT-PADergo") Reutlingen
13-14.11.10 PNF und die hemiparetische Schulter, 18 UE, € 195,50 7) 25.-27.11.10 CMOP-/COPM-Zertifizierungskurs, Modul 2, 24 UE, insgesamt 18)
Hannover Frankfurt/M. 4 Module mit 80 UE, € 1.400,-
25.-27.11.10 Ergotherapeutische Begleitung demenziell Erkrankter, 20 UE,€212,50 | 7)
Informationen Hannover
1) DVEe.V, Tel: 072 48/91 81 - 0, www.dve.info 26.-27.11.10 Angebote zur Sensorischen Integration bei akut psychotischen| 3)
2) Forum fiir Selbstandige und Fachkreis Arbeit und Rehabilitation des DVE, Tel.: 0 30 /4 51 24 03 Kéln Patienten, 16 UE, € 161,50
(nur abends), E-Mail: elke.soerensen@cidnet.de 26-27.11.10 Berufsspezifische Fortbildung fiir Ergotherapeutenin der Methode der | 19)
3) AWO TriqIoglgGmtlJH/DVETSeminarverwaItung, Tel.: 0 51 217297271, www.fqrum—hildesheim.de Heidelberg Konzentrativen Bewegungstherapie (KBT), 5-teilig, Teil 5, 16 UE, € 165,-
H ?ekladggmlelI?lglg(o;llsc22;)|sx];5:$lgﬂn:::£e(e[:lizrzjonblIdungszentrum Annastift gGmbH), 26.-27.11.10 NeuroDiagnostik in der Ergotherapie — Der ergotherapeutische Be-| 10)
5) INSIGHT — Institut fir Weiterbildung in der Padiatrie, Astrid Baumgarten, Tel.-02.28 /1 84 56 02, Reutlingen fund neurologisch betroffener Erwachsener und die daraus folgende
www.baumgarten-INSIGHT.de Z!els“etzung, 3t 186’-
6) Enzkreis-Kliniken Miihlacker, Tel-0 70 41/ 15 - 5 09 40, E-Mail: andreas.hoerstgen@Kiniken-ek.de 26-27.11.10 | Einfiihrungskurs Perfetti, 18 UE, € 165 6)
7) ERGOKONZEPT HANNOVER, Tel.: 05 11/2 15 32 46, www.ergokonzept-hannover.de Mihlacker
8) Britta Winter, Fortbildungshaus Therapie & Wissen, Tel.: 0 50 31 /178 99 01, www.ergotherapie-winter.de | 26.-28.11.10 Hypno-systemische Konzepte bei der Diagnose und Behandlungvon| 16)
9) TFT GdbR — Therapeutische Fortbildungstage, Tel.: 0 72 72 / 75 04 91, www.tft-seminare.de Recklinghausen | AD(H)S, Abschlusskolloquium, 21 UE, € 230, (Teil 7 im Rahmen der
10) Reutlinger GesundheitsAkademie (ReGA), Tel.: 0 71 21 / 336 - 250, www.gesundheitsakademie-rt.de 7-teiligen Fortbildung , Weiterbildung zum SENSIT-AD(H)S-Coach”)
11) Dagmar Schuh, Tel.: 07 11/6 36 49 12, www.ergoseminare.de 27.11.10 Entwicklung und Entwicklungsstérungen aus medizinischer Sicht, | 14)
12) Rhén-Akademie Schwarzerden, Tel.: 0 66 54 /9 18 44 - 0, www.schwarzerden.de Ménchenglad- | 8 UE, €95~
13) Daniela Pivetta, Tel.: 0 163 / 3 72 90 41, danielapivetta08@googlemail.com und bach
MangfallForum@googlemail.com - - — -
14) Sl-plus Bettina Hausmann, Tel./Fax: 0 21 61/ 3 03 97 07, www.si-plus-hausmann.de 27.11.10 Die ergotherapeutische Praxis in der psychiatrischen Versorgung, | 3)
15) Bildungsinstitut Wolters & Sohns, Tel.: 0 50 66 / 98 42 - 31, www.bi-ws.de Hamburg 8 UE, €102
16) SENSIT Bilden & Beraten Jan Schlegtendal, Tel.: 0 23 61/ 1 73 06, www.sensit-info.de 28-30.11.10 Schmerzhafte Schulter/geschwollene Hand — Problem und Behand-|  12)
17) Renate Kintea, Praxis fiir Ergotherapie, Tel.: 06 21 /40 63 91, www.ergotherapie-kintea.de Gersfeld-Bodenhof | lungsmdglichkeiten bei Hemiplegie,
18) COPM-Team Deutschland, Barbara Dehnhardt, Tel./Fax: 032 12 /1 08 17 25, www.copm-team.de 29.11.10 Tagesstrukturierung und Gruppenangebote beidemenziell Erkrankten 7)
19) Clara Scheepers, Praxis fiir Ergotherapie, Tel.: 0 62 01 / 18 66 86, www.ergotherapie-scheepers.de Hannover im klinischen Alltag, 8 UE, € 119,-
20) Weiterbildungsinstitut Astrid Kiinnemann, Tel.: 075 31/28 20 07, www.sensorische-integrationstherapie.de
DVEaktueII
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Mo, Di, Fr 9-12 Uhr
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Marianne Naida, Cornelia Horgos
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Mo, Di, Mi 14-16 Uhr

Do 9-16 Uhr
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AuRerordentliche Vorstandswahl 2011
Vorstandsamt BILDUNG UND WISSENSCHAFT

(al) Aufgrund des Ricktritts von
Silke Reinhartz findet im kommen-
den Jahr eine auRerordentliche
Vorstandswahl statt. Da die Vor-
standsamter laut Satzung jeweils
fur vier Jahre gewahlt werden,
wird das Vorstandsamt fur Bildung
und Wissenschaft auf der nachsten
Mitgliederversammlung (Samstag,
14. Mai 2011 in Erfurt) fur ein Jahr
nachgewahlt, dadie nachste turnus-

gemaflle Wahl 2012 ansteht. Laut
Satzung erfolgt mit dieser Ausgabe
von DVEaktuell die fristgerechte
Ausschreibung.

Aufgrund der Hauptamtlichkeit des
Vorstands ist diese lange Ankiin-
digungsfrist auch sinnvoll, denn
eine Kandidatur sollte auf jeden
Fall gut Uberlegt sein und braucht
einen angemessenen Zeitraum flr
entsprechende Uberlegungen.

Setzen Sie sich gerne mit dem der-
zeitigen Vorstand in Verbindung,
wenn Sie nahere Informationen zur
Vorstandsarbeit erhalten mochten
und eventuell Interesse an der
Bewerbung flr das Amt Bildung
und Wissenschaft haben (Kontakt:
info@dve.info).

Fortsetzung auf Seite 5

(al) Gleich drei Gesetzgebungs-
verfahren beeinflussen derzeit die
Geschicke im Gesundheitswesen.
Am 30.07.2010 ist das GKV-An-
derungsgesetz in Kraft getreten, in
demunteranderem festgelegt wur-
de, dass die Pharmaunternehmen
einen um 10% hoheren Abschlag
auf ihre Preise gewahren missen.
Dies gilt befristet bis Ende 2013.

In der parlamentarischen Debatte
ist derzeit das Arzneimittelmarkt-
neuordnungsgesetz (AMNOG). Bei
der Anhorung im Gesundheitsaus-
schuss des Deutschen Bundestages,
bei der A. Longrée in seiner Rolle
als Sprecher der BHV vertreten war,
standen die Anderungen bei der
Nutzenbewertung von Arzneimit-
teln im Vordergrund. Relevant sind
aberauch Anderungsvorschlageim
Kartellrecht, eine Etablierung der
bisher nur modellhaft finanzierten
unabhdngigen Patientenberatung
sowie eine Anderung bei den
Wirtschaftlichkeitsprifungen fir
Arzneimittel. Letztere geht auf
einen entsprechenden Passus im

Gesetzesdschungel

Koalitionsvertrag zurtick, in dem
auch Hinweise auf den Heilmittelbe-
reich enthaltensind. Entsprechende
Anderungen werden demnichst
also auch flr uns zu erwarten
sein, der DVE wird seinen Einfluss
geltend machen, Wirtschaftlich-
keitsprifungen so weit wie moglich
durch geeignetere Steuerungsmali-
nahmen zu ersetzen.

Die erste Lesung im Bundestag ist
auch flr das GKV-Finanzierungsge-
setz erfolgt, es steht derzeitim Mit-
telpunkt der 6ffentlichen Aufmerk-
samkeit. Thematisiert wird hierbei
die Anhebung des einheitlichen
Krankenkassenbeitrags auf den
Stand vor der Finanzkrise (15,5%),
aber vor allem die endgultige
Fixierung des Arbeitgeberanteils
auf 7,3%, also den Ausstieg aus
der paritatischen Finanzierung des
Beitrags. Zuklnftige Erhéhungen
mussen die Arbeitnehmer somit
alleine stemmen, hinzu kommen
noch dieZusatzbeitrage, auch wenn
diese mit einem Sozialausgleich
abgepuffert werden. Das Gesetz

enthalt Uberdies einige finanzielle
Entlastungen flr die Ausgabenseite
(Begrenzung der Verwaltungsko-
sten, Begrenzung der Ausgabenstei-
gerung im Akutkrankenhaus und
in der Psychiatrie, Begrenzung des
Ausgabenzuwachses bei Arzt- und
Zahnarzthonoraren). Abgesehen
von Problemen z.B. in der Psychi-
atrie, wenn die Einflihrung tages-
gleicher Entgeltsatze nun durch
SparmafRnahmen erschwert wird,
sind die Ausgabenbegrenzungen
jedoch zeitlich befristet, sodass
beim Auslaufen der Regelungen
wieder mit einer weiteren Ausga-
bensteigerung zu rechnen ist, die
alleine durch die Arbeitnehmer
aufgefangen werden muss.

Von einer wirklich nachhaltigen
Finanzierung und intelligenten L6-
sungen ist das Gesundheitswesen
also noch immer weit entfernt. Es
bleibt weiterhin die Aufgabe des
DVE, die Bedeutung der Ergothe-
rapie fur die Gesellschaft auch in
Zeiten immer knapper werdender
Mittel mit aller Macht zu verdeut-
lichen.



Neue und neu aktualisierte
Assessment-Infos

(sg) Unter www.dve.info = Fach-

themen - Assessment-Instru-

mente finden Sie ab sofort detail-

lierte Informationen zu folgenden

Assessment-Instrumenten:

® Fragebogen zur Erfassung
haufiger Alltagsprobleme bei
raumlich gestérten Patienten

= ROM (Range of Motion) bzw.
Neutral-Null-Methode nach
Debrunner

® MRC-Kraftgrade

® Evaluationsmethoden fir die
Hand

m DASH (Disabilities of the Arm,
Shoulder and Hand Outcome
Measure)

Fur Kolleginnen und Kollegen, die

mit Menschen mit psychischen

Erkrankungen arbeiten, stellen wir

auRerdem ab sofort folgende zwei

Befundmethoden néher vor:

m Die Zielekarteikarte, welche die
Erhebungvon Zielen derKlienten
fur die Therapie erlaubt sowie

® den Beobachtungsbogen zur
ergotherapeutischen Befunder-
hebung.

Damit stehen auf unserer Home-
page nun bereits an die 100
Assessment-Infos fur Sie bereit.
Schauen Sie rein!

Was lange wabhrt...
Nationale Versorgungsleitlinie (NVL) Kreuzschmerz erschienen

(sg) Seit Anfang 2007 hat der
DVE (Heike Fuhr, Vorsitzende
des Fachkreises Orthopadie/
Traumatologie/Rheumatologie
und Prof. Pip Higman) an der NVL
Kreuzschmerz mitgearbeitet. Nach
17 Konsenskonferenzen, unzah-
ligen Telefonkonferenzen und
E-Mail-Abstimmungen ist es nun
soweit: Die vorlaufige Endversion
ist online erhaltlich: http://www.
versorgungsleitlinien.de/themen/
kreuzschmerz. Da bisher rando-
misierte kontrollierte Studien zur
Ergotherapie bei Kreuzschmerz
nur bezogen auf multidisziplinare
Teamsvorliegen, wird Ergotherapie

in der aktuellen Version der Leit-
linie vorrangig als Teil der Arbeit
des multidisziplinaren Teams und
als Leistungserbringer berufsbe-
zogener Mafnahmen wie Work
Hardening und Work Conditioning
empfohlen. Allerdings wird mehr-
fach betont, wie wichtig auf Basis
dervorhandenen Evidenzvorallem
bei akuten Kreuzschmerzen eine
Weiterfihrung der gewohnten
Alltagsaktivitaten ist — ein idealer
Ansatzpunkt fir Ergotherapie. Die
Empfehlungen zur Ergotherapie
finden sich in den Kapiteln 5 und
9 der NVL.

Soziale Arbeit und Ergotherapie
in der medizinischen Rehabilitation

Im Seminar lernen Sie die Grundla-

gen und aktuellsten Trends kennen

und profitieren von den praktischen

Erfahrungen ausgewiesener Exper-

tinnen zu folgenden Themen:

- KTL (Klassifikation Therapeu-
tischer Leistungen)

- RTS (Reha-Therapiestandards;
.Prozessleitlinien” der Deutschen
Rentenversicherung)

- ICF (Internationale Klassifikation
der Funktionsfahigkeit, Behinde-
rung und Gesundheit).

Ausfihrliche Informationen

und Anmeldung:

www.dve.info = Termine und
Seminare

Far Sie vor Ort
1. Wittener Tagung zur
Hilfsmittelversorgung

(sg) Am 17. September fand in
Witten/Herdecke die 1. Wittener
Tagung zur Hilfsmittelversorgung
statt, bei der neben Vertreterlnnen
des Bundesministeriums fur Ge-
sundheit, des MDK (Medizinischer
Dienst der Krankenversicherung),
von Selbsthilfeverbdnden, Hilfs-
mittelherstellern und anderen
Leistungserbringernauch der DVE,
hier durch Tanja Bernd, vertreten
war. Auf der Tagung wurde die
aktuelle Situation der Hilfsmittel-
versorgungin Deutschland kritisch
diskutiert. AuBerdem gab es einen
Workshop zur Vorbereitung der
Griindung einer bundesweiten AG
zur ,Versorgungsforschung in der
Hilfsmittelversorgung”. Hier wird
fur Deutschland noch grof3er Ent-
wicklungsbedarf gesehen, dender
DVE auch weiterhin unterstiitzen
wird. Die 2. Wittener Tagung zur
Hilfsmittelversorgungist firden 9.
Februar 2012 geplant.

Nahere Informationen und die Folien
zur Tagung finden Sie unter www.
hilfsmittel-aktuell.de.

ICD-10-GM und OPS
Broschiire ,,Basiswissen
Kodieren” vom DIMDI
neu aufgelegt

Die Broschire ,Basiswissen Ko-
dieren — eine kurze Einflihrung in
die Anwendung von ICD-10-GM
und OPS” wurde vom Deutschen
Institut fir Medizinische Dokumen-
tation und Information (DIMDI)
Uberarbeitet und kann dort als PDF
kostenfrei herunterladen werden.
Eine Druckversion ist ebenfalls in
Vorbereitung.

Die Broschire stellt den Hinter-
grund, die Prinzipien und die
Strukturenvon ICD-10-GM und OPS
kurzund Gbersichtlich dar. Wichtige
Grundbegriffe und Regeln werden
ausfuhrlich erklart, viele Beispiele
aus dem stationadren Bereich stellen
den Bezug zur Kodierpraxis her.
Das ,Basiswissen Kodieren” ist als
praktische Hilfe zum Einstieg in die
Thematik gedachtund somit firalle
Ergotherapeutinnen und Ergothera-
peuten interessant, auch wenn sie
(noch) nichtselbst kodieren missen.

Informationen und Download:
www.dimdi.de/dynamic/de/klassi/
downloadcenter/ops

Themenheft Depression
51. Heft der Gesundheitsberichterstattung
des Robert Koch-Instituts

(yg) Fastjeder finfte Deutsche leidet
irgendwann im Laufe seines Lebens
darunter — die Depression ist somit
eine der haufigsten psychischen
Erkrankungen. Dabei sind laut
Bundes-Gesundheitssurvey (von
1998) 25% der Frauen von de-
pressiven Erkrankungen betroffen,
aber nur 12% der Manner. Wenn
eine Depression friihzeitig erkannt
wird, ist sie in den meisten Fallen
behandelbar — sowohl medika-
mentos als auch psychotherapeu-
tisch. Speziell bei Beschaftigten im
Gesundheitswesen, aber auch in
der Bevolkerung insgesamt musse
die Aufmerksamkeit flr das Krank-
heitsbild erhéht werden, denn nur
sokdénnen depressive Erkrankungen
frihzeitig erkannt und erfolgreich
behandelt werden.

