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Das Mentee-Mentoren-Lehrersystem
+MML — Minster" als Konzept fur die
Begleitung handlungsorientierten Lernens
im ausbildungsintegrierenden Modell-
studiengang Therapie und Gesundheits-
management — Physiotherapie

Fiir die praktische Ausbildung im Studiengang Therapie- und Gesundheitsmanage-
ment — Physiotherapie an der Fachhochschule Miinster (FH Miinster) wurde ein Men-
tee-Mentoren-Lehrersystem (MML - Miinster) curricular verankert. Bei der externen
Evaluation der Modellstudiengénge in NRW erhielt das MML - Miinster einen , Leucht-
turm* fiir realisierte Merkmale lern- und kompetenzforderlicher Arbeit. Zur konti-
nuierlichen Verbesserung des MML — Miinster erfolgt aktuell eine Evaluation anhand
hochschuldidaktischer Literatur sowie generischer Erfolgskriterien hochschulischer
Peer-Mentoring-Programme. Die Ergebnisse konnen Hochschulen mit &hnlichen Vor-
haben eine Orientierung bieten.

1. Hintergrund und Ausgangslage der Untersuchung

Im Zuge der Einfithrung der Modellklausel (2009) in die Berufsgesetze der Gesundheitsfach-

berufe sind in Nordrhein-Westfalen elf Modellstudienginge entstanden, die im Auftrag des

MINISTERIUMS FUR GESUNDHEIT, EMANZIPATION, PFLEGE UND ALTER (MGEPA) extern evaluiert

wurden (vgl. MGEPA 2014, S. II). Von den Evaluierenden wurden vier Qualitdtsdimensionen

fiir eine hochschulische Ausbildung benannt:

» Fahigkeit zur Anwendung und Bewertung aktuellen wissenschaftlichen Wissens,

» Klinische Kompetenzen auf Bachelorniveau,

» Fahigkeit zum Aufbau und zur Reflexion eines Arbeitsbiindnisses mit den Patienten,

» Fahigkeit zum interprofessionellen Lernen und Handeln (vgl. DARMANN-FINCK/MUTHS
2014, S. 18).

Das MML — Miinster stellt laut Metaevaluation ein Modell dar, das im Sinne der o. g. Qualitéts-
dimensionen dazu beitragt, beim Lernen in der Praxis klinische und reflexive Kompetenzen
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auf der sechsten Niveaustufe des Europaischen Qualifikationsrahmens (EQR) zu erwerben
(vgl. DARMANN-FINCK/MuTHS 2014, S. 159). Uber die o. g. Evaluationsergebnisse hinaus ver-
folgt die vorliegende Untersuchung zwei Intentionen: zum einen die durch das MML — Miins-
ter ermoglichte Kompetenzentwicklung der Studierenden kritisch zu wiirdigen und zum
anderen Ansatzpunkte zu identifizieren, wie das Programm im Sinne eines kontinuierlichen
Verbesserungsprozesses weiterentwickelt werden kann.

2. Charakteristika des Studienganges Therapie- und Gesund-
heitsmanagement (TGM) - Physiotherapie

Der Studiengang TGM wurde zum Wintersemester 2010/11 an der FH Miinster als Modell-
studiengang implementiert. Er ist ausbildungsintegrierend und wird in Kooperation mit dem
Universitatsklinikum Miinster (UKM) in zwei Fachrichtungen (Physiotherapie/Logopadie)
angeboten. Pro Studiengang werden ca. 20 Studierende der Physiotherapie und 15 der Logo-
padie aufgenommen. Die Studiendauer betragt acht Semester. Ab Studienbeginn absolvieren
Studierende sowohl an der FH als auch an der Fachschule fiir Physiotherapie des UKM Mo-
dule eines gemeinsam entwickelten Curriculums. Die inhaltlich verzahnten Module werden
von Lehrenden der Fachschule als auch der FH unterrichtet; die erworbenen ECTS werden
wechselseitig anerkannt. Die Lehrenden der Fachschulen besitzen neben der therapeutischen
Ausbildung eine therapiewissenschaftliche oder padagogisch orientierte akademische Quali-
fikation. Das Grundverstdndnis des Studienganges ist es, die Studierenden zu einer wissen-
schaftlich basierten Therapieexpertise, zu Professionalitit, Verantwortungsbewusstsein und
Fithrungsqualitaten zu befdhigen und ihre Kompetenzen zur Steuerung, Evaluation und Wei-
terentwicklung von Therapie- und Versorgungsprozessen zu férdern. Auerdem soll Interpro-
fessionalitiat durch gemeinsames Lernen erméglicht werden.

3. Mentoring

3.1 Begriffsklarung

Der Begriff des Mentorings findet sich bereits in der antiken Sagenwelt (vgl. GRAF/EDELKRAUT
2014, S. 3): Odysseus beauftragte seinen Vertrauten Mentor, wahrend seiner Abwesenheit sei-
nem Sohn Telemachos als véterlicher Freund, Ratgeber und Lehrer zur Seite zu stehen (vgl.
ZIEGLER 2009, S. 8). Diese Idee hat zahlreiche Modifikationen erfahren, sodass in der Mento-
ring-Literatur unterschiedliche Definitionen existieren: Eine am antiken Vorbild orientierte
Auslegung ist die von ZIEGLER (2009), der Mentoring als eine ,relativ zeitlich stabile dyadi-
sche Beziehung zwischen einem erfahrenen Mentor und einem weniger erfahrenen Mentee*
(S. 11) beschreibt, deren Ziel die ,,Férderung des Lernens und der Entwicklung sowie das Vor-

ankommen des Mentees* (S. 11) ist. Eine offenere Definition geben Sr.oaNE und Fuce (2013),
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die unter Mentoring eine ,zwischenmenschliche Beziehung zwischen einer erfahrenen Per-
son, dem Mentor, und einer weniger erfahrenen Person, dem Mentee* (S. 167) verstehen. Da-
bei iibernimmt der Mentor/die Mentorin verschiedene Rollen (z. B. Berater/-in, Vorbild) und
Funktionen (z. B. Feedback) und ldsst den/die Mentee an Erfahrungen teilhaben, um ihn/sie
zu unterstiitzen (vgl. SLoANE/FUGE 2013, S. 177). Die Beziehung zeichnet sich durch ein Ver-
trauensverhaltnis sowie Engagement und Motivation von Mentor/Mentorin und Mentee aus
(vgl. Scumip/HAASEN 2011, S. 16).

Als Paradigmenwechsel in der Praxis des Mentorings beschreiben Ragins/Kram (2007)
die Aufweichung der traditionellen dyadischen Tandem-Beziehung (S. 11). Verschiedene
Autoren heben die Bedeutung der Schaffung eines entwicklungsorientierten ,,developmen-
tal network” fiir die moderne Arbeitswelt hervor (vgl. BAUGH/ScANDURA 1999, S. 514; Hig-
GINs/KraM 2001, S. 268 u. 281; BLickLE/KUHNERT/RIECK 2003, S. 127). Aus der Sicht dieses
Netzwerkansatzes ist es fiir eine erfolgreiche berufliche Entwicklung nicht notwendig, die
Unterstiitzung nur aus einer Mentoring-Beziehung zu erhalten (vgl. BLIcKLE/KUHNERT/RIECK
2003, S. 118). Es kann durchaus hilfreicher sein, durch verschiedene Mentoren/Mentorinnen
unterstiitzt zu werden. Entscheidend sind die Anzahl und Qualitdt einzelner Unterstiitzungs-
funktionen (vgl. BLickLE/KUHNERT/RIECK 2003, S.127). Der Umfang der Unterstiitzung
kann dabei zeitlich sehr kurz sein (vgl. HErRzogG 2014, S. 59).