Diesem Thema hat das Robert
Koch-Institut das 51. Heft der Ge-
sundheitsberichterstattung (GBE)
mit dem Titel ,Depressive Erkran-
kungen” gewidmet. Auf 40 Seiten
gibt das GBE-Themenheft einen
Uberblick auf Krankheitsformen,
Diagnostik, Ursachen und Risikofak-
toren, Verbreitung, Folgen, Versor-
gung, Pravention und Perspektiven.

Das GBE-Heft ,Depressive Erkran-
kungen” kann kostenlos bestellt
werden unter

RKI, GBE, General-Pape-Str. 62,
12101 Berlin, E-Mail: gbe@rki.de,
Fax: 030/ 187 54 -35 13) und ist
im Internet abrufbar unter www.
rki.de/gbe.

NEUE

Als DVE-Mitglied erhalten Sie u.a. bei diesen DVE-Partnern Vergiinstigungen (weitere Partner online unter www.dve.info = Links).

Bitte legen Sie lhre DVEcard vor.

» Bettys Hof-Zentrum flir tiergesttzte Arbeit - www.bettyshof-servicehunde.de

15% Rabatt bei der Buchung eines Seminars oder einer Therapiehundeteam-Ausbildung sowie 10% Rabatt bei der Buchung eines Therapiehundeteam-Einsatzes

» SpielundLern.de — Lernen spielend leicht gemacht - www.spielundlern.de
10% Rabatt auf jeden Einkauf, unabhangig von der Bestellhdhe - Rabattcode "DVE"

» Quirumed Medizinisches Material — Produkte flr die Gesundheit - www.quirumed.com - 5% Rabatt auf alle Produkte
Infotelefon 0 89 /23 51 32 76 oder E-Mail info@quirumed.com
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Zusatzliche Betreuungskrafte anleiten — nicht ersetzen!
Positionspapier des DVE zum Einsatz zusatzlicher Betreuungskrafte
im Pflegeheim nach § 87 b SGB XI

(sg) Seit Herbst 2008 kénnen Pflegeheime zu-
satzliche Betreuungskrafte Gber die Pflegekasse
finanzieren. Der DVE begriif$t ausdricklich das
dahinterstehende Ziel, die Lebensqualitat von
Heimbewohnerinnen und -bewohnern mit
zusatzlichem Betreuungsbedarf zu verbessern.
Viele Mitglieder haben uns jedoch inzwischen
rlckgemeldet, dass die Betreuungskrafte nach
ihrer nurkurzen Schulungin der Praxis dann hau-
fig Gberfordert sind. Mit einem neu erschienenen
Positionspapier will der DVE darauf aufmerksam
machen, dass dieses Problem geldst werden
kann, indem die Ergotherapeutinnenvor Ort Zeit
zur Einarbeitung, Anleitung und kontinuierlichen
Supervision der Betreuungskrafte erhalten. Auf
diese Weise kdnnen die Heime sowohl Ergothe-

rapie als auch eine gute zusatzliche Betreuung
gewadhrleisten. Das Positionspapier richtet sich
an Entscheidungstrager wie z.B. Heimleitungen,
die Heimaufsicht oder den MDK (Medizinischer
Dienst der Krankenkassen) und wurde vom
DVE bereits an die wesentlichen Uberregionalen
Entscheidungstrdger und Verbande versandt.
Ebenfalls werden wir einen entsprechenden
Kommentar in der November-Ausgabe der Zeit-
schrift , Altenheim” veréffentlichen. Wir bitten
Sie, das Positionspapier auch vor Ort zu nutzen
und weiterzugeben. Fir inhaltliche Fragen und
Rlckmeldungen kontaktieren Sie uns jederzeit
gerne Uber den Fachkreis Geriatrie oder die DVE-
Geschaftsstelle (Adressens. S. 11).

COTEC goes EU
53. COTEC-Treffen in Helsinki 17./18. September 2010

Zweimal jahrlich treffen sich die COTEC-Dele-
gierten (Council of Occupational Therapists for
the European Countries), um auf europaischer
Ebene den internationalen Wissenstransfer und
die Kooperation zwischen den einzelnen Landern
zu fordern, die Prasenz des Berufsstandes der
Ergotherapeuten zustarken und um gemeinsame
politische Forderungen und Ziele zu formulieren.
29 Delegierte aus 21 Landern nahmen an der
letzten Tagung im September dieses Jahres teil,
diesmal in Helsinki, der Hauptstadt Finnlands.

Anlasslich des40. Griindungstages des finnischen
Verbandes der Ergotherapeuten fand an der
Metropolia University of Applied Sciences zum
Thema , Occupational Therapy Today and Tomor-
row"” eine Podiumsdiskussion statt. Die COTEC-
Delegierten diskutierten mit den Studierenden
zukUinftige Herausforderungen der Ergotherapie.
Im Anschluss starteten die Delegierten in der
noch fremden Stadt zu einer kleinen Stadt-Rallye,
die durch die finnischen Mitglieder organisiert
worden war und den Teamgeist der Teilnehmer
starkte. Ein Buffet mit finnischen Spezialitdten
rundete den Abend ab, inklusive einem intra-
professionellen Austausch.

Die offizielle Tagung folgte dieser Auftakt-
veranstaltung und erstreckte sich Uber zwei
arbeitsintensive Tage mit umfangreichem
Programm. Zundchst wurden die ,New Dele-
gates” herzlich von Anu Soderstrom, der neu
gewahlten Prasidentin, empfangen, bevor im
Plenum die zukUinftige Zielsetzung diskutiert und

im Strategieplan festgehalten wurde. Eines der
diskutierten Hauptziele besteht darin, dass sich
COTEC zukiinftig auf Europaischer Ebene politisch
positionieren wird, um die gemeinsamen Ziele der
Mitgliederverbande zu vertreten.

Anlasslich dieser politischen Neuorientierung
war Sascha Marschang von der European Public
Health Alliance (Dachorganisation europaischer
Verbande im Gesundheitswesen) als Gastred-
ner eingeladen. Er hielt einen Vortrag Uber die
Maoglichkeiten der Mitgliedschaft bei EPHA und
skizzierte die Einflussmoglichkeiten auf politischer
Ebene in der europaischen Union. COTEC hat
beschlossen, Mitglied dieser Dachorganisation
zu werden, um ergotherapeutische Belange auf
europaischer Ebene politisch zu starken.

In Arbeitsgruppen (EU-Gruppe, Gruppe zur Pro-
fessionalisierung, Orga-Team, Webpage-Gruppe)
wurden am Nachmittag des ersten und am
Vormittag des zweiten Tages unterschiedliche
Aufgaben bearbeitet und Zwischenergebnisse
prasentiert. Im gemeinsamen Plenum wurden
dann die Ergebnisse zusammengetragen und die
Aufgaben festgelegt, die bis zum nachsten Treffen
im Fruhjahr 2011 in Ljubljana in den Gruppen
weiter bearbeitet werden.

Fr Fragen stehen wir Ihnen gerne zur Verfiigung
unter cotec@dve.info.

Gela Maurer und Renée Oltman

Melden Sie lhr Poster jetzt zur Prasentation an!

www.dve.info/kongress
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DVElerin
des Monats

CatrinSchmid

Examen: 1992, seit
April 2010 neben-
berufiiches Bachelor-
Studium der Evgotherapie, Hogeschool
Zuyd, Heerlen

DVE -Mitglied seit: 1990

Berufstatig: Lehrkraft fir Ergotherapie,
in einer Ergotherapie-Praxis und neben -
beruflich in der Prdavention

Wie bist Du zum Thema Pravention ge-
kommen? Nach fast 10 Jahren therapeutisch-
rehabilitativer Arbeit mit Schwerpunkt Neurologie
war ich auf der Suche nach neuen Konzepten,
die dem Patienten mehr Eigenverantwortung in
der Therapie Ubertragen. Meine Arbeit erschien
mir zu ,symptomatisch”, Kontexte blieben mir
zu wenig berticksichtigt. 2001 habe ich in der
Rickenschulleiter-Ausbildung ein solches Konzept
in der Praventionsarbeit gefunden, das hat mich
seitdem nicht mehr losgelassen.

Und was hat Dich bewogen, 2008 ehren-
amtlich im DVE aktiv zu werden? Mit meinem
Interesse an Pravention stand ich als Ergothera-
peutin 2001 noch ziemlich alleine da. Und dann
ist mir 2008 der APG (Ausschuss fur Pravention
und Gesundheitsforderung) in der DVEaktuell
aufgefallen. Da gab es Ergotherapeutinnen, die
offensichtlich ein ahnliches Interesse hatten wie
ich: Praventionsarbeit und Ergotherapie bekamen
eine Verbindung. Das fand ich spannend und
wollte mehr dartiber wissen.

Wie erlebst Du die Arbeit im APG? Ich treffe
im APG auf Kolleglnnen, die wie ich das Thema
Pravention und Gesundheitsférderung als Ar-
beitsfeld in der Ergotherapie vorantreiben wollen.
Wir haben in den letzten Jahren eine umfassende
Homepage mit vielen Infos zum Thema Praven-
tion in der Ergotherapie erarbeitet, beantworten
Mitgliederanfragen, gestalten Workshops und
Info-Veranstaltungen und anderes mehr. Das
gemeinsame Gestalten von Prozessen treibt mich
an und beflligelt mich, das lbertragt sich auch in
meine tagliche Arbeit. Durch die Arbeit im APG
erlebe ich deutlicher als vorher, dass wir mit dem
DVE etwas bewegen koénnen in unserem Beruf,
das gelingt aber nur durch die aktive Mitarbeit
engagierter Kolleginnen.

Woran arbeitet lThr im Moment? Wir wollen
schon bestehende Praventionsprojekte von
Ergotherapeutlnnen in einem Ideenpool auf der
Homepage des DVE sichtbar machen und Ver-
netzungsmoglichkeiten schaffen. Daher mochte
ich diese Gelegenheit auch nutzen, um alle
Kolleglnnen aufzurufen, sich mit ihrer Praventi-
onsarbeit bei uns zu zeigen. Wir freuen uns tber
jede Rickmeldung, auch lber Interesse an einer
aktiven Mitarbeit: apg@dve.info

Das Interview wurde gefiihrt von Vanessa
Pogorzalek.

Informationen zu ergotherapeutischer
Arbeit in Pravention und Gesundheitsfor-
derung erhalten Sie unter: www.dve.info
- Fachthemen -+ Gesundheitsforderung &
Primarpravention



Landesgruppen im DVE

Personlich vor Ort — informativ und aktiv

Aktuelle Informationen unter www.dve.info - Verband - Landesgruppen

In diesem Sommer war die Wahl
des neuen Landesvorstandes in
Hessen, bei der sechs Amter neu
vergeben wurden. Nun hat jedoch
auch der Vertreter fir die Ange-
stellten seinen Rucktritt erklart:
Die Situation im Job und private
Umstande erfordern leider manch-
mal kurzfristige Entscheidungen,
die wir hinnehmen mussen. Somit
mochten wir schon jetzt darauf
hinweisen, dass es im Sommer
2011 wieder Wahlen geben wird.
Alle DVE-Mitglieder kdnnen sich
gegenseitig vorschlagen oder auch
selbst Interesse bekunden. Wer
aktivVerbesserungen herbeiflihren
mochte, sollte sich gern im DVE
engagieren.

Ubrigens: Es ist gar nicht schlimm,
die Kollegen sind nett, hilfsbereit
und manchmal macht es sogar

Hessen

Spals. Niemand wird als ,Ver-
bandsfunktionar” geboren. Wiralle
wachsen allmahlich in die Arbeit
hinein. Ohne Scheu fragen und
merken, man ist nicht alleine, ist
das nicht gut?

Fragen zum Thema oder zu an-
deren berufspolitischen Themen
beantworten wir gerne.

Netzwerkarbeit

In Gesprachen erfahren wir immer
wieder, dass es auch aufserhalb der
offiziellen DVE-Landesgruppenak-
tivitaten engagierte Kollegen und
Kolleginnen gibt, die sich fur den
Beruf im Sinne des DVE einsetzen.
Wirw(rden diese Gruppen, Stamm-
tische, Initiativen... gerne vernet-
zen. Vielekleine Tropfen héhlenden
Stein, aber wie wirkungsvoll ware
es, die Energienzu blindeln und aus

Erfahrungen gegenseitig zu lernen?
Das Landesleitungsteam in Hessen
mochte auf Landesebene die schon
aktiven Gruppen zusammenfUhren.
Dafir brauchen wir die Hilfe aller,
die sich dort schon engagieren. Wir
kennen nicht alle Mitwirkenden
und wissen somit nicht von all den
Aktivitaten, dieim Lande passieren.
Es soll auch nicht mehr Arbeit fur
die Gruppen werden —im Gegen-

Wahl im Sommer 2011

teil. Wir wollen nur verbinden und
koordinieren, damit Gleichgesinnte
sich finden und deren Energie auch
Uberregional wirksamwerden kann.
Vielleicht springt der Funke Uber
und andere werden angesteckt,
mitzuarbeiten!

Meldet Euch bei uns, wir freuen
uns!

Kontakt: Ig-hessen@dve.info
Telefon 0 27 76 / 91 30 40

Schiilervertreter/in fiir das Landesleitungs-Team in Hessen

Wir suchen ein/e Vertreter/in fur die in Ausbildung befindlichen zukiinftigen
Therapeut/innen. Wir hoffen sehr, dass im neuen Jahr das Gremium um
eine/n Schilervertreter/in erganzt wird.

Vertreter/in fiir die Angestellten im Landesleitungs-Team in Hessen

Wir suchen ein/e kompetente/r Kolleg/in, der/die sich fir die Belange der
Angestellten im DVE stark machen mochte. Es ist nicht Bedingung, selbst
angestellt zu sein, macht aber die Arbeit sicherlich etwas leichter.

Sachsen-Anhalt

Erlebnis Ergotherapie am 09.10.2010 in Salzwedel

~Interaktion - verstehen und verstanden werden”

Reden, erzahlen, kommunizieren, va-
lidieren, sprechen, verstehen, verstan-
denwerden—kurzum: INTERAKTION
stand im Mittelpunkt unserer dritten
Veranstaltung Erlebnis Ergotherapie
in Sachsen-Anhalt.

In diesem Jahr hatten wir nach
Salzwedel in die R.-Welling Schule
eingeladen.

So kamen gut 40 Teilnehmerinnen
und Teilnehmer am 9. Oktober
dieses Jahres in die schone Hanse-
stadt, um dort gemeinsam mehr
Uber Interaktion zu erfahren und
selbst interaktiv zu sein (Bild 2).
Dies geschah in vier verschiedenen
Workshops, die am Vormittag und
Nachmittag belegtwerden konnten.
So konnten die Teilnehmer/innen
einen Einblick in das Thema Valida-
tion erhalten, mehr Uber die eigene
Wirkung in Gesprachen erfahren,
Rhythmus, Bewegung und Sprache
im Zusammenspiel erleben oder das
Befundgesprach am Beispiel von
COSA und COPM kennenlernen.
Zwischendurch motivierten auch
das schone Wetter, ein thematisch
passender Blichertisch und ein Stand

4

mit leckerem Salzwedler Baumku-
chenfurintensive Begegnungenund
Gesprache unter den Teilnehmern
und Organisatoren.

An dieser Stelle wollen wir uns
nochmals bei den Kolleginnen des
Organisationsteams in Salzwedel
und den Schuilern und Lehrern
der R.-Welling-Schule fiir ihre Hilfe
bei der Vorbereitung dieses Tages
bedanken (Bild 1: Kathrin Warnow
bedankt sich vor Ort beim Team).
Fur einige kleinere organisatorische
Pannen bitten wir um Entschuldi-
gung.

Die Organisation eines solchen Ta-
gesmiteinem ,externen” Organisa-
tionsteam war etwas Neues fir uns.
Aber Erfahrungen bereichern und
lassen uns lernen, und so werden
wir die konstruktive Kritik der Teil-
nehmer/innen und unsere eigenen
Eindriicke fur die Vorbereitung der
nachsten Veranstaltung Erlebnis
Ergotherapie nutzen.

Cordula Naumann
Schriftfiihrerin LG Sachsen-Anhalt

Landesmitgliederversammlung (LMV)

Im Anschluss an das ,Erlebnis
Ergotherapie” fand die LMV statt.
Es durfte gewahlt werden: turnus-
gemal’ das Amt der Vorsitzenden
und der Schatzmeisterin.