3.2 Formen von Mentoring

Matching bezeichnet die Anbahnung einer Beziehung zwischen Mentor/Mentorin und Men-
tee (vgl. GRAF/EDELKRAUT 2014, S. 157-158). Je nach Art des Matchings lasst sich Mentoring
in eine informelle oder formelle Form unterteilen. Beim informellen Mentoring entwickelt
sich eine Beziehung freiwillig, ohne duf3ere Einwirkung einer Organisation. Mentor/Mento-
rin und Mentee vereinbaren selbststdndig Dauer, Intensitit und Zielsetzung des Mentorings.
In der Regel handelt es sich um ein One-to-one-Mentoring. Als Mentoren/Mentorinnen fun-
gieren erfahrene und &ltere Personen (vgl. FuGe 2013), im akademischen Bereich als Tra-
ditional (Professoren/Professorinnen) oder Step-ahead-Mentoren/Mentorinnen (wissen-
schaftliche Mitarbeiter/-innen) bezeichnet (vgl. ENSHER/ THOMAS/MURPHY 2001, S. 420). Im
formellen Mentoring vermittelt eine Institution das Matching im Rahmen eines Programms
(vgl. HaaseN 2001, S. 19). Im Gegensatz zum klassischen Mentoring zeichnen sich Mento-
ring-Programme durch einen héheren Institutionalisierungsgrad und begleitende Manah-
men der Programmleitung aus. Zielsetzung, Organisationsform sowie Intensitdt und Dauer
sind in der Regel vorgegeben (vgl. HERzoG 2014, S. 60 f.). Neben dem klassischen One-to-
one-Mentoring findet sich als Organisationsform auch das Gruppen-Mentoring. Mentoren/
Mentorinnen konnen hier sowohl Traditional oder Step-ahead-Mentoren/Mentorinnen als
auch Peers sein (vgl. FORuM MENTORING 2017). Letzteres entspricht dem sogenannten Peer-
Mentoring (PM), wie es sich auch beim MML — Miinster findet.
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3.3 Die Bedeutung von Mentoring im Hochschulkontext

Die Mentoring-Programme an deutschen Universitdten sind aus zwei unterschiedlichen hoch-

schulpolitischen Entwicklungsstromungen entstanden (vgl. Kamm/Worr 2015, S. 137):

» seit den 1990er-Jahren zur genderorientierten Karriereférderung mit der klassischen
dyadischen Beziehung zu Professoren oder externen Mentoren/Mentorinnen (vgl. HAR-
TUNG 2012, S. 30),

p in der jiingsten Zeit als Instrument zur Studierendenbetreuung. Grund hierfiir sind die
Empfehlungen der Hochschulrektorenkonferenz (HRK) von 2005 (S. 4) zur Verbesserung
der Qualitit von Lehre und Studium (vgl. S. 4) sowie das Programm , Qualitatspakt Lehre*
des BUNDESMINISTERIUMS FUR BILDUNG UND FOrRscHUNG (BMBF 2010), die u. a. Mento-
ring-Programme zur Studierendenbetreuung fordern (vgl. S. 2).

Als eine Form hochschulischen Mentorings eignen sich Peer-Mentoring-Programme (PMP)
aufgrund sozialer Ndhe und geringer Statusdistanz von Mentee und Mentor/Mentorin fiir die
Betreuung von Studierenden (vgl. HAASEN 2001, S. 218 f)). 1985 beschrieben KRaM/ISABELLA
erstmalig die Vorteile von Peer-Ansitzen: Peers wirken authentischer als Lehrende, bieten ein
grolleres Spektrum an Unterstiitzung durch Feedback und Informationen bis hin zur Freund-
schaft an. Des Weiteren fallt der Kontaktaufbau zu Peers leichter als zu Lehrenden (vgl. ebd.,
S. 117).

Uber die Studieneingangsbetreuung hinaus werden Mentoring-Programme zunehmend
auch als hochschuldidaktisches Konzept diskutiert (vgl. SLoaNE/FuGE 2012, S. 96). Der Wis-
senschaftsrat fordert in seinen ,,Empfehlungen zur Qualitdtsverbesserung von Lehre und
Studium® (2008) Veranstaltungsformen zu schaffen, die das selbstorganisierte Lernen im
Sinne eines ,,Shift from Teaching to Learning® fordern (vgl. WR 2008, S. 8). Peer Mentoring
(PM) gewinnt im Hochschulkontext an Bedeutung (vgl. STrRooT 2014, S. 27 ff.). Als eine Form
des Peer-Learning beinhaltet PM Aspekte des kollaborativen und kooperativen Lernens (vgl.
TOwNSEND u. a. 2011, S. 38). Mentoring lasst sich als Win-win-Szenario im Sinne eines gegen-
seitigen Lernens beschreiben (vgl. Haasen 2001, S. 3). Im Hinblick auf die Entwicklung von
iiberfachlichen Kompetenzen profitieren nicht nur die Mentees, sondern auch die Mentoren/
Mentorinnen (vgl. Scumip/HaAsEN 2011, S. 25). Die Fragen und das Feedback der Mentees
regen die Mentoren/Mentorinnen dazu an, eigenes Handeln bewusst zu reflektieren. Gleich-
zeitig verbessern die Mentoren/Mentorinnen ihre sozialen und kommunikativen Kompeten-
zen, insbesondere ihre Beratungskompetenz (vgl. HAAsEN 2001, S. 283). Besonders fiir Peer-
Learning-Formate wird dieser Aspekt des Lernens durch Beraten und Lehren hervorgehoben
(vgl. WESTPHAL u. a. 2014, S. 5).
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L. Perspektiven und Funktionen von Mentoring
im Hochschulkontext

Durch die unterschiedlichen Auslegungen und Verwendungsformen von Mentoring fehlt es

an seiner theoretisch-konzeptionellen Kldrung im hochschulischen Kontext (vgl. SLOANE/

FuGe 2013, S. 176). Vor diesem Hintergrund haben S.oaNE/FuGE (vgl. 2012, S. 104) eine ers-

te Strukturierung von Mentoring fiir den Hochschulbereich vorgenommen. Sie orientieren

sich hierzu an der bis heute anerkannten Unterteilung von Mentoring-Funktionen von Kram

(1983), die eine berufsbezogene (,,career functions“) und eine psychosoziale (,,psychosocial

functions“) Unterstiitzungsfunktion von Mentoring (S. 614) identifizierte. Unter berufsbezo-

gener Unterstiitzung versteht KRam Malinahmen, die zur Forderung des beruflichen Voran-
kommens dienen, u. a. Coaching, finanzielle Unterstiitzung, das Stellen von herausfordernden

Aufgaben sowie das Sichtbarmachen eines Mentee in der Organisation. Die psychosoziale Un-

terstiitzungsfunktion umfasst die persénliche Beratung, Akzeptanz, Freundschaft sowie ein

Rollenmodell (vgl. Kram 1983, S. 614). Letzteres wird in der Fachliteratur inzwischen als eine

eigene und wichtige Funktion angesehen (vgl. ScaNDURA 1992, S. 171; SLoaNE/FuGe 2013,

S. 178). Die Wirkungsweise beruht auf dem Modell-Lernen nach BANDURA (vgl. SLOANE/FUGE

2013, S. 182). Weitere Funktionen von Mentoring im Hochschulkontext beschreiben SL.oaNE und

FuGe (2012) aus der entwicklungspsychologischen, der lernpsychologischen und der sozial-

psychologischen Perspektive. Sie benennen neben der klassischen Erziehungsfunktion drei

weitere zentrale Funktionen (vgl. ebd., S. 102 u. 104 ff.):

B Mentoring als Hilfe im Ubergangsalter zwischen Jugendphase und Erwachsenenalter
Mentoring dient der erfolgreichen Bewaltigung von Entwicklungsaufgaben, die sich durch
die Aufnahme eines Studiums ergeben und in eine Ubergangsphase zwischen Adoleszenz
und Erwachsenenalter fallen (vgl. ebd., S. 102). Sowohl Hochschuldidaktik als auch Le-
bensereignisforschung und Entwicklungspsychologie betrachten den Studienbeginn als
eine kritische Lebenssituation, die wichtig fiir die spatere Berufsbiografie und Identitét
ist. Die erfolgreiche Bewéltigung dieser Phase ist abhéngig von den individuellen Kom-
petenzen und verfiigbaren (sozialen) Ressourcen (vgl. JAHN/FUGE/SOLL 2010, S. 141).
Ein Mentor/Eine Mentorin kann Unterstiitzung beim Ubergang ins Studium sowie bei
der Entwicklung einer eigenen Identitdt und eines Lebenskonzepts geben (vgl. SLOANE/
FuGke 2013, S. 180). Peers oder die Peer-Group spielen dabei eine wichtige Rolle (vgl. FUGE
2013).

» Mentoring als Unterstiitzung, um besondere Lernanforderungen in den Studiengdngen zu
meistern
Mentoring als Lernunterstiitzung beinhaltet v. a. didaktische Malinahmen, die Lern- und
Entwicklungsprozesse der Mentees fordern sollen. Nach SL.oaNE/FuGe (2013, S. 180) sind
hierbei v. a. das Scaffolding und die sozial-kognitive Lerntheorie nach BANDURA relevant.
Unter Scaffolding werden Interventionen zur Unterstiitzung und Begleitung von Lernenden
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verstanden. Im Mentoring kann Scaffolding die Interaktion zwischen Mentee und Mentor/
Mentorin gestalten: Entsprechend seinem Lernniveau erhélt ein/eine Mentee Aufgaben
und wird von einem Mentor/einer Mentorin begleitet. Dieser versucht durch verschiedene
Arten von Hilfestellungen, kognitive und emotionale Prozesse zu starken und Lernstrate-
gien sowie selbstregulative Fahigkeiten zu fordern (vgl. SLoane/FuGke 2013, S. 181 f.). Die
Unterstiitzung wird im Verlauf des Lernprozesses sukzessive abgebaut (Fading) (vgl. GER-
HoLz 2012, S. 63). Gleichzeitig stellt der Mentor/die Mentorin ein Rollenmodell dar (vgl.
SLoANE/FuUGE 2013, S. 182). Der/Die Mentee lernt durch Beobachtung der Aktivitaten des
Mentors/der Mentorin. Der Erfolg des Lernens ist zum einen abhéngig von den Eigenschaf-
ten des Modells wie Attraktivitdt, Sympathie und sozialer Status. Zum anderen ist entschei-
dend, welche Vorerfahrungen, Motivation und Interessen der/die Mentee besitzt und ob
die Beobachtungen fiir ihn/sie wertvoll sind (vgl. BANDURA 1976, S. 24).

» Mentoring als Unterstiitzung zur Bewdltigung kommunikativer und sozialer Anforderungen
Mentoring kann als soziale Ressource z. B. im Sinne der Social-Capital-Theory angesehen
und im Bedarfsfall mobilisiert werden (vgl. FELLENBERG 2007, S. 427). Soziales Kapital
umfasst alle bedeutsamen Bezugspersonen und die Méglichkeiten, die sich im Rahmen
dieser sozialen Strukturen bieten, die Kompetenzen eines Individuums zu erweitern. Um
soziale Unterstiitzung annehmen zu konnen, ist ein Vertrauensverhaltnis zwischen Men-
tor/Mentorin und Mentee unabdingbar (vgl. SLoANE/FUGE 2013, S. 184). Mentoring kann
den Zugang zu verschiedenen sozialen Netzwerken erleichtern, die wiederum eine soziale
Ressource darstellen konnen (vgl. FuGe 2013).

Die Synopse aller dargestellten Funktionen von Mentoring zeigt Tabelle 1.

Tabelle 1: Funktionen und hochschuldidaktisches Potenzial von Mentoring

(nach SLOANEIFUGE 2012, S. 104)

Funktionen

Theoretischer Zugang

Voraussetzung fiir
die Mentorenrolle

Hochschuldidaktisches
Potenzial

ESIETD AT Lernpsychologische | Sozialpsychologische
theoretische psychologische psycholog psycholog

. o N Perspektive Perspektive
Hintergriinde Perspektive

Erziehungsfunktion

Griechische
Mythologie

Erfahrung

Akademische
Sozialisation

Mentoring als
iibergangshilfe

Bewidltigungsfunktion
Konzept der

Entwicklungsaufgaben,
Funktion Peer-Group

Einfluss

Orientierung und
Fihrung

Mentoring als Lern-
unterstiitzung

Vermittlungsfunktion
Sozial-kognitive

Lerntheorie,
Scaffolding

Vorbildwirkung

Anleitung und Training

Mentoring als soziale
Unterstiitzung

Unterstiitzungs-
funktion

Soziale Unterstiitzung,
Netzwerktheorie

Vertrauensverhdltnis
zwischen Mentor &
Mentee

Stressbewaltigung
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5. Einbettung des MML - Miinster in den Studiengang TGM

5.1 Entwicklung und Zielsetzung

Die Physiotherapieschule des UKM hat von 2006 bis 2009 als Modellschule an der Umsetzung
der ,Empfehlenden Ausbildungsrichtlinie des Landes Nordrhein-Westfalen“ teilgenommen.
Hierbei erfolgte u. a. die Aufhebung der klassischen Fachereinteilung zugunsten einer ficherin-
tegrativen Aufteilung in Lernbereiche und Lerneinheiten (vgl. MGEPA 2005, S. 10). Im Zuge die-
ser Verdnderungen wurde ein Spiralcurriculum erarbeitet mit dem Ziel, physiotherapeutische
Handlungskompetenzen systematisch anzubahnen. In der Folge wurde der Aufbau der prak-
tischen, patientenbezogenen Ausbildung an das neu geschaffene Spiralcurriculum angepasst
und ein arbeitsgebundenes Mentoring, das MML — Miinster, entwickelt. Dieses wurde in den
seit 2010 eingefiihrten Modellstudiengang integriert und systematisch um hochschulische Bil-
dungsziele erweitert, um einen Beitrag zur Entwicklung klinischer Kompetenzen auf Bachelor-
niveau zu leisten. Besonders hervorzuheben ist, dass die Lehrenden der Physiotherapieschu-
le als Lernbegleiter/-innen fiir die klinisch-praktische Ausbildung fungieren und dass keine
Praxisanleiter/-innen und/oder Praxisbegleiter/-innen eingesetzt werden. Dadurch existiert
keine Schnittstellenproblematik, und es ist eine enge Verkniipfung der theoretischen Inhalte
von Fachschul- und FH-Modulen und den klinisch-praktischen Studienanteilen gewéhrleistet.

5.2 Konzeptionelle Struktur und Organisation

Das MML - Miinster ist ein verpflichtendes PM und erstreckt sich iiber die gesamte klinisch-
praktische Ausbildung des zweiten und dritten Studienjahres in Form eines taglichen vierstiin-
digen Praktikums. Als Mentees werden Studierende des zweiten, als Mentoren/Mentorinnen
Studierende des dritten Studienjahres bezeichnet. Im Sinne eines ,,mentoring forward“ (vgl.
ByrNE/KEEFE 2002, S. 395) verlassen die Mentees mit Beginn des dritten Studienjahres ihre
Rolle und werden zu Mentoren/Mentorinnen. Jeweils vier Mentoren/Mentorinnen und zwei
Mentees arbeiten in einer Praktikumsgruppe zusammen. Die fiir Physiotherapeuten typischen
Arbeitsfelder im Fachgebiet der Orthopéadie, Chirurgie, Inneren Medizin, Pédiatrie und Neuro-
logie durchlaufen die Studierenden zunachst als Mentee, dann als Mentor/Mentorin. Innerhalb
ihrer Praktikumsgruppe entscheiden die Mentees, wer fiir sie an dem jeweiligen Tag als Men-
tor/Mentorin agiert. Dabei kann sich, je nach fachlichen Aspekten oder nach Interessenlage,
der Kontakt an einem Tag auf mehrere Mentoren/Mentorinnen verteilen; somit bestehen keine
festen Tandems. Viermal pro Woche begleiten fiir das entsprechende Fachgebiet zustandige
Lehrende der Physiotherapieschule die Praktikumsgruppen fiir jeweils vier Stunden. Dabei
beraten, unterstiitzen und supervidieren sie die Mentoren/Mentorinnen bei ihrer praktischen
Tétigkeit mit den Patienten als Step-ahead-Mentoren/Mentorinnen. Dariiber hinaus agieren
die Lehrenden als Lernbegleitung, indem sie z. B. in der Frithbesprechung der Praxisgruppe an
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den Lernstand angepasste Impulse fiir den Lernprozess der Mentoren/Mentorinnen und Men-
tees im Sinne des ,,Scaffolding“ geben sowie Fragen zum Mentoring beantworten. Bei Bedarf
konnen sie als Fachexperten und -expertinnen fiir Physiotherapie vertiefende Lerninputs zu
den klinischen Problemstellungen der Patienten und Patientinnen geben.