Kathrin Warnow, Vorsitzende,
wollte ihre Amtszeit aus privaten
Grlinden nicht verlangern. Cordula
Naumann verabschiedete sie und
dankte ihr im Namen des Teams
fur die gute Zusammenarbeit (Bild
3: links C. Naumann, rechts K.
Warnow).

Die bisherige stellvertretende Vor-
sitzende des Landesleitungsteams
Sachsen-Anhalt, Cindy Schmidt,
wurde zur neuen Vorsitzenden
gewahlt. Birte Termer, unsere
Schatzmeisterin, wurde in ihrem
Amt bestatigt und darf nun fur
weitere vier Jahre die ,Schatze”
der Landesgruppe verwalten. Fir
beide Amter gab es keine anderen
Bewerber/innen.

Besonders freuen wir uns, dass wir
unser Landesleitungsteam verstar-
kenkonnten. Sowurde Lisa \Wepner

zur Schilervertreterin gewahlt und
Kerstin Werkmeister (Schilerin)
durch das Landesleitungsteam als
Beisitzende berufen.

AufRerdem gaben wir einen Riick-
blick auf die vergangene Arbeitspe-
riode und einen Ausblick auf
unsere Vorhaben. Das Protokoll der
Mitgliederversammlung mit allen
Ein- und Ausblicken kann auf der
Landesgruppenseite unter www.
dve.info nachgelesen werden.
Wirfreuen uns auf die nachste Amts-
zeit und unsere Arbeit mit und fur
Ergotherapeutenin Sachsen-Anhalt
und darUber hinaus.

Euer Landesleitungsteam
Sachsen-Anhalt

Cindy Schmidt, Vorsitzende

Birte Termer, Schatzmeisterin

Cordula Naumann, Schriftfihrerin
Holger Weif3, Beisitzender (Praxen)
Kay Herold, Beisitzender (Angestellte)
Lisa Wepner, Schilervertreterin
Beate Grimm, berufene Beisitzende
Kerstin Werkmeister, Beisitzende
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Aul3erordentliche Vorstandswahl 2011

Vorstandsamt BILDUNG UND WISSENSCHAFT

Fortsetzung von Seite 1
Aufgabengemald hat der Vorstand
seine Geschaftsordnung (siehe
unten) nebst Anlagen Gberarbeitet.
Die Delegiertenversammlung hat
dieseram 19.09.2010 zugestimmt.
Um ein ordnungsgemaf3es Verfah-
rensicherstellen zu kénnen, senden
Sie lhre schriftlichen Bewerbungs-
unterlagen bitte an die folgende
Adresse:

Rechtsanwalte Schwaninger
und Schmal, Klaus Schwaninger
Kriegsstr. 45, 76133 Karlsruhe

Ihr Anschreiben und der Werde-
gangsollteninsgesamtdrei DIN A4
Seiten nicht Uberschreiten. Diese
werden in der Marzausgabe 2011
in DVEaktuell veroffentlicht.

Laut Geschaftsordnung (Anlage
2) sind folgende Unterlagen zur
Bewerbung einzureichen:

« Anschreiben mit Begrundung der
Kandidatur (wird in DVEaktuell
veroffentlicht)

» Werdegang, aus dem die Qua-
lifikationen sowie die evtl. Gre-

mienerfahrung im DVE deutlich
hervorgehen (wird in DVEaktuell
veroffentlicht)

Nachweise Uber die bisherigen
Tatigkeiten, die fur das ange-
strebte Vorstandsamt relevant
sind (keine Veroffentlichung)
Lichtbild (wird in DVEaktuell
veroffentlicht)

12 Wochen vor der
Mitgliederversammlung

Delegiertenversammiung

im Friihjahr

6 Wochen vor der
Mitgliederversammlung

Ablauf der Frist fir den Eingang der schriftlichen Be-
werbungen der Kandidaten bei einem Rechtsanwalt
oder Notar

Samstag, 19. Februar 2011
(Datum des Poststempels)

Kenntnisnahme aller eingegangenen Kandidaturen.
Kandidaten sollen die Maglichkeit erhalten, sich per-
sonlich dem amtierenden Vorstand und ggf. auch der
Delegiertenversammlung vorzustellen. Die DV hat die
Moglichkeit, eine Wahlempfehlung auszusprechen.

Kandidatinnen und Kandidaten konnen sich, wenn sie
eswunschen, der Delegiertenversammlungam 26./27.
Februar 2011 vorstellen.

Bekanntgabe aller Kandidaturen an die Mitglieder
gemeinsam mit allen anderen Unterlagen zur Mitglie-

DVEaktuell Ausgabe Marz 2011

derversammlung in DVEaktuell

Geschaftsordnung des Vorstands des DVE (Auszug)

Nachfolgend finden Sie sowohl die gesamte Geschafts-
ordnung als auch die Aufgabenbeschreibung und das
Anforderungsprofil des zu wahlenden Vorstandsamtes
(Anlage 1czur GO) abgedruckt. Die Vergutungsspannen
fur die Vorstandsamter werden in der Anlage 1b zur GO
geregelt, diese mussen im Rahmen von marktublichen
Vergleichsgehaltern (nicht gewinnorientierte soziale/
karitative Verbande) festgelegt werden und diirfen diese
nicht Uberschreiten (§ 12 der Satzung).

Die komplette Geschaftsordnung kénnen Sie jederzeit
gerne in der Geschéftsstelle anfordern.

1. Grundsatz

1.1 DerVorstand gibtsichgemal? § 12 der Satzung eine
Geschaftsordnung.

1.2 DieDelegiertenversammlungmussdieser Geschafts-
ordnung gemaR § 16 Abs. 2 und 5 der Satzung mit
einer 2/3-Mehrheit der abgegebenen gultigen
Stimmen zustimmen.

2. Aufgaben des Vorstandes

2.1 Der Vorstand fuhrt die Geschafte des Verbandes
mit dem Ziel, den Vereinszweck laut Satzung zu
erflllen. Das Ziel des Vereinsist es, die bestmaogliche
Therapie und Rehabilitation von Menschen mit
Krankheit und/oder Behinderungen zu erreichen
(Satzung § 2 Abs. 1).
Dies wird insbesondere bewirkt durch:
« Die berufliche Foérderung seiner Mitglieder
« DieInteressenvertretung der Berufszugehorigen
« Die Weiterentwicklung des Berufsbildes Ergothe-

rapie

2.2 Der Vorstand entwickelt die Schwerpunkte und
Strategien der Verbandsarbeit. Dabei berticksichtigt
er die Informationen und Impulse aus den DVE-
Gremien.

2.3 In der Delegiertenversammlung werden min-
destens einmal jahrlich die Schwerpunkte und
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Strategien vorgestellt, diskutiert und beschlossen.
Gemeinsam werden Uberlegungen angestelltund
Schritte entwickelt, wie die Gremien diese Schwer-
punkte und Strategien in ihrer Arbeit umsetzen
kénnen (Satzung § 16 Abs. 4).

3. Pflichten des Vorstandes

3.1 Der Verein wird gerichtlich und aulergerichtlich
von den Vorstandsmitgliedern vertreten. Jede/r ist
allein vertretungsberechtigt. Die stellvertretenden
Vorsitzenden werden jedoch ihr Vertretungsrecht
nur fir den Fall der Verhinderung des/der Vorsit-
zenden in Anspruch nehmen (Satzung § 12).

3.2 Bei langerfristigem Ausfall der/des Vorsitzenden
wahlt der Vorstand eines der stellvertretenden
Vorstandsmitglieder kommissarisch zur/zum
Vorsitzenden. Die inhaltlichen Aufgaben der/
des ausgefallenen Vorsitzenden werden je nach
Qualifikation auf die Amter verteilt.

3.3 Bei Nichtbesetzung eines Vorstandsamtes oder
langerfristigem Ausfall eines Vorstandsmitgliedes
ist der Gesamtvorstand verpflichtet, die Arbeitsfa-
higkeit des Vorstandes zu erhalten. Das bedeutet
im Einzelfall, dass die Aufgaben dieses Vorstands-
mitgliedes von den anderen Vorstandsmitgliedern
libernommen werden mussen. Der Vorstand kann
fur eine befristete Zeit eine kommissarische Ver-
tretung berufen, die kein Stimmrecht hat (Satzung
§ 13).

3.4 Die Einberufung der Vorstandssitzungen erfolgt
gemald § 14 der Satzung. Die/der Vorsitzende
erstellt in Absprache mit dem Vorstand, der Ge-
schaftsfiihrung und den Referatsleiterinnen oder
Referatsleitern die Tagesordnungen. Der genauere
Ablauf hierzu wird gesondert festgelegt.

3.5 Der Vorstand ist beschlussfahig, wenn mehr als
die Halfte der Vorstandsmitglieder anwesend ist.
Bei der Beschlussfassung entscheidet die einfache

Auszug aus Anlage 2

Mehrheit derabgegebenen gultigen Stimmen. Bei
Stimmengleichheit entscheidet die Stimme der/des
Vorsitzenden (Satzung § 14).

3.6 Uber die Sitzungen des Vorstandes wird ein Pro-
tokoll erstellt. Naheres regelt § 14 der Satzung.

3.7 Alle Vorstandsmitglieder haben die Verpflichtung,
an Vorstandssitzungen, Delegierten- und Mitglie-
derversammlungen teilzunehmen.

3.8 Der Vorstand ist verantwortlich gegenutber der
Mitgliederversammlung (Satzung § 8).

3.9 Der Vorstand informiert die Funktionstrager
regelmaRig Uber seine Aktivitaten durch die
Vorstandsprotokolle, sonstige Schreiben und
durch Kontakte, sowie mindestens einmal jahrlich
wahrend der Delegiertenversammlung.

4. Anzahl, Bezeichnung und Inhalte der Vorstandséamter
sowie deren Vergiitung

4.1 Es erfolgt auf der Grundlage von § 12 der Satzung
die Festlegung der Anzahl, der Bezeichnung
sowie der Inhalte und Vergiitungsspannen der
Vorstandsamter (Anlage 1a und 1b)

4.2 Fur die einzelnen Vorstandsamter wird eine Auf-
gabenbeschreibung mit Anforderungsprofil erstellt
(Anlage 10).

4.3 Bei Erganzungen und Anderungen der Geschéfts-
ordnung oder der einzelnen Aufgabenbeschrei-
bungen mit Anforderungsprofil muss der Amtsin-
haber der Anderung seiner Aufgabenbeschreibung
mit Anforderungsprofil zustimmen (Vetorecht).

4.4 Der Vorstand legt der Delegiertenversammlung
(im September eines Jahres) auf der Grundlage der
Punkte 4.1 und 4.2 sein beschlossenes Konzeptin-
klusive einer groben Planung fiir den betreffenden
Haushalt des Folgejahres vor. Diese Vorlage muss
den Delegierten frihzeitig vorliegen, spatestens
jedoch mit der endgliltigen Tagesordnung fiir die
Delegiertenversammlung.



4.5 Die Delegiertenversammlung muss der Ge-

schaftsordnung inklusive ihrer Anlagen mit einer
2/3-Mehrheit der abgegebenen giiltigen Stimmen
(Satzung § 16 Abs. 5) zustimmen.
Beider Abstimmung Uber die Verguitungsspannen
(Anlage 1b) enthalt sich der Vorstand der Stimme.
Der Beschluss Uber die Geschaftsordnung muss
spatestens 7 Monate vor der nachsten Mitglie-
derversammlung, auf der eine Wahl stattfinden
soll, erfolgen.

5. Verbindungen zu den Gremien des DVE

5.1 Der Vorstand ist den Landesgruppen/Landeslei-
tungen gegenuber berechtigt, im Rahmen der
gemaR §18 der Satzung definierten Angelegen-
heiten Aufgaben zu delegieren und Informationen
und Berichte zu fordern.

5.2 Der Vorstand ist den Fachausschissen gegenu-

ber berechtigt, im Rahmen der geméaf § 19 der
Satzung definierten Angelegenheiten, Aufgaben
zu delegieren und Informationen und Berichte zu
fordern.
Der Vorstand verpflichtet sich, die beratende
Funktion der Fachausschusse entsprechend ihrer
Aufgaben gemaR § 19 Abs. 3 der Satzung in
Anspruch zu nehmen.

5.3 Der Vorstand ist berechtigt, zu besonderen
Fragestellungen Ausschisse, Kommissionen,
Arbeitsgemeinschaften, Delegationen oder Pro-
jektgruppen mit einem konkreten Arbeitsauftrag
zu bilden bzw. zu benennen. Diese sind direkt
dem Vorstand unterstellt und diesem gegentiber
rechenschaftspflichtig (Satzung § 14).

5.4 Der Vorstand regelt den finanziellen Rahmen und
ggf. (fur die unter Punkt 5.3. genannten Gremien)
den personellen Rahmen durch VorstandsbeschlUs-
se.

5.5 Der Vorstand ist verpflichtet, Gremien, die ein
eigenes Budget (aus dem Gesamthaushalt des
DVE) verwalten, durch eine allgemeine Richtlinie
einen Rahmen flrrihre Budgetnutzung vorzugeben
(Anlage 3).

5.6 Der Vorstand beruft gemas § 19, § 21 und § 22
der Satzung Vereinsmitglieder in Gremien. Diese

Berufung wird in der Regel auf Vorschlag aus dem
entsprechenden Gremium erfolgen.

5.7 Lehnt der Vorstand die Berufung einer vorge-

schlagenen Person ab, muss er gegeniiber dem
entsprechenden Gremium seine Ablehnung
schriftlich begriinden und den Vorgang, falls das
Gremium dies wiinscht, der DV vorlegen.

6. Angestellte des Verbandes und der Geschaftsstelle
6.1 Der Vorstand legt fir den Gesamtverband einen

Personalentwicklungsplan fest. Fiir den Bereich der
Geschaftsstelle erfolgt dies im Einvernehmen mit
dem Geschaftsflhrer. Der Personalentwicklungs-
planwird der Delegiertenversammlungvorgestellt.

6.2 Der Vorstand stellt den Geschaftsfiihrer ein.
6.3 Der Vorstand stellt in Abstimmung mit dem

Geschaftsfuhrer die Referatsleiterinnen und Re-
feratsleiter des Verbandes ein.

6.4 Diesonstigen Mitarbeiterinnen und Mitarbeiter der

Geschaftsstelle werden durch den Geschaftsfiihrer
eingestellt.

7. Wahlen/Kandidatur
7.1 Vorstandsamter sind Wahlamter. Die Wahl erfolgt

gemal § 8 Abs. 1 der Satzung durch die Mitglie-
derversammlung.

7.2 Die Kandidatur erfolgt gemaR3 § 13 der Satzung.

Mit dem Aufruf zur Wahl (6 Monate vor der Wahl)
mussen die Aufgabenbeschreibungen mit Anfor-
derungsprofilen der zu wéhlenden Amter sowie
die Angaben Uber die notwendigen Unterlagen fiir
die Kandidatur bekanntgegeben werden (Anlage
2).Kandidiert ein bisheriges Vorstandsmitglied flir
eine weitere Amtszeit, muss auch diese Kandidatur
fristgerecht und schriftlich erfolgen.

7.3 Die schriftlichen Kandidaturen werden bei einem

Rechtsanwalt oder Notar gesammelt. Dieser priift
die Unterlagen auf die formalen Kriterien und
stellt sicher, dass jede Kandidatur den Mitglie-
dern rechtzeitig bekanntgegeben wird. Der/die
Kandidat/in erhalt eine Bestatigung darlber, dass
seine/ihre Unterlagen fristgerecht und vollstandig
eingegangen sind.

7.4 Der Vorstand gleicht die eingegangenen Un-

terlagen mit den Aufgabenbeschreibungen mit

Anforderungsprofilen flr das jeweilige Amt ab
und gibtder DV Kenntnis Gber alle eingegangenen
Kandidaturen. Kandidaten sollen die Moglichkeit
erhalten, sich personlich dem amtierenden Vor-
stand und ggf. auch der Delegiertenversammilung
vorzustellen. Die DV hat die Moglichkeit, eine
Wahlempfehlung auszusprechen.

8. Amtsiibernahme/Ubergabe an Nachfolger/in
8.1 Bei Amtsbeginn erfolgt eine Bestandsaufnahme der

Fahigkeiten des neuen Amtsinhabers/der neuen
Amtsinhaberin mit dem Ziel eines Vergleiches der
Kompetenzen mit den Anforderungen des Amtes.
Bei Bedarf wird schriftlich ein Plan zur weiteren
Qualifizierung erstellt und eine Zielvereinbarung
formuliert.

8.2 Auf der Grundlage der Qualifikationen des Amts-

inhabers/der Amtsinhaberin erfolgt durch den
Vorstand die Festlegung des Gehaltes. Dieses muss
sich im Rahmen der gemaR § 12 der Satzung und
inder Anlage 1bfestgelegten Verglitungsspannen
bewegen. Das Vorstandsmitglied, dessen Gehalt
festgelegt wird, hat bei der Abstimmung kein
Stimmrecht.