5.3 Curriculare Verankerung

Das MML — Miinster ist in das Spiralcurriculum integriert: Die Studierenden erwerben im ers-
ten Jahr Kenntnisse zu den theoretischen Grundlagen und Konzepten in den drei physiothera-
peutischen Schwerpunktbereichen Bewegungs- und Organsystem sowie neurales System. Im
Sinne des erfahrungsbasierten Lernens erfahren, beobachten und reflektieren sie die Auswir-
kungen von Bewegung an sich selbst und in Partneriibungen mit ihren Kommilitonen. Im zwei-
ten Studienjahr werden fachspezifische Kenntnisse zu verschiedenen Behandlungsmethoden
sowie deren Anwendung und Beurteilung erworben. Zudem beginnt die klinisch-praktische
Ausbildung mit der Anwendung dieses Wissens an ausgesuchten Patienten und Patientinnen
unter Anleitung der Mentoren/Mentorinnen. Dariiber hinaus beobachten und reflektieren die
Studierenden als Mentees das Handeln der Mentoren/Mentorinnen. Im dritten Studienjahr
erwerben die Studierenden Wissen zu weiterfiihrenden Behandlungsansétzen sowie zu Krite-
rien fiir die Auswahl eines wirksamen und angemessenen Behandlungsverfahrens. In diesem
Zusammenhang betreuen sie Patienten und Patientinnen mit komplexeren Erkrankungen un-
ter Supervision der Lehrenden. Zeitgleich sammeln sie Erfahrung als Mentoren/Mentorinnen
in der Anleitung und Beratung der Mentees. Insbesondere im Rahmen der Reflexion werden
die Studierenden zu einem kritischen Umgang mit wissenschaftlichem Wissen, zur Nutzung
wissenschaftlicher Methoden sowie zur Entwicklung eines Berufsethos befahigt.

5.4 Anbahnung physiotherapeutischer Handlungskompetenz

Die therapeutische Tatigkeit erfordert ein hohes Mal® an prozeduralem und metakogni-
tivem Wissen, um in der Komplexitdt des Therapieprozesses sowie bei auftretenden Ver-
dnderungen zielgerichtet, eigenverantwortlich, kontextbezogen und unter Einbeziehung
der Bediirfnisse der Patienten und Patientinnen agieren zu konnen. Das Anbahnen physio-
therapeutischer Handlungskompetenz wird durch das MML — Miinster systematisch ge-
fordert (vgl. TRENCZEK/OVERBECK/BONATO/STORKEL 2017): Die Mentees beobachten das
Handeln der Mentoren/Mentorinnen oder ihre eigenen Aktivitdten und reflektieren die
Erfahrungen im Nachgang mit den Mentoren/Mentorinnen. Hierbei schulen beide ihre
selbstreflexiven Kompetenzen. Begleitend fiihren Mentees und Mentoren/Mentorinnen ein
Lerntagebuch, in dem selbst gewéhlte oder mit den Lehrenden gemeinsame ausgesuchte
»Aufgaben der Woche“ notiert werden. Die Mentees nehmen zudem an Supervisionssitzun-
gen der Mentoren/Mentorinnen mit den Lehrenden teil und erleben damit fall- und situa-
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tionsbezogene Reflexionen. Eine Evaluation der Kompetenzentwicklung findet auf verschie-
denen Ebenen statt (vgl. Abschnitt 8.2.3):

» als Artefakt im studienbegleitenden Portfolio,

p als Performanzpriifung zum Abschluss eines Studienmodules nach jedem Semester.

Vor einer Rotation des Fachgebietes reflektieren Mentoren/Mentorinnen und Mentees ge-
meinsam anhand eines Evaluationsbogens den Praktikumseinsatz der Mentees fiir das Port-
folio. Bei den Mentoren/Mentorinnen erfolgt die Reflexion {iber den Praktikumseinsatz mit
den jeweiligen Lehrenden. Nach dem Erlangen der staatlichen Anerkennung zur Berufsaus-
iibung als Physiotherapeutin/Physiotherapeut am Ende des sechsten Semesters iiben die
Studierenden im vierten Studienjahr eine eigenstédndige Berufstétigkeit in Teilzeit aus. In be-
gleitenden mono- und multiprofessionellen Studienmodulen an der FH vertiefen und reflek-
tieren sie ihr therapeutisches Handeln im Kontext von Therapiewissenschaft, Public Health,
Evidenzbasierung und anderen iibergeordneten Thematiken.

In Anlehnung an MiLLERS Pyramide der klinischen Kompetenzentwicklung ergibt sich
fiir das MML — Miinster folgende Zuordnung:

Abbildung 1: Systematische Anbahnung physiotherapeutischer Handlungskompetenz
(eigene Darstellung in Anlehnung an MiLLER 1990, S. 63, Erlduterungen im Text)
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Durch Anwendung der unter Abschnitt vier genannten Prinzipien von Scaffolding und Fading
erfolgt ein langsames Hineinwachsen in den Berufsalltag durch Sammeln erster Patienten-
erfahrungen in einem geschiitzten Rahmen (s. Abbildung 1, linker Textteil). Nachdem die Men-
tees unter Begleitung der Mentoren/Mentorinnen entsprechend einem spezifischen Aufgaben-
katalog vorgegebene Teilschritte des physiotherapeutischen Prozesses durchgefiihrt haben,
bekommen sie im weiteren Verlauf Patienten und Patientinnen zugewiesen, die sie aufgrund
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ihres Ausbildungsstandes selbststindig behandeln konnen. Nach dem gleichen Prinzip fithren
Studierende als Mentoren/Mentorinnen im dritten Studienjahr eigenstdndig Behandlungen
von Patienten und Patientinnen mit komplexeren Krankheitsbildern durch. Das Scaffolding
iibernehmen hierbei die zustdndigen Lehrenden.

6. MML - Miinster: Erfiillung theoretischer Anforderungen
an Mentoring im Hochschulkontext

Analysiert man das MML — Miinster im Hinblick auf den in Abschnitt vier und Tabelle 1 dar-

gestellten Referenzrahmen von Mentoring im Hochschulkontext, wird deutlich, dass es iiber

ein erhebliches hochschuldidaktisches Potenzial verfiigt. In allen von SLoaNE/FUGE (2012)

genannten Funktionen zeigen sich inhaltliche Entsprechungen. Nachfolgend werden nur die-

jenigen benannt, die fiir die praktische Ausbildung relevant sind:

» Bewdltigungsfunktion — Orientierung und Fiihrung
Der Einstieg in die praktische Ausbildung wird von den meisten Studierenden als Heraus-
forderung empfunden und beinhaltet hohe Anforderungen, wie z. B. das Hineinwachsen
in die Therapeutenrolle, das addquate Gestalten der Therapeuten-Patienten-Beziehung,
die Entwicklung einer beruflichen Identitdt und die Bewéltigung beruflicher Entwick-
lungsaufgaben. Durch den téglichen Kontakt mit den Mentoren/Mentorinnen bieten sich
fiir die Mentees Moglichkeiten, sich iiber diese Herausforderungen auszutauschen. Die
Mentoren/Mentorinnen haben eine vergleichbare Situation im Vorjahr erlebt und kénnen
den Mentees eine Orientierung anbieten. Sie fithren die Mentees, indem sie Hinweise oder
Hilfestellung bei Lernaufgaben geben. Das MML — Miinster erfiillt die Bewaltigungsfunk-
tionen, die SLoANE/FUGE (2012) dem hochschulischen Mentoring zuschreiben.

» Ergziehungsfunktion — akademische und klinische Sozialisation
Neben der akademischen Sozialisation miissen sich die Studierenden in den verschiedenen
Kliniken des UKM sozialisieren. Dazu gehoren der Erwerb spezifischer Verhaltensweisen
und die Eingliederung in die Kultur einer Organisation des Gesundheitswesens. Die Mento-
ren/Mentorinnen haben die Aufgabe, den/die Mentee in die Ablaufe und Arbeitsweisen der
jeweiligen Klinik mit einzufiihren und bei der patientenbezogenen Arbeit zu unterstiitzen.
Neben den im UKM tatigen Therapeutinnen und Therapeuten sowie den Lehrenden tragen
die Mentoren/Mentorinnen dadurch ebenfalls zur klinischen Sozialisation bei.