8.3 Beim Amtswechsel mlssen dem/der Nachfolger/in

die Geschafte ordnungsgemaf libergeben werden,
um eine problemlose Nachfolge zu gewahrleisten.

8.4 In die aktuellen Thematiken muss der/die Amts-

nachfolger/in detailliert eingeflihrt werden.

9. Verschwiegenheitspflicht
Die Vorstandsmitglieder werden (iber alle vertraulichen
Angelegenheiten und Vorgange Stillschweigen bewah-
ren. Diese Pflicht besteht auch nach Beendigung der
Amtsperiode.

10. Beachtung des Datenschutzes

Die Mitglieder des Vorstandes nehmen die Regeln
des Datenschutzes zur Kenntnis und beachten diese.

Diese Geschdftsordnung wurde am 17.09.10
vom Vorstand beschlossen.
Dieser Geschdftsordnung hat am 19.09.10
die Delegiertenversammlung zugestimmt.

Anlage zur Aufgabenbeschreibung

Amtsunabhangige Aufgaben/Zustandigkeiten

Die nachfolgend genannten Auf-
gaben werden innerhalb des Vor-
standesin der 1. Sitzung nach jeder
Neuwahl — also in der Regel alle 2
Jahre—zugeordnetund unmittelbar
im Anschluss daran schriftlich der
Geschaftsstelle und allen Funkti-
onstragern mitgeteilt.

« Haushaltsplanung/
Budgetverantwortung
Diese Zustandigkeit Ubernimmt
das Vorstandsmitglied, das die
meisten Kompetenzen flr diese
Aufgabe mitbringt und Interesse
daran hat.
Die Aufgaben sind insbesondere
die Verantwortung fur:
- Erstellung des Haushaltsplans
- Uberwachung des laufenden

Haushaltes

- Entwicklung einer mittel- und
langfristigen Finanzplanung
des DVE

- Buchflihrung des Verbandes
nach den Grundsatzen ord-
nungsgemafer Buchflhrung
(GOB)

Dieses Vorstandsmitglied ist dann
auch der direkte Ansprechpartner
fur das Referat Finanzen.

« Schriftfithrung
Diese Aufgabe erfolgt in den
Vorstandssitzungen im Rotati-
onsprinzip durch die Vorstands-
mitglieder, in der Regel mit Aus-
nahme der/des Vorsitzenden, da
diese/dieser die Sitzungsleitung
hat. In sonstigen Sitzungen/
Versammlungen werden auch

weitere Personen in die Schrift-
flhrung eingebunden, insbe-
sondere die Referentinnen und
Referenten des DVE.

Offentlichkeitsarbeit

Diese Zustandigkeit Ubernimmt
das Vorstandsmitglied, das die
meisten Kompetenzen fiir diese
Aufgabe mitbringt und Interesse
daran hat. Dieses Vorstandsmit-
glied ist dann auch der direkte
Ansprechpartner fir das Referat
Offentlichkeitsarbeit.

Kontaktperson fiir Angestellte und
deren Gremien

Diese Zustandigkeit sollte bei
einem Vorstandsmitglied ange-
siedelt sein, das schwerpunkt-
maRig als Angestellte/r gearbeitet

hat. Die Kontaktperson fur
Angestellte kann nicht gleich-
zeitig die Kontaktperson fur die
Niedergelassenen sein.

Kontaktperson fiir Niedergelas-
sene und deren Gremien

Diese Zustandigkeit sollte bei
einem Vorstandsmitglied an-
gesiedelt sein, das eine eigene
Praxis hatte oder hat. Die Kon-
taktperson fur Niedergelassene
kann nicht gleichzeitig die Kon-
taktperson fir die Angestellten
sein.
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Aufgaben/Anforderungsprofil des zu
wahlenden Vorstandsamtes

Die orangefarbenen Flachen der nachfolgenden Tabelle betreffen alle Vorstandsamter.

ZUSTANDIGKEIT

« Die/der Stelleninhaber/in ist zustdndig dafur, dass die
Aus-und Weiterbildung der fachlichen Weiterentwicklung
der Ergotherapie entspricht sowie flir die Vernetzung der
wissenschaftlichen Kontakte.

« Sie/er ist die Kontaktperson fiir Schiler/Studierende und
Lehrende und deren Gremien.

« Sie/er ist Ansprechpartner/in fiir das Referat Aus- und
Weiterbildung.

BESETZUNG/RECHTE/PFLICHTEN

« Wird flir 4 Jahre durch die Mitgliederversammlung gewahlt

« Hauptamtliches Vorstandsamt
« Ist ein stimmberechtigtes Mitglied im Vorstand

« Hatim Rahmen des Gesamtvorstandes eine Rechenschafts-
pflicht gegenliber der Mitgliederversammlung

AUFGABENBESCHREIBUNG

1. Funktionen

« Vertretung des DVE gerichtlich und auBergerichtlich

- Vertretung der/des Vorsitzenden im Falle deren/
dessen Verhinderung in Absprache mit den anderen
Vorstandskolleginnen/-kollegen

« Verantwortung fiir den ressortspezifischen Bereich
« Erarbeitung von Prioritaten der Verbandsarbeit im Ressort

« Vorbereitung von Strategien und Entscheidungen auch
Uber Delegation und Kooperation im Ressort

« Steuerung von Umsetzungen der ressortspezifischen
Verbandsprojekte

« Mitverantwortung fur die Umsetzung der BeschlUsse aus
Vorstandssitzungen, Delegierten-und Mitgliederversamm-
lungen

« Enge Zusammenarbeit mit Vorstand, Gremien und der
Geschéftsstelle in der Umsetzung der ressortspezifischen
Verbandsziele

« Reprasentanz des DVE auf nationaler und internationaler
Ebene insbesondere im ressortspezifischen Bereich

2. Aufgaben
2.1 Offentlichkeitsarbeit

« Verfassen von Stellungnahmen und Artikeln zu ressortspe-
zifischen Themen

2.2 Politik/Reprasentation

« Vertretung und Durchsetzung der Verbandsinteressen im
Ressort Bildung und Wissenschaft

« Durchsetzung der ressortspezifischen Verbandsinteressen
gegenliber anderen Verbdnden, Interessengruppen und
der Politik

« Reprasentanz des DVE und der Ergotherapie bei Interes-
sengruppen und Akteuren aus dem Bereich Ausbildung,
Weiterbildung und Wissenschaft.

2.3 Steuerung und Moderation

« Weiterentwicklung und Koordination von qualitétssi-
chernden und qualitatssteigernden MalRnahmen der
ergotherapeutischen Aus- und Weiterbildung.

« Initiierung, Begleitung und Umsetzung von ressortspezi-
fischen Projekten und Verbandsvorhaben

« Vernetzung von in der Praxis, Lehre und Forschung tatigen
Ergotherapeutinnen/Ergotherapeuten

« Mitwirkung/Moderation beiVorstandssitzungen sowie der
MV/DV insbesondere im ressortspezifischen Bereich

2.4 Erganzende Aufgaben

Eventuelle Ubernahme von weiteren Aufgaben nach der An-
lage dieser Aufgabenbeschreibungen der Vorstandsamter:
« Haushaltsplanung/Budgetverantwortung

« Schriftfihrung

- Offentlichkeitsarbeit

« Kontaktperson fir Angestellte und deren Gremien

« Kontaktperson fiir Niedergelassene und deren Gremien
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3. Leistungskriterien

Die Position ist gut besetzt, wenn

« die Ausbildung der Ergotherapeuten der Weiterentwicklung
der Ergotherapie Rechnung tragt (inkl. Akademisierung).

« Projekte und Verbandsvorhaben im Bereich Weiterbildung
(Erhaltungs- und Aufstiegsfortbildung, akademisch und
nichtakademisch) effektiv, effizient und im Interesse der
Berufszugehdrigen umgesetzt werden und

« der DVE Uber ein hohes Maf an Vernetzung und Ansehen
bei Interessengruppen und Akteuren aus dem Bildungs-und
Wissenschaftsbereich verfugt.

ANFORDERUNGEN
Grundsatzliche Voraussetzungen

« Interesse an Berufspolitik

» Adaquate Vorkenntnisse wie z.B. akademische Ausbildung;
aquivalent: nachgewiesene Erfahrung im Bereich Bildung
und Wissenschaft

« Flexible und hohe zeitliche Ressourcen, d.h. Bereitschaft zur
unregelmaRigen Arbeitszeit und Arbeit am Wochenende

« Psychische und physische Belastbarkeit
- Bereitschaft zu 6fters mehrtégigen Dienstreisen mit Uber-
nachtungen

Intellektuelle Kompetenz

« Akademische bzw. wissenschaftliche Denkstrukturen sind
gelaufig

« Analytische Fahigkeiten und die Neigung, Sachverhalte
fundiert zu ergrinden

- Fahigkeit, Sachverhalte zu kombinieren und verkntpfen

« Fahigkeit, sich schnell und strukturiert mit wechselnden
Aufgaben befassen zu kdnnen

« Freude daran, Veranderungen als Chance zu begreifen
und Neues zu initiieren und gleichzeitig Ziele Gber langere
Zeitraume hartnackig zu verfolgen

Fachkompetenz

« Mehrjahrige ergotherapeutische Berufserfahrung in Praxis
und Lehre und fundierter Uberblick iiber eine Vielzahl von
Fachbereichen

« Kenntnisse und Erfahrungen mitden Ausbildungsstrukturen
(akademisch und nichtakademisch) der Ergotherapie

« Kenntnisse Uber die DVE-Strukturen oder die Bereitschaft,
diese zu erwerben

« Fundierte Kenntnisse in Word, Excel, Power Point, Internet

« Gute Fahigkeiten im Verfassen von Texten fur die Korre-
spondenz aller Art und zur Veréffentlichung

« Gute Rhetorik, Présentationsfertigkeiten und fundierte
Kenntnisse in Moderationstechniken

« Hohe Fahigkeit, Arbeitsabldufe zu strukturieren

« Grundkenntnisse im Projektmanagement

Sozialkompetenz/Fithrungskompetenz

« Ausgeprdgte Kontakt- und Kommunikationsfahigkeit
sowohl mit Akademikern und Wissenschaftlern als auch
mit Ergotherapeutinnen/Ergotherapeuten, Schilerinnen/
Schilern und Studentinnen/Studenten

« Bereitschaft, Verantwortung zu Gbernehmen und Entschei-
dungen zu treffen

« Fahigkeit, langere Zeit mitambivalenten Zustanden zu leben
« Lebenserfahrung, Vorbildfunktion wahrzunehmen und zu
leben

- Fahigkeit, Ziele und Arbeitsinhalte zu vermitteln und
Prozesse zu initiieren

« Verhandlungsgeschick, Uberzeugungskraft und Durchset-
zungsfahigkeit

« Nachgewiesene Erfahrungin der Fiihrung von Mitarbeitern
oder Teams

« Team-, Kooperations-, Delegations-und Integrationsfahigkeit

Gehaltsspanne (gemaf} Anlage 1b):
51.500 € bis 60.000 € p.a.

Anlage 1c zur Geschafts-
ordnung des Vorstandes

Aufgabenbeschreibungen und Anforde-
rungsprofile fiir die Vorstandsamter

Die Aufgabenbeschreibungen und Anfor-
derungsprofile fiir den Vorstand sind zen-
traler Bestandteil der Geschaftsordnung.
Sie beschreiben den jeweiligen aktuellen
Stand der Aufgaben und Anforderungen,
dieanden Vorstand bzw. an die Vorstands-
mitglieder gestellt werden. Eine Uberprii-
fung auf Aktualitdt und ggf. Anpassung
der Aufgaben und Anforderungsprofile
an die gesundheits- und verbandspoli-
tischen Anforderungenist daher nicht nur
sinnvoll, sondern notwendig und erfolgt
regelmaRig insbesondere vor Neuwahlen
oder Umstrukturierungen des Vorstandes.

Aufgabenbeschreibungen

fiir die Vorstandsamter

Die Aufgabenbeschreibungen fir die Vor-
standsamter dienen der Transparenz und
stellen fir die Stelleninhaber*, potenziellen
Kandidaten und Mitglieder des DVE eine
Orientierung dar. Diese Beschreibungen
sind differenziert nach:

+ Funktionen

- Aufgaben

« Leistungskriterien.

Anforderungsprofile fiir die Vorstandsamter
Die einzelnen Anforderungsprofile do-
kumentieren, welche Kompetenzen ein
Amtsinhaber besitzen sollte, damit er
die Aufgaben, die er im Rahmen seines
Amtes zu erfillen hat, auch wahrneh-
men kann. Sie beschreiben jeweils die
Aufgaben fir ein Amt und die hierflr
erforderlichen Kompetenzen. Sie sollen
nicht als Checkliste verstanden werden,
aus der sich bei einer bestimmten ,, Punkt-
zahl” eine Eignung oder Nichteignung
ergibt, sondern dienen als Orientierung.
Es wird nicht davon ausgegangen, dass
ein Amtsinhaber alle Anforderungen mit
Amtsantritt erfullt. Es wird aber erwartet,
dass er wahrend der Amtszeit seine Kom-
petenzen weiterentwickelt.

Es gibt in der Literatur eine Vielzahl
und vielfach uneinheitlich verwendete
Begrifflichkeit von Kompetenzen und
Quialifikationen. Wir haben uns fir die
folgende Gliederung entschieden:

+ Grundsatzliche Voraussetzungen

« Intellektuelle Kompetenz
 Fachkompetenz

+ Sozial- und Fihrungskompetenz

Unter Fachkompetenz sind ergothera-
peutische Fachkenntnisse und fachiber-
greifende Kenntnisse und Fertigkeiten
zusammengefasst. Bei Sozial-/ Fihrungs-
kompetenz sind Kenntnisse, Fertigkeiten
und Fahigkeiten zu situations-adaquatem
Handeln, die auf Personlichkeitsstruktur
und auf Verhalten in Interaktionen basie-
ren, benannt.

* Die Personenbezeichnung erfolgt hier wegen
der besseren Lesbarkeitin der maskulinen Form
des grammatikalischen Geschlechts.



Neuer Vertrag
mit der DGUV

Ergotherapie in der gesetz-
lichen Unfallversicherung
erstmals vertraglich geregelt!

(rk) Seit dem 01. Oktober 2010
gibt es erstmals eine vertragliche
Regelung flir dieambulante Versor-
gung Unfallverletzter und Berufser-
krankter durch ergotherapeutische
Praxen. Eine lange und intensive
Verhandlungsrunde liegt hinter den
Verhandlungsflhrern des DVE mit
der Deutschen Gesetzlichen Unfall-
versicherung (DGUV), die bundes-
weit die Berufsgenossenschaften
vertritt. Vertragspartner ist ebenso
der Spitzenverband der landwirt-
schaftlichen Sozialversicherung fir
die dortige Unfallversicherung.

Die sehr konstruktiven Gesprache
hatten das Ziel, die ergothera-
peutischen Leistungen fur die
Unfallversicherung zu definieren.
Es galt, Uber den Inhalt eines Ver-
sorgungsvertrages, eine spezifische
Leistungsbeschreibung und die
Verglitung der ergotherapeutischen
Leistungen zu einem zukunftsge-
richteten Vertragswerk fiir die Pati-
enten der Berufsgenossenschaften
zu kommen.

Diese Verhandlungen sind nun
erfolgreich abgeschlossen wor-
den. Neben den Vertragen mit
den gesetzlichen Krankenkassen
besteht seit dem 01.10.2010 auch
mit einem weiteren Sozialversiche-
rungstrager ein geregeltes Vertrags-
verhaltnis und damit die fur alle
Therapeuten wichtige Rechtssicher-
heit. Die Ergotherapie macht hier
erneut deutlich, dass sie mit ihrem
hochwertigen Leistungsspektrum
einen unverzichtbaren Bestandteil
in der Sozialversicherung darstellt.
Dieser Vertrag gilt bundesweit
und Uberall gleichermalSen. Was
den Inhalt, aber vor allem auch die
Preise betrifft, gibt es hier keinen
Unterschied zwischen Ost und
West, Nord und Sud!

DVE und DGUV werden daflr
Sorge tragen, dass die Einfihrung
des Vertrages pragmatisch und mit
der erforderlichen Sorgfalt erfolgt,
auftretende Zweifelsfragen sollen
unverzuglich geklart werden.

Alle Dokumente der neuen Ver-
einbarung koénnen im Mitglie-
derbereich der DVE-Homepage
unter Praxen/DGUV-Vereinbarung
abgerufen werden.

Neue Rahmenvorgaben fiir das Heilmittelvolumen 2011

(rk) Fr die Verordnung von Heilmit-
teln wie Ergotherapie, Logopadie
und Physiotherapie stehenim kom-
menden Jahr 60 Mio. Euro mehr zur
Verfligung. Das entspricht einem
Zuwachsvon 1,5% im Vergleich zu
denVorgaben flirdasJahr2010. Die
bundesweiten Rahmenvorgaben
fur 2011 steigen somit auf rd. vier
Milliarden Euro an, darauf haben
sich der GKV-Spitzenverband und
die Kassenarztliche Bundesvereini-
gung (KBV) geeinigt.

Nun mdussen die einzelnen Kas-
senarztlichen Vereinigungen mit
den regionalen Krankenkassen
die konkreten Richtgrofen fir die
Arzte im kommenden Jahr ver-
handeln. Die Richtgréflen geben
bekanntermafSen vor, wie viel ein
Arzt durchschnittlich pro Patient
und Jahr an Heilmitteln verordnen
darf und bilden die Grundlage fur

1,5% mehr fiir Heilmittel

die Wirtschaftlichkeitsprifungen.
Die Steigerungsraten sind im Ver-
gleich zu den tatsachlichen Ausga-
bensteigerungen wie fast in jedem
Jahr recht gering bemessen, zumal
sich die bundesweiten Ausgaben
(ohne Versichertenanteil) zum Ende
des 1. Halbjahres 2010 bereits auf
rund 1,95 Mrd. Euro beliefen. Auf
das gesamte Jahr hochgerechnet,
wirde die 4 Mrd.-Grenze schon
fast erreicht. Im Licht der von
der Regierung beschlossenen
Sparmafnahmen, insbesondere
im Arzneimittelbereich, dessen
Ausgabenvolumen in diesem Zuge
ebenfalls verhandeltwurde, wertete
die KBV den Abschluss dennoch als
Erfolg, da die regionalen Richtgro-
Ren mit den verhandelten Rahmen-
vorgaben, wenn auch nur moderat,
angehoben werden koénnen.
Dartber hinaus haben der GKV-
Spitzenverband und die KBV

vereinbart, die Instrumente der
Heilmittelversorgung (z.B. Praxis-
besonderheiten) gemeinsam wei-
terzuentwickeln. Eine Regelung zur
Abldsung der RichtgroRenprifung
zugunsten von an der Versorgung
ausgerichteten Verfahren konnten
die Verhandlungspartner leider
nicht erreichen. Die KBV hatte
sich neben den Heilmittelverban-
den ebenfalls fir eine gesetzliche
Neuregelung stark gemacht, um
die permanente Drohkulisse ,Re-
gress” abzuwenden. Eine wichtige
Rolle werden unter den gegebenen
Voraussetzungen daher weiterhin
differenzierte Praxisbesonderheiten
spielen. Nach wie vor ist jedoch die
Politik gefordert, flir die notwendige
Heilmittelversorgung vernlnftige
und fir alle beteiligten Akteure be-
rechenbare Rahmenbedingungen
zu schaffen.

Sozialpadiatrie im Fokus der Kinderarzte
Padiater fordern Sozialpadiatrievereinbarung!

(rk) Viele Tatigkeiten in der arzt-
lichen Praxis hatten mit Medizin
nichts mehr zu tun, so ein Fazit
der Kinderarzte auf ihrem 38.
Herbst-Kongress in Bad Orb.
Weiter beklagt Dr. Ulrich Fegeler,
Bundespressesprecher des Berufs-
verbandes der Kinder- und Jugend-
arzte (BVKJ), dass die vorhandenen
,medizinischen Tools” bei immer
mehr Familien nicht mehr ausrei-
chend greifen wiirden. Kinderarzte
wdirden ,immer haufiger mit
gesellschaftlichen oder familidren
Fehlentwicklungen” konfrontiert,
die jedoch nur durch ein gut funkti-
onierendes Férdernetzaufgefangen
werden kénnen.

Und genau hier kann Ergothera-
pie mit ihrem alltagsorientierten
Ansatz einen wichtigen Beitrag
leisten und in eng abgestimmter,
interdisziplinarer Zusammenarbeit
die kinderarztlichen Praxen entla-
sten! Die Inanspruchnahme von
Heilmitteln wie z.B. Ergotherapie
belegt die Notwendigkeit dieser
Fordermafinahmenim Rahmen der
padiatrischen Versorgung. Ergothe-
rapeuten arbeiten Gberdies eng mit
weiteren, am Entwicklungsprozess
derKinder und Jugendlichen betei-
ligten Personen wie Erziehern, El-
tern und Lehrern zusammen. Ohne
diese gutaufeinanderabgestimmte
Zusammenarbeit ware eine nach-
haltige Forderung der Kinder und
Jugendlichen nur schwer méglich.
Dieser Weg habe zudem einen

weiteren entscheidenden Vor-
teil: Kinder aus ,schwierigen
Verhaltnissen” brauchen einen
niedrigschwelligen Zugang zu ihrer
Forderung. Es ist wenig hilfreich,
auf Beratungsstellen oder Amter zu
verweisen—viele Eltern scheuenaus
den unterschiedlichsten Grlinden
den Besuch dort. Der Kinderarzt
als Erstkontakt, eine Verordnung
von Ergotherapie, weitere Hinweise
direkt von der therapeutischen Pra-
xis: So kann Kindern, die auf Hilfe
angewiesen sind, schnell geholfen
werden. AulSerdem kanndurchden
vertrauensvollen Kontakt haufig
auch eine Brlicke zu weiteren not-
wendigen Mafsnahmenzuganglich
gemacht werden.

Allerdings mussen die derzeitigen,
oft noch nicht auf die neuen ge-
sellschaftlichen Herausforderungen
angepassten Strukturen schnellund
konsequent auf den Prifstand:
Moderne Therapiekonzepte nur
auf den eindimensionalen Begriff
»Heilmittel” zu reduzieren ist passé.
Dies muss sich auch in den dafur
notwendigen Rahmenbedingungen
widerspiegeln, weniger eingeengte
Vorgaben der Heilmittel-Richtlinien,
ein interdisziplinares Vorgehen zur
Feststellung der Bedarfssituation,
~familien- bzw. gemeinde-nahe”
Forderung (im Sinne einer Com-
munity Based Rehabilitation) oder
auch gezielte Modellvorhaben zur
Durchfuhrung ergotherapeutischer
Diagnostik-, Therapie- und Bera-

tung sind nur einige Bespiele einer
zukunftsorientierten ergotherapeu-
tischen Versorgung.

Einige gute Ansatze gibt es bereits.
So entstehen interdisziplinare
Netze, die z.B. die Therapie bei
ADHS vorrangig mit nichtmedika-
mentdsem und breit gefachertem,
individuellem Ansatz optimieren
sollen. Auch die Aktivitaten der
Deutschen Gesellschaft fir Sozi-
alpadiatrie und Jugendmedizin
(DGSPJ) sowie des Deutschen Ver-
bandes der Ergotherapeuten (DVE)
zeugen von den zahlreichen Ideen,
die interdisziplindre Zusammenar-
beit voranzubringen. Die Leitlinien
der DGSPJ (www.dgspj.de /Leit-
linien/ADS) sowie verschiedenste
Projekte zur Qualitatssicherung in
der Sozialpadiatrie sind nur einige
Beispiele (www.dgspj.de/SPZ/Qua-
litatssicherung).

Nachhaltigen, einfallsreichen Kon-
zepten, die es allen beteiligten
Akteuren ermdglichen, Entwick-
lungsdefizite bei Kindern und
Jugendlichen optimal aufzufangen
oder erst gar nicht entstehen zu
lassen, kann sich der DVE daher mit
Nachdruck anschlief3en. Wir als DVE
stehen flir eine konstruktive Zusam-
menarbeit aller Beteiligtenim Sinne
der uns anvertrauten Kinder und
Jugendlichen, alsoletztendlich auch
gemals unserem gesellschaftlichen
Auftrag, jederzeit zur Verfligung.

DVEaktueII
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Ergoshop

DEMENZSYNDROM

Diese Broschiire zeigt, wie Ergotherapie bei Demenz
helfen kann. Auch Angehérige oder Freunde eines De-
menzkranken sind mit dieser Broschure angesprochen.

DIN lang | 24 Seiten | Best-Nr. FB 33
€ 1,75 (€ 3,50 fur DVE-Nichtmitglieder)
lieferbar ab November 2010

LEBEN MIT CHRONISCHEN SCHMERZEN

Diese Broschiire zeigt, wie Ergotherapie Schmerzpa-
tienten helfen kann, ihr Leben trotz eines gewissen
Males an Schmerzen wieder zu geniefRen und die Ak-
tivitaten, die fur sie wichtig sind, wiederaufzunehmen.

DIN lang | 20 Seiten | Best-Nr. FB 30
€ 1,50 (€ 3,00 fur DVE-Nichtmitglieder)

LEBEN MIT DOWN-SYNDROM

Die Ergotherapie kann Menschen mit Down-Syndrom
und ihre Angehérigen in ihren verschiedenen Entwick-
lungsschritten unterstiitzen und individuelle Hilfestel-
lungen geben.

DIN lang | 16 Seiten | Best.-Nr. FB 28
€ 1,25 (€ 2,50 fir DVE-Nichtmitglieder)

ERGOTHERAPIE FUR KINDER UND JUGENDLICHE
Das Faltblatt verdeutlicht anschaulich die Ziele der
Ergotherapie bei Kindern, die Probleme haben, die an
sie gestellten Anforderungen und Aufgaben in Alltag,
Kindergarten, Schule oder in der Familie zu erfillen.

DIN lang | 6 Seiten | Best.-Nr. FB 26
€ 0,50 (€ 1,00 fur DVE-Nichtmitglieder)

ERGOTHERAPIE IN DER AMBULANTEN REHABILITATION

Diese Broschtiren stellen eine umfassende Leistungsbeschreibung anhand der Internationalen Klassifika- ERGoTHERAPIE
tion der Funktionsfahigkeit, Behinderung und Gesundheit der Weltgesundheitsorganisation (ICF) dar. Sie
sind eine gute Hilfestellung fiir alle Kolleginnen und Kollegen, die sich mit der Arbeit nach der ICF mit der
entsprechenden Klientel auseinandersetzen und ihre Therapieziele anhand der ICF formulieren wollen.
Neben einer Darstellung der Prinzipien der ICF finden sich Informationen zu den Rahmenempfehlungen
der Bundesarbeitsgemeinschaft fir Rehabilitation. Zudem werden die Ziele, wesentliche Qualitatsmerkmale
und Inhalte der Ergotherapie in der ambulanten Rehabilitation bei psychischen und psychosomatischen
sowie bei muskuloskeletalen Erkrankungen beschrieben.

<O
m e

LEBEN MIT ARTHROSE

Diese Broschure erlautert mogliche Einschrankungen
durch Arthrose, die oft bei alltaglichen Aktivitaten
auftreten und zeigt, wie diese durch ergotherapeu-
tische Mafsnahmen gelindert werden kénnen.

DIN lang | 16 Seiten | Best-Nr. FB 32
€ 1,25 (€ 2,50 fur DVE-Nichtmitglieder)

PARKINSON-SYNDROM
Diese Information vermittelt eine kurze Ubersicht, wie
Ergotherapie bei Morbus Parkinson helfen kann. Auch
Angehdrige eines Parkinson-Patienten sind mit dieser
Broschire angesprochen.

DIN lang | 20 Seiten | Best-Nr. FB 31
€ 1,50 (€ 3,00 fur DVE-Nichtmitglieder)

HILFE ZUR SELBSTHILFE - SELBSTSTANDIGKEIT IN
ALLTAG, BERUF UND FREIZEIT

Das Faltblatt macht deutlich, dass Ergotherapie hilft,
Selbststandigkeit in Alltag, Beruf und Freizeit zu ver-
bessern bzw. zu erhalten.

DIN lang | 12 Seiten | Best.-Nr. FB 27
€ 1,00 (€ 2,00 fur DVE-Nichtmitglieder)

| ARBEITSRECHT

Die vorliegende Broschire wendet sich an
Ergotherapeutinnen und Ergotherapeuten — in
Einrichtungen, Institutionen und Praxen —als Ar-
beitgeber/innen und Arbeitnehmer/innen. Sie soll

o ' zur Vermittlung der Grundkenntnisse beitragen

und einen Leitfaden fur die tdgliche Anwendung
in der Praxis bieten.

DIN A4 | 80 Seiten | Best-Nr. PR 11
€ 12,80 (€ 25,60 fiir DVE-Nichtmitglieder)
lieferbar ab November 2010

MUSKULOSKELETALE
ERKRANKUNGEN

Psychische und psychosomatische Erkrankungen DIN A4 | 98 Seiten | Best.-Nr. FB 25 | € 14,90 (€ 24,80 flir DVE-Nichtmitglieder)
Muskuloskeletale Erkrankungen DIN A4 | 96 Seiten | Best.-Nr. FB 29 | € 14,90 (€ 24,80 fiir DVE-Nichtmitglieder)



Stand: Oktober 2010

Hiermit bestelle ich folgende Titel

Anzahl Beschreibung Preis in Euro*

FB 12 |Ergotherapie heute, Gesamtfaltblatt: « deutsch < englisch « franzdsisch < italienisch < spanisch .

« tlrkisch = polnisch  « russisch « norwegisch « griechisch 120,50
FB 07 |Ergotherapie in der Neurologie — Tatigkeitsheschreibung, Broschiire 2,00
FB09 |Ergotherapie in der Padiatrie — Tatigkeitsbeschreibung, Broschiire 7,00
FB 16 |Ergotherapie bei Patienten mit Demenzsyndrom 2,50
FB 18 |Das Affolter-Modell 2,00
FB 19 |Sensorische Integrationstherapie — Informationen fur Eltern 0,75
FB20 |Kinder mit AD/HS in der Ergotherapie 0,75
FB21 |Die Kognitiv-Therapeutischen Ubungen nach Prof. Perfetti 2,50
FB 22 |Pravention und Gesundheitsférderung in der Ergotherapie 4,50
FB 23 |Das Frostig Konzept 0,75
FB 24 |Leben nach dem Schlaganfall 1,50
FB 25 |Ergotherapie in der Ambulanten Rehabilitation — Psychische und psychosomatische Erkrankungen 14,90
FB 26 |Ergotherapie fir Kinder und Jugendliche 0,50
FB 27 |Hilfe zur Selbsthilfe — Selbststandigkeit in Alltag, Beruf und Freizeit 1,00
FB 28 |Leben mit Down-Syndrom 1,25
FB29 |Ergotherapie in der ambulanten Rehabilitation — Muskuloskeletale Erkrankungen 14,90
FB30 |Leben mit chronischen Schmerzen 1,50
FB31 |Parkinson-Syndrom — Leben mit der Schittellahmung 1,50
FB 32 |Leben mit Arthrose 1,25
FB33 |Demenzsyndrom — Gegen das Vergessen 1,75
PR 09 |Miniflyer ,Heilmittel-Richtlinien”, 10 Stiick 1,50
PR 10 |Terminblockchen, 10 Stiick 3,00
PR 11 |Arbeitsrecht fir Ergotherapeutinnen und Ergotherapeuten 12,80
SO 16 | Basisdokumentation Ergotherapie 7,00
SO 16-1 | Dokumentationsbogen, 10 Stlick 2,00
SO 17 | Stellenbeschreibung 7,00
SO 18 | Ergotherapie im Profil 7,00
WE 14 | Filzschlisselanhanger 2,00

*fiir DVE-Mitglieder — Nichtmitglieder zahlen das Doppelte.
Die Preise verstehen sich zuzliglich Versandkostenpauschale (Briefe € 1,95; Packchen, Pakete € 4,95). Die Lieferung erfolgt gegen Rechnung.

‘ Besteller | Lieferadresse

Vorname/Name

StraRe/Nr.

PLZ/Ort

Mitgliedsnummer

Datum/Unterschrift
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Antrag auf Beitragsermafligung

Hiermit beantrage ich gemaR der derzeit gliltigen Beitragsordnung
die Mitgliedschaft zum ermaRigten Beitrag.
Die jeweils als Nachweis zu erbringende Bescheinigung habe ich als

Anlage beigeftigt.

Deutscher Verband

der Ergotherapeuten e.V.

Postfach 22 08

76303 Karlsbad

Welche Regelungen gibt es

zur BeitragsermaRigung?

Nach der von der Mitgliederver-

sammlung bestatigten Beitrags-

ordnung des DVE gelten folgende

Regelungen:

» Sowohl zum 01.01. als auch
zum01.07. eines Jahreskann ein
Antrag auf BeitragsermaRigung
gestellt werden.