» Vermittlungsfunktion — Anleitung und Training
Im MML — Miinster sind Anleitung und Training konzeptionell verankert und Bestandteil
im téglichen Miteinander von Mentor/Mentorin und Mentee. Deutlich mehr als in anderen
Programmen erhalten die Mentees kontinuierliches Feedback, was nach Z1eGLER (vgl. 2009,
S. 14) als eine Bedingung fiir effektives Lernen gilt. Das genutzte Scaffolding-Prinzip wirkt
einer Uberforderung der Mentees entgegen und erméglicht ihnen das Erleben von Handhab-
barkeit bei der Vernetzung von Theorie und Praxis. Durch das One-to-one-Mentoring kommt
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es permanent zu einer Individualisierung des Lernprozesses, die ZIEGLER (vgl. 2009, S. 14)
als Basis fiir einen optimalen Lernprozess sieht. Besonders hervorzuheben ist, dass Anlei-
tung und Training im realen beruflichen Kontext stattfinden. Gerade dieses Peer-Learning
am Arbeitsplatz bietet nach Scumip/HAASEN (vgl. 2011, S. 28) eine gute Moglichkeit der
Qualifizierung. Der Mentee lernt demnach am besten aus konkreten beruflichen Situationen
(vgl. ebd.). Fragen der Mentees konnen direkt aufgegriffen oder Anregungen der Mentoren/
Mentorinnen sofort umgesetzt werden. Dar{iber hinaus kénnen die Mentoren/Mentorinnen
aufgrund der gemeinsam erlebten Situationen besonders fiir das therapeutische Handeln
mit den Patienten gezielte Unterstiitzung geben. Durch die freiwillige Zuordnung und die
unterschiedliche Zeitdauer der Einsétze erleben und beobachten die Mentees unterschiedli-
che Rollenmodelle. Sie haben die Méglichkeit, eine Vielzahl an Modellen, Handlungs- und
Arbeitsweisen fiir ihr eigenes Lernen heranzuziehen oder abzulehnen.
p- Unterstiitzungsfunktion — Stressbewdltigung

Die Mentees konnen sich sowohl mit ihren Mentoren/Mentorinnen als auch innerhalb einer
Praktikumsgruppe mit anderen Mentees {iber Erleben und Umgang mit belastenden Situa-
tionen austauschen. Neben Stresssituationen in Bezug auf das Studium ist dies insbesonde-
re bei der Konfrontation mit schwerer Krankheit, Behinderung oder Tod von Patienten und
Patientinnen von unschitzbarem Wert. Der Austausch fordert die Netzwerkbildung inner-
halb der Studierenden und trégt zur sozialen Unterstiitzung und zur Stressbewaltigung bei.

7. Ziele und Erfolgsfaktoren hochschulischer Peer-Mentoring-
Programme

Von aktuellen PMP verschiedener Hochschulen wurden Zielsetzung, Setting und Formen
praktizierter Unterstiitzung analysiert, um relevante Indikatoren fiir eine erfolgreiche Um-
setzung von Peer-Mentoring zu ermitteln. Diese wurden mit weiteren Indikatoren aus der
Literatur kategorisiert und systematisiert (s. Abbildung 2) und anschliefend zur kritischen
Wiirdigung des MML — Miinster herangezogen.

7.1 Analyse aktueller PM-Programme

Die Details zur Recherche und zum methodischen Vorgehen sind bei TRENcZEK (vgl. 2015,
S. 22 f)) beschrieben. Einschlusskriterien fiir die Analyse eines PMP waren, dass sich dieses
ausschlief3lich an Studierende richtet, es iiber eine allgemeine Orientierungswoche (z.B.
zu Studienbeginn) hinausgeht und als Ziel die Férderung von Kompetenzen oder Schliissel-
qualifikationen benennt. Zudem sollte es sich um kein reines Peer-Teaching-Format handeln.
25 PM-Programme (22 deutsche und drei auslandische) erfiillten die genannten Einschluss-
kriterien und wurden in die Auswertung einbezogen. Von den Programmen in Deutschland
waren drei aus der Medizin, vier aus den Wirtschaftswissenschaften, vier aus den Fakultiten
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fiir Technik oder Naturwissenschaften und elf bildungswissenschaftliche und fakultétsiiber-
greifende Programme. Die drei ausldndischen Programme (Brasilien/USA/Australien) bezo-
gen sich jeweils auf Gesundheitsberufe.

Bei den untersuchten 25 PMP lassen sich vier verschiedene {ibergeordnete Zielsetzungen
identifizieren (Mehrfachnennungen):
» Betreuung und Beratung n = 21,
» Netzwerkbildung n = 21,
p Training n = 14,
» Mentoring als didaktisches Konzept innerhalb eines Moduls n = 4.

Die meisten deutschen Programme konzentrieren sich entsprechend den Empfehlungen des
BMBF (2010, S. 2) auf die Betreuung und Beratung sowie Netzwerkbildung und greifen damit
die entwicklungs- und sozialpsychologische Perspektive von SLoANE/FUGE (vgl. 2012, S. 104)
auf. Die lernpsychologische Perspektive mit Training und Mentoring als didaktisches Konzept
in den Modulen spielt eine untergeordnete Rolle.

In den meisten PMP werden systematische Anleitung und ein Training von Schliissel- oder
Handlungskompetenzen durch Formate wie Peer-Teaching, Tutorien und separate Workshops
in ein ergdnzendes Rahmenprogamm einbezogen Die Verwendung von Mentoring als didak-
tisches Konzept zur Lernunterstiitzung in Fachmodulen ist eher selten und findet sich v. a. in
den internationalen Programmen, die zugleich auch starke Peer-Teaching-Elemente enthalten.

Form und Setting der untersuchten PMP erwiesen sich als heterogen: In Abhéngigkeit
von Umfang des Programms und verpflichtender Teilnahme variiert die Gruppengrof3e zwi-
schen 2 Mentees bis zu 10 oder 15 Mentees pro Mentor/Mentorin. Ein exklusives One-to-one-
Mentoring ist selten, kann aber in Form von einer kurzzeitigen Unterstiitzung durch Einzelbe-
treuung vorhanden sein. Die Frequenz der Treffen von Mentees und Mentoren/Mentorinnen
liegt zwischen zwei- bis dreimal pro Semester, wochentlich, monatlich oder erfolgt nach indi-
viduellen Vereinbarungen.

7.2 Indikatoren fiir ein erfolgreiches Peer-Mentoring

Fiir die Entwicklung und Durchfiihrung eines Mentoring-Programms werden in der Litera-
tur und in aktuellen Studien verschiedene allgemeine Erfolgsfaktoren formuliert. So haben
schon GooprAD/HIRsT 1989 (S. 132 ff.) folgende Punkte fiir ein erfolgreiches Mentoring und
Tutoring angegeben:
» ,define aims,
p define roles,

train tutors and mentors,

structure the content,

>

>

» support tutors and mentors,

» keep logistics as simple as possible,
>

evaluate the scheme®.
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In Anlehnung an diese Regeln findet man in der Literatur fiir formelle Mentoring-Programme
annahernd gleiche Erfolgsfaktoren (vgl. FoRum MENTORING 2014, S. 14 f.; GRAF/EDELKRAUT
2014, S. 85; ScHmIp/HAASEN 2011, S. 74-114; Z1eGLER 2009, S. 13). Verschiedene Autoren
betonen weiterhin die elementare Bedeutung des Matching fiir eine effektive Mentoring-Be-
ziehung, auch in Mentoring-Programmen (vgl. CAMPBELL 2010, S. 335; SLOANE/FUGE 2013,
S. 190; ZIEGLER 2009, S. 13). Wahrgenommene Ahnlichkeiten und gemeinsame Interessen
scheinen sich positiv auf den Verlauf der Beziehung auszuwirken (vgl. CampBELL 2010, S. 335).
Ergdnzend wird nach einer Studie von ALLEN/EBY/LENTZ (vgl. 2006, S. 147) die Einflussmog-
lichkeit der beteiligten Personen auf das Matching als ein weiterer wesentlicher Faktor fiir
die wahrgenommene Effektivitdt von Mentoring-Programmen gesehen. Zu einer anderen
Einschatzung gelangen GRAF/EDELKRAUT (2014): Bei Befragungen von Tandems, die durch
die Programmleitung zusammengestellt wurden, konnten sie keine Unterschiede zu frei ge-
wéhlten Beziehungen feststellen. Threr Meinung nach ist nicht das Matching entscheidend,
sondern die , Definition einer konstruktiven Arbeitsebene” (ebd., S. 101). Das Matching sollte
daher nach zielférdernden Kriterien und anzustrebenden Kompetenzen erfolgen (vgl. ebd.).