» Bei Beantragung zum 01.01.
eines Jahres muss der Antrag
bis zum 31.12. des Vorjahres
vorliegen, bei Beantragung zum
01.07. eines Jahres muss der
Antrag zum 30.06. des Jahres
vorliegen.

 Rickwirkende ErmadRigungen
sind nicht maglich.

» MalRgeblich fir die Hohe des
Beitrags ist dann die Tatsache,
welcher ErmaRigungsgrund (Sta-
tus)zum01.01. bzw. zum 01.07.
eines Beitragsjahres vorliegt.

Baden-Wiirttemberg:
Cornelia Eyrich, Tel.: 07 51 /79 15 505
Ig-baden-wuerttemberg@dve.info

Bayern: Veronika Smalla
Tel.: 0173 /670 22 97, lg-bayern@dve.info

Berlin: Gabriela Beckmann
Tel.: 030 /69 59 88 07, Ig-berlin@dve.info

Brandenburg: Ig-brandenburg@dve.info
Bremen: |g-bremen@dve.info

Hamburg:
Karen Jacob
lg-hamburg@dve.info

Hessen: Verena Pullwitt
lg-hessen@dve.info

Mecklenburg-Vorpommern: Ronald Behrendt
Ig-mecklenburg-vorpommern@dve.info

Niedersachsen: Margot Grewohl
Tel.:05031/757 32, lg-niedersachsen@dve.info

Name:

Mitgliedsnr.:

Adresse:

Telefon/Fax:

E-Mail:

Datum/Unterschrift

Ich bin

3 bis zu 20 Stunden wdchentlich berufstatig (Nachweis beigefligt).

3 nicht berufstatig (oder arbeitslos).
O Rentner/-in (Nachweis beigefligt).

O Mitglied eines auslandischen Berufsverbandes (Nachweis beigefiigt).

O Vollzeit-Studierende/-r (Nachweis beigefligt).

Mir ist bekannt, dass Beitragsermafigungen nicht rickwirkend mdglich sind
und entsprechende Antrage unaufgefordert bis zum 31.12. fur das folgende

Jahr erneut zu stellen sind.

Beitragsermafligung fiir 2011

« In beiden Fallen gilt die Beitrags-
ermalligung biszum31.12. eines
Jahres.

Besondere Regelungen

+ Schuler/-innen mussen keinen
Antrag auf BeitragsermafSigung
stellen. Die Schiilermitgliedschaft
endet mit dem Ablauf des Jahres,
in dem die staatliche Prifung
erfolgreich abgelegt wurde und
gehtautomatisch in eine Vollmit-
gliedschaft tber.

+ ImAusland wohnhafte Mitglieder
erhalten automatisch uber ihren
Wohnsitz im Ausland eine Bei-
tragsermafligung. Sie mussen
keinen Antrag auf Beitragserma-
Rigung stellen.

» Rentner/-innen (bei Altersrente)
mUssen den Antrag auf Beitrags-
ermaRigung nureinmalstellen, ihr
Status als Rentner/-in wird dann

immer automatisch ins nachste

Jahr Ubernommen.

Studierende haben nur als Voll-

zeit-Studierende die Méglichkeit,

einen Antrag auf Beitragserma-

Rigung zu stellen.

- Solange eine Kassenzulassung
besteht, ist eine Beitragserma-
Rigung nicht maglich.

Warum muss ich den Antrag jahrlich
neu stellen?

Der Antrag auf BeitragsermafSigung
ist jahrlich neu zu stellen. Diese
Regelung gibt es seit einigen Jah-
ren beim DVE. Zuvor wurden die
BeitragsermaRigungen immer ins
nachste Jahr ubernommen. Dies
hatte allerdings zur Folge, dass
viele Mitglieder dem DVE nicht
mitteilten, wenn der Grund fur
ihre Beitragsermafigung wedfiel.
Dadurch zahlten viele Mitglieder

einen Beitrag, der nicht ihrem tat-
sachlichen Status entsprach.
Deshalb hat man sich damals
entschlossen, einen Antrag auf
BeitragsermaRigungjahrlich einzu-
fordern. Dadurch ist eher sicherge-
stellt, dass der gezahlte Beitrag dem
tatsachlichen Status entspricht.

Wie stelle ich den Antrag?

Zur Antragstellung kénnen Sie
obiges Formular verwenden. Die
entsprechenden Nachweise sind
beizufligen. Senden Sie diesen bitte
rechtzeitig per Fax oder per Postan
die Geschaftsstelle.

Bei Fragen wenden Sie sich bit-
te an die Mitarbeiterinnen der
Mitgliederverwaltung, Marianne
Naida und Cornelia Horgos,
Tel.: 0 72 48 /91 81 - 93, E-Mail:
mitglieder@dve.info

Kontaktadressen der DVE-Gremien

Bitte beachten Sie: Die ehrenamtlichen KollegInnen sind in der Regel am einfachsten per E-Mail zu erreichen.

Nordrhein-Westfalen:
Frank Weckwerth
Tel.: 023 81/ 88 04 89, Ig-nrwadve.info

Rheinland-Pfalz: Astrid Rossel
Tel.:06737/761376
Ig-rheinland-pfalz@dve.info

Saarland:
Wolfgang Reitnauer
Tel.: 068 41/75 53 88, Ig-saarland@dve.info

Sachsen: Kathleen Bauch
Tel.: 037 33/50 67 11, Ig-sachsen@dve.info

Sachsen-Anhalt: Cindy Schmidt
Ig-sachsen-anhalt@dve.info

Schleswig-Holstein: Anke Carsjens
Ig-schleswig-holstein@dve.info
Thiiringen:

Claudia Friedrich

Tel.: 03 61/ 66 02 09 20
lg-thueringen@dve.info

FK Arbeit & Reha:
Petra Koser, Tel.: 05 41 /38 74 22
fk-arbeit-rehabilitation@dve.info

FK Geriatrie:
Joya R. Bose
Tel.: 071 41/3 0992 87, fk-geriatrie@dve.info

FK Neurologie:

Andreas Horstgen
Tel:07243/2 1996 85
fk-neurologie@dve.info

FK Orthopadie/Trauma./Rheuma.:
Heike Barth, fk-orthopaedie@dve.info
Tel. 05 11/532 4114

FK Padiatrie: fk-paediatrie@dve.info

FK Psychiatrie: Agnes Schneider
fk-psychiatrie@dve.info

FK Techn. Medien und Mittel:
Andreas Pfeiffer, Tel.: 0 21 51/ 65 58 07
fk-technik@dve.info

Forum fiir Angestellte:
Birthe Hucke

Tel.: 0234 /934 26 04
forum-angestellte@dve.info

Forum fiir Lehrende: Ulrike Ott
Tel..030/617 5158, forum-lehrende@dve.info

Forum fiir Selbststandige: Silke Scholz
forum-selbstaendige@dve.info
Ausschuss Pravention und
Gesundheitsforderung: apg@dve.info

Ausbildungsausschuss:
Cornelia ERer, aa@dve.info

BSR-Sprecherin:
Patricia Niesel, bsr@dve.info

WFOT-Delegierte: Herta Dangl
Tel./Fax: 030 /7 81 57 60, wfot@dve.info

COTEC-Delegierte: Gela Maurer
Tel.: 023 81 /16 31 50, cotec@dve.info
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www.dve.info

Der Fortbildungskalender enthalt eine Auswahl der Veranstaltungen, die ab Dezember 2010 stattfinden — entweder als Fortbildungen des DVE
oder als Fortbildungen eines externen Anbieters in Kooperation mit dem DVE. Alle Angaben sind trotz sorgfaltiger Zusammenstellung ohne Ge-
wahr. Eine Gesamtlbersicht finden Sie auf der DVE-Homepage unter www.dve.info. Sollten Sie Gber keinen Internetanschluss verfiigen, senden

wir Ihnen die Ubersicht auch gerne per Post zu.

. Thema, Unterrichtseinheiten (UE), . Thema, Unterrichtseinheiten (UE),
Termin, Ort ermaBigte Gebiihr DVE-Mitglieder liges Termin, Ort ermaBigte Gebiihr DVE-Mitglieder IS
01.-02.12.10 Grundlagen fiir die Testdurchfihrung, -auswertung und-interpretation | 5) 10.12.10 Priifung und Zertifizierung, 8 UE, € 153,- (Teil 4 im Rahmen der| 3)
Bonn relevanter Testverfahren in der Padiatrie, 18 UE, € 195, Bad Miinder 4-teiligen Fortbildung ,Das arbeitstherapeutische Stufenmodell
01.-04.12.10 Entspannungsverfahren, 32 UE, € 332,- (Modul 3 im Rahmen der| 9) nach Wolters & Sohns")
Koln Fortbildung , Qualifizierung in der Evaluation, Behandlung, Beratung 10.12.10 Gestaltung von Arbeitsverhéltnissen: Personalstrategien fir die| 1)
von Patienten mit Verhaltens- und emotionalen Stérungen — VES") Fulda Praxis, 8 UE, € 170,-
02.-04.12.10 Hemiparese: Rumpf und obere Extremitét, 25 UE, € 229,50 7) 11.-12.12.10 Das Wohlfiihlprogramm — Genusstraining in der Therapie, 16 UE,| 8)
Hannover Wunstorf €204,
02.-05.12.10 Revidierter SI-Weiterbildungslehrgang/DVE 2009, Modul 1, 4) 11-12.12.10 Hemiparese: Behandlung der unteren Extremitat, 18 UE, € 195,50 7)
u. weiterer Termin | 100 UE, € 790,- Hannover
Recklinghausen 14-19.12.10 Revidierter SI-Weiterbildungslehrgang/DVE 2009, Modul 1, 9)
03.12.10 Alternative und erganzende Leistungsangebote in der Praxis: 1) Bellheim 100 UE, € 720,-
Ulm Ein Beitrag zur Zukunftssicherung lhrer Praxis, 8 UE, € 170,- 17.-22.12.10 Revidierter SI-Weiterbildungslehrgang/DVE 2009, Modul 2, 11)
03.-05.12.10 Revidierter SI-Weiterbildungslehrgang/DVE 2009, Module 1-3, 5) Berlin 105 UE, € 820,
u. weitere Termine | 252 UE, € 1.995,- (Gebiihr fiir einzelne Module auf Anfrage) 13.-14.01.11 CO-0P—,Cognitive Orientation to daily Occupational Performance”, | 12)
Bonn Gersfeld- 16 UE, € 204,
03.-05.12.10 Angewandte Anatomie und Physiologie des Bewegungssystems, | 10) Bodenhof
Reutlingen 25 UE, €331, 29.01.11 Das Calwer Modell: Ein ergotherapeutisches Praventionskonzept fiir | 10)
03.-05.12.10 ADHS Erwachsene, 136 UE, € 1.734,- (Block 5 im Rahmen der| 8) Reutlingen Kinder im Vorschulalter — Einfiihrung, 9 UE, € 84,
Waunstorf Fortbildung , 7. Weiterbildungslehrgang Ergotherapie bei ADHS") 02.-06.02.11 PNF fiir Ergotherapeuten Teil 2, 50 UE, € 420,- 6)
04.12.10 Workshop Arbeitsrecht als Lehrinhalt an der Schule fiir Ergotherapie, | 1) Miihlacker
Frankfurt/M. 8 UE, € 140,- 04.-05.02.11 Wahrnehmungsentwicklung und-stérungen und ergotherapeutische | 10)
04.12.10 Kognitives Training mit COGPACK®, 10 UE, € 144,50 2) Reutlingen Behandlungsmaglichkeiten, 13 UE, € 101,-
Hildesheim 04.-05.02.11 Spezielle Krankheitsbilder VIl - Ergotherapeutische Behandlung von | 14)
04.12.10 Ergotherapeutische Modelle — Ein Uberblick, 9 UE, € 84, 10) Marburg Angst- und Panikstérungen sowie von Zwangsstorungen,
Reutlingen 16 UE, € 215,
04.-09.12.10 Revidierter SI-Weiterbildungslehrgang/DVE 2009, Modul 1, 13) 04.-07.02.11 Graphomotorische Storungen, 32 UE, € 349,- 15)
Berlin 100 UE, € 756, Neumiinster
05.-06.12.10 Hemiparese: Befundaufnahme und Therapieplanung, 18 UE, 7) 08.-11.02.11 Soziale Unsicherheit und kindspezifische Angste, 32 UE, € 349,- 15)
Hannover € 195,50 Neumdinster
05.-07.12.10 Das Schultergelenk aus manualtherapeutischer Sicht — 10) 09.02.11 Grundlagen der Gesprachsfiihrung mit Eltern, 4 UE, € 50,- (Kursim | 5)
Reutlingen Basiskurs, 25 UE, € 331,- Bonn Rahmen der Weiterbildung ,INSIGHT-PADergo")
06.-10.12.10 ADHS-Basiskurs, 40 UE, € 415,- (Modul 1im Rahmen der Fortbildung |  9) 10.-11.02.11 ,Das Ziel bestimmt den Weg"” — Behandlungsplanung und Doku-| 5)
Berlin ,Qualifizierungin der Evaluation, Behandlung und Beratung von Pati- Bonn mentation in der Padiatrie, 16 UE, € 185, (Kurs im Rahmen der
enten mit Aufmerksamkeitsdefizit-/Hyperaktivitatsstorungen—ADHS") Weiterbildung , INSIGHT-PADergo”)
09.-11.12.10 BOBATH-24-Std .-Konzept firr Erwachsene, Einfihrung: Grundmobilitat | 7) 10-12.02.11 BOBATH-24-Std.-Konzept—Einfiihrungin die Arbeit miterwachsenen | 10)
Hannover im Alltag, 25 UE, € 195,50 Reutlingen Halbseitengelahmten nach dem Bobath-Konzept, 24 UE, € 263,-
09.-12.12.10 Revidierter SI-Weiterbildungslehrgang/DVE 2009, Modul 1, 16) 11.-13.02.11 ADS — ,Zappelphilipp und Traumsuse”, 21 UE, € 237 10)
u. weiterer Termin | 100 UE, € 720,- Reutlingen
Niirnberg 12.02.11 Friiherkennung und Pravention schulischer LernstorungenbeiKindern | 5)
Bonn in der Ergotherapie, 9 UE, € 100,- (Kurs im Rahmen der Weiterbildung
Informationen LINSIGHT-PADergo”)
1) DVEe.V, Tel.: 072 48 /91 81 - 0, www.dve.info 12-14.02.11 Hemiparese — obere Extremitat und Rumpf, 24 UE, € 263,- 10)
2) AWO Trialog gGmbH/DVE-Seminarverwaltung, Tel.: 0 51 21 /29 72 77, www.forum-hildesheim.de Reutlingen
3) Bildungsinstitut Wolters & Sohns, Tel. 0 50 66 / 98 42 - 31, www.bi-ws.de 13.02.11 Ergotherapeutische Ansétze bei Kindern mit feinmotorischen| 5)
4) SENSIT Bilden & Beraten Jan Schlegtendal, Tel.: 0 23 61 /1 73 06, www.sensit-info.de Bonn Auffalligkeiten, 8 UE, € 100,- (Kurs im Rahmen der Weiterbildung
5) INSIGET— Insgtut mrs?l(\gﬂ}edrbildung in der Pédiatrie, Astrid Baumgarten, Tel.: 02 28 / 1 84 56 02, ,,INSIGHT—PADergo”)
www.baumgarten- de - - - -
6) Enzkreis-Kliniken Mahlacker, Tel.: 0 70 41/ 15 - 509 40, E-Mail: andreas.hoerstgen@Kiniken-ek.de ,1\/'8":)9'02'” gﬂ“”%ﬁrheb‘;"gugd Tgﬁ'a?'ep'a”“r‘g inder psychisch-funktionellen | 14)
7) ERGOKONZEPT HANNOVER, Tel.: 05 11 /2 15 32 46, www.ergokonzept-hannover de ity iz NG UCERA D
8) Britta Winter, Fortbildungshaus Therapie & Wissen, Tel.: 050 31 /178 99 01, www.ergotherapie-winterde | 18-19.02.11 Schulterbehandlung in der Neurologie, 15 UE, € 143,- 10)
9) TFT GdbR — Therapeutische Fortbildungstage, Tel.: 0 72 72 / 75 04 91, www.tft-seminare.de Reutlingen
10) Reutlinger GesundheitsAkademie (ReGA), Tel.: 0 71 21 / 336 - 250, www.gesundheitsakademie-rt.de 18.-19.02.11 Assessmentvon Arm-und Handfunktion in der Neurologie—Schulung | 10)
11) Heimerer Akademie GmbH, Tel.: 0 34 21 /7 28 77 20, www.heimerer.de Reutlingen von Fugl-Meyer Test (obere Extremitat) und Action Research Arm Test
12) Schule und Rhén-Akademie Schwarzerden, Tel.: 0 66 54 /9 18 44 - 0, www.schwarzerden.de (ARAT), 15 UE, € 220,-
13) nggla Pl\_{etta,TeI.: 0251/92 45 96 66, danl'elapllvetta08"@gpoglema|I.com und www.litf—njuenstelr.de 19.02.11 Geschicklichkeitstests — Schulung von Box-and-Block Test, Nine-| 10)
Wit Kimmel, Ao ompetent Nt dung e abuaneErghraie PSS | puringen | Hole eg Test, Purdue Pegboard Grooved Pegboard 5 UE, €72-
15) Deutsche Angestellten-Akademie, ErgoAkademie Neumiinster, Tel.: 0 43 21 / 41 93 36,
www.daa-neumuenster.de
16) Erhard Beer, Tel.: 09 11 /5 98 03 99, www.ergobeer.de
DVEaktueII
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Die Autoren 12/2010
al Arnd Longrée, DVE-Vorsitzender

sg Sabine George, Vorstandsmitglied
yg Yvonne Gormar, Referat Praxenangelegenheiten

Weitere Autoren entnehmen Sie bitte ggf. den einzelnen
Beitragen.

AuBBerordentliche

DVE-Vorstandswahl 2011

In der letzten Ausgabe von DVEaktuell
haben wir Sie ausfiihrlich Giber die
anstehende Wahl informiert.

Mochten Sie fiir das Amt
Bildung und Wissenschaft
kandidieren?

Informieren Sie sich in DVEaktuell
11/2010 - auch zum Download
unter www.dve.info -+ Downloads
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DAS PLUS FUR MITGLIEDER

Liebe Kolleginnen und Kollegen,

mehr als ein Jahr arbeitet das Gesundheitsmini-
sterium unter Fihrung von Minister Dr. Rsler,
Zeit fir einen Blick auf den Stand der Dinge
zum Jahresabschluss. Schon zum Jahreswechsel
sollte man wahrscheinlich vorsichtig sein, wenn
in einem schleichenden Prozess der Entsolida-
risierung im Gesundheitswesen nunmehr ab
01.01.2011 die Arbeitgeberbeitrage ,einge-
froren” werden. Da bleibt ein Frosteln, denn
dieser Schritt ist weiterhin nicht in eine grund-
legende Finanzreform der Krankenversicherung
eingebunden und wird daher mittelfristig die
Finanzprobleme eher noch verscharfen.

Prof. Wasem, Sachverstandiger von der Uni
Duisburg-Essen geht davon aus, dass in diesem
Kontext die Krankenkassen gegeniiber den
Leistungserbringern mittelfristig versuchen
werden, einen harten Sparkurs zu fahren — ein
Effekt, der bei Kassenverhandlungen leider jetzt
schon zu beobachten ist. Denn nur so kdnnen
die Kassen vermeiden, Zusatzbeitrage zu erhe-
ben. Eine Investition in bessere Versorgung oder
Qualitat wird erst dann wieder erfolgen, wenn
die Beitragszahler sich an die Zusatzbeitrage
gewohnt haben und alle Kassen gezwungen
sind, diese zu erheben.

Ein letzter Blick zuriick

Hinnehmen sollte man auch nicht, wenn nun
die Arzte im Rahmen der Praventions-, strategie”
von Minister Rosler eine besondere Rolle fur
besonderes Geld spielen sollen. Denn schon
jetzt wird der Arztemangel beklagt, und er
wird sich noch verscharfen: Wie sollen die
Arzte da noch zusatzliche Aufgaben wahr-
nehmen? Es ware wesentlich sinnvoller, im
Rahmen einer Neuverteilung der Aufgaben im
Gesundheitswesen in den Bereichen Pravention
und Gesundheitsférderung die Kompetenzen
der Ergotherapie zu nutzen, die hierfiir gerne
zur Verfugung steht.

Es bleibt also weiterhin viel zu tun, dennoch
bietet sich die Weihnachtszeit und der Wechsel
in das neue Jahr an, Atem zu holen, einmal
kurz zurtck und dann nach vorn zu blicken.
So gestarkt (siehe auch unten) werden wir uns
dann auch im kommenden Jahr fur die Belange
der Ergotherapie engagieren.

Im Namen des Vorstands und der Mitarbeite-
rinnen und Mitarbeiter des DVE wuinsche ich
Ihnen eine frohliche Weihnachtszeit und alles
Gute far 2011.

Mit herzlichen GriRen
Arnd Longrée

Fur weihnachtliche Stimmung (und Starkung)
sorgt unser Bratapfel-Rezept.

Der Bratapfel gehort zur traditionellen Adventskiiche
und ist aus ihr nicht mehr wegzudenken. Lassen Sie
es sich schmecken.

Ein Bratapfel, sii8, warm und lecker!

Sie brauchen:

Einen Apfel pro Person, Haferflocken, Zucker, ge-
mahlene Mandeln oder HaselnUsse und etwas Butter.
Eine feuerfeste Form, einen Apfelausstecher, Pinsel,
Loffel, Schiissel und Topflappen.

Und so einfach geht's:

Die feuerfeste Form fette man mit etwas Butter ein
und entferne mit dem Apfelausstecher das Kernge-
hause aus den Apfeln. Die Apfel in die Form legen.

Pro Apfel etwa 3 Essloffel Haferflocken, 2 Essloffel
Zucker und 3 Essloffel Mandeln oder Haselnisse in
einer Schiissel mischen. Diese Fillung in die Apfel
fullen und auf jeden Apfel einen halben Essloffel
Butter geben.

Das Ganze im vorgeheizten Backofen

30 Minuten bei 200°C backen.




Neues Assessment-Info

ARAT - Beurteilung der
Arm-/Handfunktion

DVE-Mitglieder kdonnen dieses
Assessment-Info ab sofort auf der
Homepage www.dve.info = Fach-
themen = Assessment-Instru-
mente herunterladen.

62. WFOT-Bulletin

Information fiir WFOT-Einzelmitglieder

Das WFOT-Bulletin Ausgabe No-
vember 2010 Vol. 62 liegt vor.
WEFOT-Einzelmitglieder kénnen das
Bulletin online unter www.wfot.org
abrufen. Eine DVE-Mitgliedschaft
alleine genugt nicht.

Wenn Sie keinen Zugang zum
Internet haben, wenden Sie sich
an die Mitgliederverwaltung in der
Geschaftsstelle unter Tel.: 072 48/
9181-93,Fax:07248/9181-71,
E-Mail: mitglieder@dve.info

Wir werden lhnen dann eine Kopie
des Bulletins zusenden.

Qualitatsmanagementsystem , IQH-Excellence”

(igh) Auchim kommenden Jahr bie-
tet das Institut flr Qualitatssiche-
rung in der Heilmittelversorgung
(IQH) e. V.interessierten Heilmittel-
erbringern wieder die Mdglichkeit,
das Qualitdtsmanagementsystem
.IQH-Excellence” kennenzulernen
und erfolgreich in die Praxis zu
implementieren.

Zum ersten Workshop erhalten die
Teilnehmer das IQH-Handbuch. An-

Neue Workshoptermine 2011

hand dieses Handbuchs werden in
denWorkshops die Arbeitsablaufe
der Praxis durchleuchtet und An-
satze erarbeitet, um die bisherigen
Arbeitsprozesse zu optimieren.
Dies ist dann wiederum die beste
Voraussetzung fir eine freiwillige
Zertifizierung lhrer Praxis durch
eine unabhangige Zertifizierungs-
gesellschaft.

info plus

Die Termine finden Sie auf der
Homepage des IQH www.ighv.
de unter ,,Workshops”.

Fragen zum Thema beantwortet
lhnen gern die 1QH-Geschafts-
stelle unter der Telefonnummer
02 34 /9 77 45 - 36 oder per
E-Mail unter info@ighv.de.

Merkblatt des Monats
Meldepflichten der
Praxisinhaber/innen

bei Angestellten

(yg) Vieles ist zu beachten, wenn
eine Mitarbeiterin/ein Mitarbeiter
neu eingestellt wird — das neue
Merkblatt MB 69 AV des DVE in-
formiert Sie Gber die Meldepflichten
gegenliber den gesetzlichen Kran-
kenkassen und anderen Instituti-
onen. Sie finden dieses Merkblatt
und viele weitere auf der Homepage
des DVE zum Download unter
www.dve.info = Downloads -
Merkblatter.

Weitere Merkblatter des DVE zum
Thema Arbeitsrecht:

= MB 39 GR - Geringverdiener
MB 40 GR — Mutterschutz

MB 41 GR — Klndigungsfristen
MB 42 GR - Klindigungsschutz
MB 43 GR — Gehalt, TVOD

MB 44 GR - Urlaub

MB 59 GR — Arbeitszeugnis
MB 65 GR—Nutzung Privat-PKW
fur Dienstfahrten

Neues von der Sensorischen Integrationstherapie (SI)

Das Sl-Leitungsteam/DVE stellt sich vor

Nach der Einflihrung des Curri-
culums des Revidierten Weiter-
bildungslehrgangs Sensorische
Integrationstherapie/DVE in 2009
gibt es fur die Belange der Sen-
sorischen Integrationstherapie
(SI) innerhalb des DVE nur noch
ein Gremium, namlich die SI-
Lehrtherapeutenkonferenz/DVE
(SI-LTK). Die Aufgaben der SI-LTK,
deralle SI-Lehrtherapeutinnen/DVE
angehoren, betreffeninsbesondere
die fachliche, methodische und
wissenschaftliche Weiterentwick-
lung der Sl in Deutschland sowie
die Forderung spezifischer Kom-
petenzen und die Unterstiitzung
der DVE-Mitglieder im SI-Bereich.
Aus ihren Reihen hat die SI-LTK im
Aprildieses Jahres ein Leitungsteam
bestimmt, das sich unlangst zu sei-
nerkonstituierenden Sitzung getrof-

fen hat. Zu diesem Team gehdren
folgende Sl-Lehrtherapeutinnen/
DVE: Astrid Baumgarten, Andrea
Hasselbusch, Iris Knipschild, Ingrid
Loffler-del, Dagmar Schuh und Elke
Walther. Hinzu kommen Vertreter/
innen des DVE, aktuell ist dies das
Referat Aus- und Weiterbildung.
Sprecherin des Sl-Leitungsteams/
DVE ist Ingrid Loffler-1del.

Aufgabe des Sl-Leitungsteams/DVE
ist unter anderem die Qualitatssi-
cherung des SI-Weiterbildungslehr-
gangs/DVE sowie die Vorbereitung
und Organisation des einmaljahrlich
stattfindenden Sl-Lehrtherapeu-
tinnen-Treffens. AuRRerdem gibt es
verschiedene Arbeitsschwerpunkte
und Zustandigkeitsbereiche, um
die sich einzelne Leitungsteammit-
glieder speziell kimmern, wie z.B.

internationale Kontakte, interdiszi-
plinére Kontakte und die SI-Praxis.
Das Leitungsteam wird Uber die
DVE-Homepage (inklusive ,Aktu-
elles” und Newsletter), DVEaktuell
sowie die ERGOTHERAPIE UND RE-
HABILITATION Uber seine Arbeit und
neue Entwicklungen im Sl-Bereich
berichten sowie auf Sl-relevante
Veranstaltungen hinweisen.

Das Sl-Leitungsteam/DVE freut sich
Uber eine rege Beteiligung aller an
der Sl Interessierten und nattrlich
Uber eine verantwortungsbewusste
Unterstlitzung und Verbreitung
des SI-Behandlungskonzepts in
Deutschland.

Sie erreichen das SI-Leitungsteam/
DVEinallen Fragenzur Sensorischen
Integrationstherapie per E-Mail
unter si@dve.info

Rechnungskiirzungen der Krankenkassen: Setzen Sie sich zur Wehr!
Die DVE-Geschaftsstelle ist gerne fiir Sie da!

(yg) Immer wieder kommt es vor,
dass Krankenkassen die Ergothe-
rapie-Praxen mit Abrechungsab-
setzungen oder spateren Ruckfor-
derungsanspruchen konfrontieren.
Betroffen sind insbesondere Praxis-
inhaber/innen in Baden-Wirttem-
berg, Thuringen, Sachsen sowie
Niedersachsen. Die AOKen dieser
Bundeslander kirzen verstarkt oder
verrechnen laufende Vergutungen
mit Ruckforderungen —mal geht es
um die Unterbrechungsregelung,
mal um die Unterschriften. Auch hat
die Barmer GEK wieder mitdem Ver-
such begonnen, ihre sogenannten
+Ruckforderungen” beizutreiben.
In Einzelfallen wurde dem DVE
auch bekannt, dass Kassenvertreter

kurzfristig einen Besuch ankundi-
gen, um zu prufen. Bitte nehmen
Sie in diesen Fallen sofort Kontakt
mit dem DVE (Geschaftsstelle und/
oder Landesgruppe) auf, denn Sie
haben grundsatzlich das Recht, dass
ein Vertreter des Berufsverbandes
anwesend ist.

Der DVE empfiehlt: Hier lohnt es
sich, auch bei kleinen Betragen
diese Forderungen nicht einfach
hinzunehmen, sondern sich an den
DVE zuwenden. Die Geschéftsstelle
hilft in solchen Fallen gerne weiter:
Die Erfahrung der letzten Jahre hat
gezeigt, dass die Krankenkassen in
vielen Fallen mitder Absetzung bzw.
Ruckforderung nicht Recht haben!

Bitte schicken Sie uns auch die
Unterlagen per Briefpost, Fax oder
E-Mail zu; so kdnnen wir uns ein Bild
machen und ggf. auchin Einzelféllen
selbst mit den Krankenkassen Kon-
takt aufnehmen. Denken Sie bitte
auch daran, die Patientendaten zu
schwarzen oder in anderer Weise
unkenntlich zu machen — danke!

Wichtig ist vor allem: Machen Sie
sich mit den einschlagigen Vor-
schriften vertraut! Die Rahmenver-
trage samt den Preislisten und die
Heilmittelrichtlinien sollten fir Sie
keine Blcher mitsieben Siegeln sein.
Und auch hier ist bei Zweifeln der
DVE gerne fUr Sie da und kann mit
Rat und Tat weiterhelfen.
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DVE unterzeichnet Charta zur Betreuung

schwerstkranker und sterbender Menschen
www.charta-zur-betreuung-sterbender.de

(sg) Der DVE hat eine neue Charta
unterzeichnet, diedenIst-Zustandin
der Betreuung schwerstkrankerund
sterbender Menschen in Deutsch-
land darstellt und aufzeigt, wie
die Versorgung dieser Menschen
(weiter)entwickelt werden sollte.
Behandelt werden flnf Bereiche:

® Gesellschaftspolitische Heraus-
forderungen — Ethik, Recht und
offentliche Kommunikation

m BedUrfnisse der Betroffenen
— Anforderungen an die Versor-
gungsstrukturen

® Anforderungen an die Aus-,
Weiter- und Fortbildung

® Entwicklungsperspektiven und
Forschung
® Die europaische und internatio-
nale Dimension.
Die Charta stellt auRerdem eine
Selbstverpflichtung der Unter-
zeichnenden dar, an diesen Ent-
wicklungen in der Palliativversor-
gung mitzuwirken. Unterzeichnen
kénnen sowohl Einzelpersonen
als auch Institutionen, etwa
Ergotherapeutinnen, Hospize, Kli-
niken sowie Schulen/Hochschulen
und Weiterbildungsinstitute, die die
Versorgung schwerstkranker und
sterbender Menschen in Deutsch-
land mit weiterentwickeln mochten.

Gestaltung von Arbeitsvertragen
und Arbeitsbedingungen

Umfrage beendet

Die Umfrage an alle angestellten
DVE-Mitglieder ist am 15. No-
vember nach 6 Wochen Laufzeit
beendet worden.

500 Mitglieder haben sich beteiligt
und die Fragen nach der Gestaltung
ihrer Arbeitsvertrage und Arbeits-
bedingungen beantwortet sowie
zahlreiche interessante Winsche
und Anregungen an den DVE
gerichtet.

Wir danken allen, die sich beteiligt
haben, flr ihre Mitarbeit!

Die Auswertung der erhobenen
Daten wird noch einige Zeit in
Anspruch nehmen. Wir sind auch
sehr darauf gespannt, die Ergeb-
nisse mit der Erhebung von 2008
zu vergleichen und zu sehen,
inwieweit es Veranderungen gibt.

Alle Resultate werden wieder tber
die DVE-Medien veréffentlicht und
auf dem Ergotherapie-Kongress
2011 in Erfurt vorgestellt.