Es besteht in der Literatur Einigkeit, dass Mentoren/Mentorinnen unabhéngig von der
Schulung ihrer kommunikativen Kompetenzen iiber positive Personlichkeitseigenschaften
wie Empathie, Selbstreflexion, Zuverlédssigkeit, Vertrauenswiirdigkeit sowie Selbstbewusst-
sein verfligen sollten (vgl. CAMPBELL 2010, S. 335; GRAF/EDELKRAUT 2014, S. 55-58; SCHMID/
HaAseN 2011, S. 49-51; Z1EGLER 2009, S. 13). FuGk (vgl. 2013) betrachtet Mentoring sowie
Unterricht als kommunikative Situation, die didaktisch geplant werden muss. Dies bedeutet,
dass die Funktion von Mentoring, die Auswahl der Mentoring-Form sowie die einzusetzen-
den Medien zu klédren sind. GRAF und EDELKRAUT (vgl. 2014, S. 76) sowie HERzOG (vgl. 2014,
S. 58) sehen Freiwilligkeit und Motivation beider Seiten als ein weiteres wichtiges Kriterium
flir eine erfolgreiche Mentoring-Beziehung an. Die Studie von ALLEN/EBY (vgl. 2008, S. 315)
bestétigt eine positive Relation zwischen Engagement der Mentoren/Mentorinnen und positi-
ven Berichten der Mentees. ScumID/HAASEN (2011, S. 53) bezeichnen den/die Mentee als den
Motor des Tandems, ,,er bestimmt den Takt und die Richtung*.

Bereits bei den generischen Erfolgsfaktoren von GoopLap/HirsT (1989) wird auf die
Notwendigkeit der Unterstiitzung fiir die Mentoren/Mentorinnen hingewiesen. Fiir das PM
scheint es dariiber hinaus bedeutsam zu sein, eine Begleitung anzubieten, die auch geziel-
te Impulse fiir den Lernprozess setzt. So weisen die Initiatoren des bildungswissenschaftli-
chen Mentorings der Universitdat Paderborn (vgl. STRoOT u.a. 2014, S. 64) im Rahmen von
Peer-Ansitzen darauf hin, dass es einerseits einer Lernumgebung und geniigenden Freiraums
bedarf, um eigenstdndig individuelle Lernbedarfe auszumachen und zu bearbeiten. Anderer-
seits konnen jedoch Studierende beim selbstregulierten Lernen nicht einfach sich selbst {iber-
lassen werden. Vielmehr sind eine Lernbegleitung und eine gewisse Unterstiitzung in Form
von Impulsgaben notwendig. In institutionalisierten Lernsituationen scheint nach TREIDLER/
WESTPHAL/STROOT (2014, S. 18 f) die Begleitung und Impulsgabe durch Dritte ein Erfolgs-
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faktor fiir Peer-Learning-Prozesse zu sein. Sie stiitzen sich dabei auf Studien von van GENNIP/
SEEGERS/HARM (2010, S. 288) und ZogHr (2013, S. 537), die darlegen, dass Lerngruppen, die
fiir eine Aufgabenstellung Interventionen z. B. in Form von Erkldrungen zur Lernform oder
Impulsfragen erhielten, ein besseres Ergebnis beziiglich des zu messenden Outcomes erziel-
ten als Kontrollgruppen, in denen keine oder eine sehr lehrerzentrierte Intervention erfolgte.
Weitere internationale Studien zu PM wie die von LEIDENFROST u. a. (vgl. 2014, S. 108) beto-
nen die besondere Bedeutung eines Austauschs der Peer-Mentoren/-Mentorinnen untereinan-
der sowie mit einem Supervisor (Lehrperson).

Aus den in aktuellen PMP sowie aus der Literatur identifizierten Faktoren fiir ein erfolg-
reiches Mentoring wurden vier iibergeordnete Kategorien entwickelt (s. Abbildung 2) und fiir
die kritische Wiirdigung des MML — Miinster herangezogen.

Abbildung 2: Systematisierung und Kategorisierung der Faktoren fiir ein erfolgreiches (Peer-)Mentoring

(TRENCZEK 2015, S. 32 in Anlehnung an GoODLAD/HIRST 1989, S. 132-14k; SCHMID/HAASEN
2011, S. 74-114; ZIEGLER 2009, S. 13; TREIDLER/WESTPHALI/STROOT 201L, S. 18 f.)
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8. Kritische Wiirdigung des MML - Miinster

8.1 Abgleich mit aktuellen hochschulischen PM-Programmen

Das MML — Miinster zeigt einen hohen Grad an Konkretisierung hinsichtlich Zielsetzung, Set-
ting und Formen praktizierter Unterstiitzung. Es stellt eines der wenigen Programme dar, das
Mentoring gezielt als didaktisches Konzept nutzt, um den Erwerb beruflicher Handlungskom-
petenz zu fordern. Gleichzeitig bietet es den Studierenden regelmaf3ige Betreuung sowie Trai-
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ningsmoglichkeiten an. Als Stirke sind die kleinen Lerngruppen, die hohe Kontaktfrequenz
zwischen den Mentees und Mentoren/Mentorinnen durch die tagliche Arbeit in der Prakti-
kumsgruppe und die Integration der Lehrenden in das MML hervorzuheben. Dies ermoglicht
ein individuelles One-to-one-Mentoring fiir alle Studierenden iiber die gesamte praktische
Ausbildung. Durch die bewusste Zuordnung der Mentees zu verschiedenen Mentoren/Mento-
rinnen orientiert sich das MML — Miinster am Netzwerkansatz von Mentoring (vgl. HIGGINS/
Kram 2001, S. 281; BLickLE/KUHNERT/RIECK 2003, S. 118). Das Setting bereitet damit auch
auf die zunehmende Flexibilisierung der Berufswelt vor, die durch den Wechsel von Arbeits-
stellen und das Einstellen auf neue Kollegen und Kolleginnen gekennzeichnet ist (vgl. FEL-
LENBERG 2007, S. 425). Mentoren/Mentorinnen und Mentees miissen sich wiederholt auf ver-
schiedene Personen einlassen, was von ihnen auch spater im beruflichen Alltag mit Patienten
und Patientinnen und im Rahmen der interprofessionellen Zusammenarbeit erwartet wird.

8.2 Wie erfiillt das MML - Miinster die Erfolgsfaktoren
fiir Peer-Mentoring?

8.2.1 Personenbezogene Erfolgsfaktoren

» Vertrauensverhdltnis
Im Vergleich zu den untersuchten Programmen bietet die Schule fiir Physiotherapie kon-
tinuierlich eine Vielzahl an Méglichkeiten fiir vertrauensbildende Mafnahmen zwischen
den Studierenden der ersten drei Studienjahre an. Ebenso erleichtert die Lerngruppen-
grofRe von maximal sechs Personen den Aufbau einer vertrauensvollen Bindung zwischen
den Mentees und Mentoren/Mentorinnen.

P Qualifikation und Schulung
Im Unterschied zu den oft nur stundenweisen oder kurztdgigen Schulungen fiir Mento-
ren/Mentorinnen in anderen hochschulischen Programmen ermoglicht die curriculare
Verankerung des MML — Miinster eine umfassende Vorbereitung der Mentoren/Mentorin-
nen. Die Einfiihrung in das MML-System mit Informationen zur Zielsetzung, zum Ablauf
sowie zur Rollenerwartung von Mentoren/Mentorinnen und Mentees erfolgt bereits vor
dem Start der praktischen Ausbildung. Die fiir ein Mentoring erforderlichen sozialen, per-
sonalen und methodischen Kompetenzen werden iiber Studienmodule an der FH und der
Physiotherapieschule zu den Themen Beraten, Anleiten und Schulen sowie Kommunika-
tion, Moderation und Lernpsychologie angebahnt. Alle genannten Veranstaltungen sind
Bestandteil von kompetenzorientierten Modulpriifungen.

P Matching
Die Einflussmoglichkeit der beteiligten Personen auf das Matching wird kontrovers disku-
tiert. Flir das MML — Miinster zeigt sich, dass die Kombination aus fixer Zuteilung der Studie-
renden zu einer Praktikumsgruppe und der innerhalb der Gruppe wahlbaren Konstellation
von Mentee und Mentor/Mentorin bisher zu keinen Problemen im Miteinander gefiihrt hat.
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» Auswahl und Freiwilligkeit

Freiwilligkeit und Motivation bei der Ubernahme der Rolle als Mentor/Mentorin oder Men-
tee gelten als wichtig. Im MML — Miinster ist die Verpflichtung fiir die Mentoren/Mentorin-
nen kritisch zu sehen. Sie birgt die Gefahr, die Mentorenaufgaben als zusétzliche Arbeit an-
zusehen, der mit nur wenig Engagement nachgegangen wird. LEIDENFROST u. a. (vgl. 2014,
S. 108) konnten jedoch in ihrer Studie zu verschiedenen Mentoring-Stilen zeigen, dass das
Erleben eines beliebigen Mentoring-Stils besser ist, als kein Mentoring zu erhalten. Durch
die curriculare Integration des MML — Miinster in die klinisch-praktische Ausbildung ent-
stehen fiir die Mentoren/Mentorinnen keine zusétzlichen zeitlichen Belastungen. Alle Ge-
sprache und Anleitungen erfolgen in der reguldren Praktikumszeit. In Absprache mit den
fiir die Patientenversorgung zustandigen Therapeuten/Therapeutinnen der Klinik wurde
mit Einfiihrung des MML — Miinster eine Reduktion der téglichen Patientenbehandlungen
fiir die Mentoren/Mentorinnen vereinbart, sodass ausreichend Zeit fiir die Mentorenauf-
gaben bleibt. Dariiber hinaus haben die Mentoren/Mentorinnen die Moglichkeit, bei einer
Behandlung ihre Mentorenaufgabe abzulehnen.

Bei Befragungen im Rahmen der Metaevaluation des Studienganges stellten die Studieren-
den die Mentorenschaft als positiv heraus: Das eigene Handeln werde hinterfragt, fachliche
und kommunikative Kompetenzen wiirden durch das Anleiten vertieft sowie die Selbstre-
flexion verstédrkt. Zudem beschrieben sie, durch die Hinweise oder Fragen der Mentees ei-
nen Lernzuwachs erfahren zu haben (vgl. DARMANN-FINK/MuUTHS 2014, S. 137). Die Men-
toren/Mentorinnen gaben an, selbst oft gute Erfahrungen als Mentee gemacht zu haben.
Dies bietet den Organisatoren die Chance, die Motivation fiir die Mentorenschaft weiter
zu fordern und das Prinzip des Mentoring Forward zu unterstiitzen. Die Erfahrungen als
Mentee werden {iber das zu fiihrende studienbegleitende Portfolio aufgezeigt und reflek-
tiert. Dabei werden Mentees sich u. a. iiber ihre Motivation fiir die Aufgabe als zukiinftiger
Mentor/Mentorin bewusst, was LEIDENFROST u.a. (vgl. 2014, S. 104) als einen wichtigen
Lernprozess erachten.

8.2.2 Programmbezogene Faktoren

» Organisation
Informationen iiber Zielsetzungen, Organisation und Durchfiihrung werden im Rahmen
von Lehrveranstaltungen wie z. B Einfithrung in das klinische Praktikum, Lernen in der
praktischen Ausbildung oder Beraten, Anleiten, Schulen beriicksichtigt. Dort erhalten die
Studierenden schriftliche Informationen iiber das zu erstellende Portfolio. Ein eigenes
Handbuch existiert nicht. Ein Rahmenprogramm wird derzeit in einem Qualitdts- und
Organisationsentwicklungsprojekt erarbeitet. So konnte z. B. ein gezielter und punktuel-
ler Einbezug externer Experten oder Alumni den Bezug zum Berufsfeld verstarken, Ideen
fiir die berufliche Weiterentwicklung geben oder Impulse zu klinischen oder mentoring-
relevanten Themen bieten.
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» Didaktischer Aufbau und Medien
Die dargestellte systematische und curriculare Einbindung schafft giinstige Voraussetzun-
gen fiir den didaktischen Aufbau. Beispiele hierfiir sind der spezifische Aufgabenkatalog
fiir Mentees und Mentoren/Mentorinnen oder das konsequent genutzte Scaffolding und
Fading zur gezielten Lernunterstiitzung und Kompetenzforderung im Berufskontext.

8.2.3 Evaluationsbezogene Faktoren

» Inhalt und Organisation
Eine Evaluation mit regelmaf3igen Riickmeldungen und Sitzungsprotokollen zu inhaltlichen
AspektendesProgramms, wiesiev. a.in grolsen universitdren Programmen zu finden ist, exis-
tiert nicht. Im Gegensatz zu den meisten der untersuchten Programme (vgl. Abschnitt 7.1.),
bei denen in der Regel ein Gruppen-Mentoring mit wenigen Treffen angeboten wird, handelt
es sich im MML - Miinster um sehr individuelle Lern- und Unterstiitzungssituationen, die
sich aus dem téglichen Kontext der Patientenbetreuung ergeben und sich kontinuierlich {iber
einen Zeitraum von zwei Jahren erstrecken. Aufgrund der hohen Kontaktfrequenz und der
verpflichtenden taglichen Besprechungs- und Reflexionsrunden erfolgen Riickmeldungen
situativ und freiwillig wahrend der Besprechungen, was auch in die Kultur der klinischen
Teambesprechung einiiben soll. Die gegebenen Anregungen werden moglichst kurzfristig
und partizipativ umgesetzt. Dennoch wird zukiinftig eine systematische Riickmeldung zu
den organisatorischen Rahmenbedingungen jeweils nach Abschluss des zweiten und des
dritten Studienjahres erfolgen. Der Nutzen zusétzlicher Evaluationen zur inhaltlichen Aus-
gestaltung ist fiir ein PMP wie das MML — Miinster, welches im Rahmen von Fachmodulen
der klinisch-praktischen Ausbildung erfolgt, aufgrund der Datenlage derzeit unklar.

» Evaluation zur Zielerreichung
Ziel des MML - Miinster ist es, durch ein arbeitsgebundenes Mentoring die Entwicklung
klinischer Kompetenzen auf Bachelorniveau zu erméglichen. Die Evaluation erfolgt im
Rahmen sowohl der téglichen Reflexionen und der Reflexionsgespriache nach Ende des
jeweiligen Praxiseinsatzes als auch der Modulpriifungen. Eine Kompetenzbewertung
in Form einer Selbsteinschitzung sowie das Lerntagebuch und die Ausarbeitungen zur
»Aufgabe der Woche“ sind Bestandteile des studienbegleitenden Portfolios. Das Portfolio
ist verpflichtend, aber nicht Gegenstand einer Modulpriifung. Es dient als Grundlage fiir
die Reflexionsgesprache zum Ende eines jeweiligen Praxiseinsatzes. Hierbei wird auf eine
Selbsteinschatzung der angebahnten Kompetenzen fokussiert, wie es z.B. nahezu aus-
nahmslos in den untersuchten Programmen der Bildungswissenschaften und Medizin ge-
handhabt wird (vgl. TRENczEK 2015, S. 33; MUSCHE/STROOT 2014, S. 96; FANDREY/HEUE/
WILLMANN 2016, S. 9). Die Selbsteinschétzung wird, wie in Kapitel 5.4 dargestellt, durch
eine Fremdeinschatzung ergianzt. Ob zusatzlich noch das Physical Therapist Clinical Per-
formance Instrument (PT CPI) der AMERICAN PHYSICAL THERAPY ASSOCIATION (2006) zur
Kompetenzmessung herangezogen werden sollte, ist derzeit in der Diskussion.
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Bei der Kompetenzmessung anhand der Performanzpriifungen werden die Priifungsan-
forderungen analog zum Aufbau des MML - Miinster systematisch gesteigert. So wird
beim Mentee die Anwendung von Teilkompetenzen wie z. B. die Durchfiihrung von Ana-
mnesegesprachen, Patientenkontakt und die Analyse von Befunden im Rahmen einer
Performanzpriifung im beruflichen Kontext beurteilt. In gleicher Weise erfolgen beim
Mentor/bei der Mentorin im fiinften Semester die Uberpriifung der selbststindigen Be-
fundaufnahme an Patienten und Patientinnen mit komplexen Erkrankungen sowie die
individuelle Behandlungsplanung. Den Abschluss der Kompetenziiberpriifung bildet die
Modulpriifung ,Therapeutisches Handeln“ im Rahmen der staatlichen Priifung (sechstes
Semester). Hierbei werden alle Schritte des therapeutischen Prozesses durchlaufen. Eine
zusétzliche Evaluation psychomotorischer Fertigkeiten erfolgt mittels einer Objective
Structured Clinical Examination (OSCE) zu physiotherapeutischen Behandlungstechni-
ken - hier allerdings aus Griinden der Zumutbarkeit an einem Simulationspatienten.