Preiserhohung ab 01.11.2010 in Berlin
Rahmenvertrag leicht tiberarbeitet — IKK/BIG wieder dabei

(yg) Eine extrem schwierige Ver-
handlungsrunde mit den Kranken-
kassen von Berlin liegt hinter der
Bundesverhandlungskommission.
Doch letztendlich konnte sich der
DVE auf eine strukturelle Preiserho-
hung fir die ergotherapeutischen
Leistungen sowie einen leicht
Uberarbeiteten Rahmenvertrag
einigen. Alle Praxisinhaber/innen in
Berlin wurden bereits Ende Oktober
schriftlich informiert.

Die Vertragsgemeinschaftvon Berlin
ist nun wieder komplett: Auch die
Innungskrankenkasse von Berlin,
die BIG direkt gesund, gehort nun
dazu. Somit gilt der Vertrag (wie
schon seit 2009 die Preise) nun fur
alle Versicherten der Primarkassen
Berlins. Der Uberarbeitete Vertrag
gilt fur Sie als Mitglied automatisch
und ist damit ab jetzt Ihre Vertrags-
grundlage.

Die Zeiten fur splrbare und entlas-
tende Preiserhéhungen sind hart.
Wir konnten in einer schwierigen,
teils fast unzumutbaren Ver-

handlungsrunde eine strukturelle
Erhéhung der Preise vereinbaren.
Dabei haben wir jedes Promille der
ErhéhungdenKassenabgerungen—
zumehr waren diese leider definitiv
nicht bereit.

Wir konnten so einige Hauptleis-
tungspositionen wie die motorisch-
funktionelle und die sensomoto-
rische/perzeptive Behandlunganhe-
ben, auch fiir Hausbesuche war eine
Erhéhungzuerzielen. Der DVEbleibt
am Ball und wir hoffen, dass wir in
der nachsten Verhandlungsrunde
mehr Entgegenkommen seitens der
Krankenkassen erwirken konnen.

Die neuen Preise gelten ab 1. No-
vember 2010 und sind gltig bis
mindestens 31. August 2011. Sie
finden fur alle Verordnungen An-
wendung, die ab dem 01.11.2010
ausgestellt werden. Entscheidend
ist also das Datum der Ausstellung
der arztlichen Verordnung: Liegt
dies vor dem 01.11.2010, werden
die Verordnungen komplett nach
den alten Preisen abgerechnet!

Posterpreis 2011

Im Rahmen des Ergotherapie-Kongresses vom 13.-15. Mai 2011 wird
das beste Poster wieder pramiert. Fiir das Siegerposter winkt ein Preis
von 250 Euro, die Auswahl treffen die Teilnehmer und eine Posterjury.

Noch konnen Sie mitmachen: Melden Sie lhr Poster einfach bis
zum 31. Marz 2011 unter www.dve.info/kongress an!

Baden-Wiirttemberg:
Cornelia Eyrich, Tel.: 07 51/79 15 505
lg-baden-wuerttemberg@dve.info

Bayern: Veronika Smalla
Tel.: 0173 /670 22 97, lg-bayern@dve.info

Berlin: Gabriela Beckmann
Tel.: 030 /69 59 88 07, Ig-berlin@dve.info

Brandenburg: Ig-brandenburg@dve.info
Bremen: |g-bremen@dve.info

Hamburg:
Karen Jacob
lg-hamburg@dve.info

Hessen: Verena Pullwitt
lg-hessen@dve.info

Mecklenburg-Vorpommern: Ronald Behrendt
Ig-mecklenburg-vorpommern@dve.info

Niedersachsen: Margot Grewohl
Tel.:05031/757 32, lg-niedersachsen@dve.info
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Kontaktadressen der DVE-Gremien

Bitte beachten Sie: Die ehrenamtlichen Kolleglnnen sind in der Regel am einfachsten per E-Mail zu erreichen.

Nordrhein-Westfalen:
Frank Weckwerth
Tel.: 023 81 /88 04 89, Ig-nrw@dve.info

Rheinland-Pfalz: Astrid Rossel
Tel.:06737/7613 76
lg-rheinland-pfalz@dve.info

Saarland: Wolfgang Reitnauer
Tel.: 068 41/75 53 88, Ig-saarland@dve.info

Sachsen: Kathleen Bauch
Tel.: 037 33 /50 67 11, Ig-sachsen@dve.info

Sachsen-Anhalt: Cindy Schmidt
Ig-sachsen-anhalt@dve.info
Tel.: 0178/ 187 03 47

Schleswig-Holstein: Anke Carsjens
Ig-schleswig-holstein@dve.info
Thiiringen:

Claudia Friedrich

Tel.: 03 61/66 02 09 20
lg-thueringen@dve.info

FK Arbeit & Reha:
Petra Koser, Tel.: 05 41/38 74 22
fk-arbeit-rehabilitation@dve.info

FK Geriatrie:
Joya R. Bose
Tel.: 07141/3 0992 87, fk-geriatrie@dve.info

FK Neurologie:

Andreas Horstgen
Tel.:07243/21996 85
fk-neurologie@dve.info

FK Orthopadie/Trauma./Rheuma.:
Heike Fuhr, fk-orthopaedie@dve.info
Tel.:0511/5324114

FK Padiatrie: fk-paediatrie@dve.info

FK Psychiatrie: Agnes Schneider
fk-psychiatrie@dve.info

FK Techn. Medien und Mittel:
Andreas Pfeiffer, Tel.: 0 21 51 /65 58 07
fk-technik@dve.info

Forum fiir Angestellte: Birthe Hucke
Tel.: 0234 /934 26 04
forum-angestellte@dve.info

Forum fiir Lehrende: Ulrike Ott
Tel.:030/617 5158, forum-lehrende@dve.info

Forum fiir Selbststandige: Silke Scholz
forum-selbstaendige@dve.info

Ausschuss Pravention und
Gesundheitsforderung: apg@dve.info

Ausbildungsausschuss:
Cornelia ERer, aa@dve.info

BSR-Sprecherin: Patricia Niesel, bsr@dve.info

COTEC-Delegierte: Gela Maurer
Tel.: 023 81/16 31 50, cotec@dve.info

SI-Leitungsteam: Ingrid Loffler-Idel
si@dve.info

WFOT-Delegierte: Herta Dangl
Tel./Fax: 030/7 81 57 60, wfot@dve.info
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Der Fortbildungskalender enthalt eine Auswahl der Veranstaltungen, die ab Januar 2011 stattfinden — entweder als Fortbildungen des DVE oder
als Fortbildungen eines externen Anbieters in Kooperation mit dem DVE. Alle Angaben sind trotz sorgfaltiger Zusammenstellung ohne Gewahr.
Eine Gesamtlbersicht finden Sie auf der DVE-Homepage unter www.dve.info. Sollten Sie Uber keinen Internetanschluss verfligen, senden wir

Ihnen die Ubersicht auch gerne per Post zu.

. Thema, Unterrichtseinheiten (UE), . Thema, Unterrichtseinheiten (UE),
Termin, Ort ermaBigte Gebiihr DVE-Mitglieder ke Termin, Ort ermaBigte Gebiihr DVE-Mitglieder LS
10.-14.01.11 ADHS-Basiskurs, 40 UE, € 436,- (Modul 1im Rahmen der Fortbildung |  9) 02.-06.02.11 PNF fiir Ergotherapeuten Teil 2, 50 UE, € 420,- 6)
Bellheim ,Qualifizierungin der Evaluation, Behandlung und Beratung von Pati- Miihlacker
enten mit Aufmerksamkeitsdefizit-/Hyperaktivitatsstorungen—ADHS") 04.-05.02.11 Wahrnehmungsentwicklung und-storungen und ergotherapeutische | - 10)
13.-14.01.11 C0-0P—,,Cognitive Orientation to daily Occupational Performance”, |  12) Reutlingen Behandlungsmaglichkeiten, 13 UE, € 101,-
Gersfeld-Bodenhof | 16 UE, € 204,- 04.-05.02.11 Spezielle Krankheitsbilder VII — Ergotherapeutische Behandlung| 7)
15-17.01.11 Feinmotorische Stérungen, 24 UE, € 262,- (Modul 1 im Rahmen| 9) Marburg von Angst- und Panikstérungen sowie von Zwangsstorungen,
Bellheim der Fortbildung , Qualifizierung in der Evaluation, Behandlung und 16 UE, €215
Beratung von Patienten mit umschriebenen Entwicklungsstérungen 04.-07.02.11 Graphomotorische Storungen, 32 UE, € 349,- 8)
in der motorischen Funktion — TLS-Motorik”) Neumiinster
19-23.01.11 Revidierter SI-Weiterbildungslehrgang/DVE 2009, Modul 3, 47 UE,|  4) 04.-08.02.11 Stérungen mnestischer, aufmerksamkeitsstiitzender und raumlich-|  9)
Recklinghausen | € 540,- Hamburg konstruktiver Leistungen, 40 UE, € 436,- (Modul 1 im Rahmen der
20.-22.01.11 BOBATH-24-Std.-Konzept fiir Erwachsene — Einfiihrung: Grundmo-|  3) Fortbildung ,Qualifizierung in der Evaluation, Behandlung und
Hannover bilitdt im Alltag, 25 UE, € 212,50 Beratung von Patienten mit neuropsychologisch bedingten Lern-und
20.-22.01.11 Ergotherapeutische Begleitung demenziell Erkrankter, 20UE, €212,50 | 3) Leistungsproblemen — KNPS")
Hannover 06.-10.02.11 Revidierter SI-Weiterbildungslehrgang/DVE 2009, Mentoring-System, | 13)
20-24.01.11 Lese-Rechtschreib-Storungen (LRS), 40 UE, € 436,- (Modul 1im Rah-|  9) Minster 48 UE, € 660,-
Koln men der Fortbildung ,Qualifizierung in der Evaluation, Behandlung, 08.-11.02.11 Soziale Unsicherheit und kindspezifische Angste, 32 UE, € 349,- 8)
Beratung von Patienten mit Teilleistungsstérungen — TLS") Neumiinster
22.-24.01.11 Hemiparese: Behandlung der oberen Extremitdten an Anlehnung| 3) 09.02.11 Grundlagen der Gesprachsfiihrung mit Eltern, 4 UE, € 50,- 5
Hannover verschiedener therapeutischer Verfahren, 25 UE, € 229,50 Bonn (Kurs im Rahmen der Weiterbildung ,,INSIGHT-PADergo")
22-24.01.11 Revidierter SI-Weiterbildungslehrgang/DVE 2009, Modul 1,| 15) 09.-11.02.11 Feinmotorische Storungen, 24 UE, € 262,- (Modul 1 im Rahmen| 9)
u. weiterer Termin | 100 UE, € 798,- Hamburg der Fortbildung ,Qualifizierung in der Evaluation, Behandlung und
Manchengladbach Beratung von Patienten mit umschriebenen Entwicklungsstorungen
26.-29.01.11 Soziale Unsicherheit und kindspezifische Angste (internalisierende |  9) in der motorischen Funktion — TLS-Motorik”)
Marktredwitz Storungen), 32 UE, € 349,- (Modul 1 im Rahmen der Fortbildung 10.-11.02.11 ,Das Ziel bestimmt den Weg"” — Behandlungsplanung und Doku-| 5)
,Qualifizierung in der Evaluation, Behandlung und Beratung von Bonn mentation in der Padiatrie, 16 UE, € 185,- (Kurs im Rahmen der
Patienten mit Verhaltens- und emotionalen Storungen — VES") Weiterbildung , INSIGHT-PADergo”)
28.-29.01.11 Qualitatsmanagement (QM) in Praxen: Ein Angebot fiir alle Nieder-| 1) 10.-12.02.11 BOBATH-24-Std.-Konzept—Einfiihrungin die Arbeit miterwachsenen |  10)
und 28.03.11 gelassenen — Qualitat sichern, Chancen nutzen, € 630,- Reutlingen Halbseitengelahmten nach dem Bobath-Konzept, 24 UE, € 263,-
Bochum 11-12.02.11 Soziale Arbeit und Ergotherapie in der medizinischen Rehabilitation, | 2)
29.01.11 Das Calwer Modell: Ein ergotherapeutisches Praventionskonzept fiir | 10) Bad Vilbel €220,
Reutlingen Kinder im Vorschulalter — Einfilhrung, 9 UE, € 84,- 11-13.02.11 ADS — ,Zappelphilipp und Traumsuse”, 21 UE, € 237,- 10)
02.-05.02.11 Revidierter SI-Weiterbildungslehrgang/DVE 2009, Modul 3, 47 UE,| 14) Reutlingen
Leipzig €540, 12.02.11 Friiherkennung und Pravention schulischer LernstorungenbeiKindern | 5)
Bonn inder Ergotherapie, 9 UE, € 100,- (Kurs im Rahmen der Weiterbildung
,INSIGHT-PADergo")
12-14.02.11 Hemiparese — obere Extremitat und Rumpf, 24 UE, € 263, 10)
Informationen Reutlingen
1) DVEe. V/IQH e. Vi, Tel.: 0 72 48 / 91 81 - 0, www.dve.info oder www.ighv.de 13.02.11 Ergotherapeutische Ansdtze bei Kindern mit feinmotorischen| 5)
2) Deutsche Vereinigung fiir Sozialarbeit im Gesundheitswesen (DVSG) e.V., Tel.: 0 30 / 3 94 06 45 45, Bonn Auffalligkeiten, 8 UE, € 100,- (Kurs im Rahmen der Weiterbildung
www.dvsg.org ,INSIGHT-PADergo”)
3) Akademie Diakonische Dienste Hannover (ehem. Fortbildungszentrum Annastift gGmbH), 18.-19.02.11 Befunderhebung und Therapieplanungin der psychisch-funktionellen | ~ 7)
1) T Bl S o et et 1 2501 it-info.d Marburg Behandlung, 16 UE, € 215
ilden & Beraten Jan Schlegtendal, Tel.: , www.sensit-info.de R : . i
5) INSIGHT  Institut fir Weiterbildung in der Padiatrie, Astrid Baumgarten, Tel 02 28 / 1 84 56 02, ;8' :|9'02'1 1| Schulterbehandlung in der Neurologe, 15 UE, €143, 10)
winw baumgarten-INSIGHT. de eutingen — :
6) Enzkreis-Kliniken Mahlacker, Tel: 0 70 41 / 15 - 5 09 40, E-Mail: andreas.hoerstgen@Kliniken-ek.de 18-19.02.11 | Assessmentvon Arm-und Handfunktionin der Neurologie—Schulung | 10)
7) Winfried Kiimmel, André Sorge, Kompetente Weiterbildung fiir die ambulante Ergotherapie mit psychisch | Reutlingen von Fugl-Meyer Test (obere Extremitat) und Action Research Arm Test
erkrankten Menschen, Tel.: 0 64 21 / 16 85 90, www.praxis-sorge.de (ARAT), 15 UE, €220,
8) Deutsche Angestellten-Akademie, ErgoAkademie Neumiinster, Tel.: 0 43 21 /41 93 36, 18.-22.02.11 Dyskalkulie, 40 UE, € 436,- (Modul 2 im Rahmen der Fortbildung| 9)
www.daa-neumuenster.de Berlin ,Qualifizierungin der Evaluation, Behandlung, Beratung von Patienten
9) TFT GdbR — Therapeutische Fortbildungstage, Tel.: 072 72 / 75 04 91, www.tft-seminare.de mit Teilleistungsstorungen — TLS")
10) Reutlinger §e§utheitsA}(adgmie (Re(liA),TeII.I:071 21/336 - 250, www.gesundheitsakademie»rt.de 19.02.11 Geschicklichkeitstests — Schulung von Box-and-Block Test, Nine-| 10)
11) POSitiv — Padlgtrlsch—0r|ent|erte Seminare fiir Ergotherapeutlen, Dagmar Schuh, Melanie Lotz, Regina Reutlingen Hole-Peg Test, Purdue Pegboard, Grooved Pegboard, 5 UE, € 72,-
Unterhalt, Sabine Ott, Tel.:l 07 11/6 36 49 12, www.ergoseminare.de 200211 Eraoth ie bei Morbus Parki 9UE €97- 10
12) Schule und Rhéin-Akademie Schwarzerden, Tel.: 0 66 54 /9 18 44 - 0, www.schwarzerden.de 0. rgotherapie bt Morbus Farkinson, 3 UL, € 27,
13) Daniela Pivetta, Tel.: 02 51 /92 45 96 66, danielapivetta08@googlemail.com und www.itf-muenster.de Reutlingen
14) Heimerer Akademie GmbH, Tel.: 0 34 21 /7 28 77 20, www.heimerer.de 21-22.02.11 Testgrundlagen—Grundlagenzum Verstandnisvon Testsund Studien, | 11)
15) Sl-plus Bettina Hausmann, Tel./Fax: 0 21 61 /3 03 97 07, www.si-plus-hausmann.de Stuttgart 18 UE, € 215,-
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