Die Bewertung der Priifungen erfolgt systematisch anhand festgelegter Kriterien und
Analyseraster. Um internationale Kompetenzanforderungen zu beriicksichtigen, wurde
bei der Gestaltung sowohl der Lernarrangements als auch der Modulpriifungen auf die
Kriterien des PT CPI Bezug genommen. Eine zusitzliche Outcome-Kontrolle anhand der
Anzahl abgeleisteter Priifungen oder der Analyse von Priifungsergebnissen im Vergleich
zu einer Kontrollgruppe, wie sie z. T. in den untersuchten internationalen Programmen
durchgefiihrt wird (vgl. DE OLIVEIRA u. a. 2015, S. 342), kann im Studiengang TGM nicht
erfolgen, da alle Physiotherapiestudierenden das MML — Miinster absolvieren. Nach jeder
der o.g. Modulpriifungen erfolgt eine Evaluation durch die Studierenden (Gruppenge-
sprach) und die Lehrenden (Konferenz). Hierbei wird sowohl nach Verbesserungspoten-
zial im Prozess des MML — Miinster gefragt als auch der Aspekt beleuchtet, welche Qualitét
der Performanz erreicht bzw. klinische Kompetenz angebahnt wurde. Die gewonnenen
Erkenntnisse konnen dank der Einbindung der Lehrenden als Step-ahead-Mentoren/Men-
torinnen ziigig in die Praxis umgesetzt werden. Zum Ende des Semesters wird mit jedem
Studierenden ein Reflexionsgespréch iiber den individuellen Lernprozess gefiihrt.

Fasst man die bisher gemachten Beobachtungen zu den Effekten des MML — Miinster zu-
sammen, so zeigt sich u. a. bei den Mentees eine deutlich bessere Performanz in der Ana-
mneseerhebung und in den ersten Schritten des therapeutischen Prozesses sowie bei den
Mentoren/Mentorinnen eine stirker auf die Bediirfnisse und Ressourcen der Patienten-
schaft abgestimmte Ableitung von Behandlungsmafnahmen. Beide Gruppen weisen im
Verlauf des Mentorings eine verbesserte Reflexionsfahigkeit auf. Zudem finden sich bei
Mentoren/Mentorinnen und Mentees eine individuellere und ganzheitlichere Sicht auf
die Patientenschaft und deren Bediirfnisse sowie eine verbesserte Féhigkeit zur patienten-
orientierten Kommunikation. Gerade die beiden letztgenannten Aspekte sind aber nicht
zu trennen von der seit Beginn des Modellstudienganges konsequent genutzten Riick-
bindung des Therapieprozesses auf das biopsychosoziale Modell der International Classi-
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fication of Functioning, Disability and Health (ICF) und weitere biopsychosoziale Gesund-
heitsmodelle und die Lehrinhalte der Module zum Thema Kommunikation. Beides hat
einen Einfluss auf das MML — Miinster, was aber bei der Entwicklung des Curriculums im
Sinne eines verkniipfenden Lernens als erwiinscht erachtet wurde.
» Evaluation zur Begleitung des Mentoring- und Lernprozesses

Die Evaluation zur Lernbegleitung stellt einen Schwerpunkt dar. Durch die o. g. Artefak-
te des Portfolios wird die Entwicklung von reflexiven Kompetenzen unterstiitzt. Auf diese
Weise sichtbar gemachte Themen und Problemstellungen konnen in der Mentoren-Mentee-
Beziehung aufgegriffen werden. Bisher beschranken sich die Dokumentationen und Refle-
xionen auf das eigene Lernverhalten und auf fachliche Inhalte. Zuk{inftig sollen im Portfolio
Reflexionsfragen zur jeweiligen Rolle im Mentoring oder zu Auswirkungen des Mentorings
auf das eigene Handeln verankert werden. Um der Gefahr einer ,,Pseudoreflexion vorzu-
beugen, ist es sinnvoll, diese Reflexion nicht nach jedem Einsatz zu verlangen.

8.2.4 Peerbezogene Faktoren

P Begleitung und Impulse
Die enge Einbindung der Lehrenden in das MML — Miinster erlaubt eine gezielte und indivi-
duelle Begleitung und Impulsgabe sowie angepasste Interventionen fiir das PM. Gleichzeitig
konnen Lernaufgaben gegeben werden, die eine Individualisierung des Lernprozesses er-
moglichen. Die Lehrenden garantieren Studierenden eine fachliche Expertise (vgl. STRooT/
WESTPHAL 2014). Dariiber hinaus stellen die Lehrenden als Therapeuten diese Expertise den
Patienten und Patientinnen zur Verfiigung, was fiir die Qualitat der Krankenversorgung
unumganglich ist.

» Supervision der Mentoren/Mentorinnen untereinander
Ein organisierter Austausch der Mentoren/Mentorinnen untereinander ist nicht vorgese-
hen. Aufgrund des Settings ist zu diskutieren, in welcher Form dies sinnvoll wére. Da alle
Studierenden des dritten Studienjahres Mentoren/Mentorinnen sind, ist davon auszugehen,
dass ein informeller Austausch unter befreundeten Studierenden oder innerhalb der Prak-
tikumsgruppe stattfindet. Ob sich eine qualitativ hochwertigere Peer-Supervision durch zu-
sétzliche ,,top down“ anberaumte Treffen erreichen lief3e, ist kritisch zu hinterfragen.

9. Fazit

Zusammenfassend zeigt sich, dass das MML — Miinster die konzeptionellen Anforderungen
erfiillt, welche aktuell an Mentoring-Programme im Hochschulkontext gestellt werden. Es ist
eines der wenigen Peer-Programme, das iiber ein reines Betreuungsangebot zur Einfiihrung
in das Studium hinausgeht und Mentoring als didaktischen Ansatz nutzt, um die Lern- und
Entwicklungsprozesse sowie die Kompetenzentwicklung der Studierenden zu unterstiitzen.
Es zeichnet sich v. a. durch die systematische curriculare Einbindung aus und beriicksichtigt
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wichtige Erfolgsfaktoren fiir die Durchfithrung formeller Mentoring-Programme. Weitere
Starken des MML — Miinster liegen in der Vorbereitung der Mentoren/Mentorinnen durch
eine umfassende, in den Studiengang integrierte Schulung sowie der engen Einbindung der
Lehrenden in das MML. Sie erlaubt eine gezielte und individuelle Begleitung und Impulsgabe,
was in der Literatur als einer der Erfolgsfaktoren fiir Peer-Formate gilt.

Mit Blick auf den Erkenntnisgewinn durch weitere Forschung zeigt sich sowohl ein Be-
darf an einer kriteriengeleiteten Erhebung zu bestehenden PMP als auch ein Bedarf an Ver-
stdndigung auf zu untersuchende Ergebnis- und Wirkungsparameter sowie auf die erforder-
lichen Erhebungsinstrumente, um in der Vielfalt der Programme eine Vergleichbarkeit der
Ergebnisse zu erzielen.
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