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POVZETEK

Teoretiéna izhodis¢a: Vodenje v fizioterapiji ima klju¢no vlogo pri prilaganju
zaposlenih na hitre spremembe v zdravstvu, kar od vodij zahteva ogromno ves¢in, ki bi
se jih morali nauciti ze na zacetni ravni. Namen diplomskega dela je s pregledom
literature raziskati usposobljenost, pripravljenost in vlogo vodij v fizioterapiji.

Cilj: Ugotoviti usposobljenost in vlogo vodij v fizioterapiji.

Metoda: V diplomskem delu smo naredili pregled tuje in domace strokovne literature z
uporabo naslednjih podatkovnih baz: PubMed, ProQuest in spletnega brskalnika Google
Ucenjak (do 8 strani). Uporabili smo kljuéne besede v slovenskem in angleskem jeziku:
»fizioterapija«, »fizikalna terapija«, »mehke veS€ine«, »vodenje«, »izobrazevanje,
»strokovno izpopolnjevanje, »kompetence«; »physiotherapy«, »physical therapy«, »soft
skills«, »leadership«, »education«, »leadership development«, »competencies«. Besedne
zveze smo med seboj zdruZevali s pomo¢jo Boolovih operatorjev IN/AND ter ALI/OR.
Dolo¢ili smo vkljucitvene Kriterije, kjer so viri morali biti prosto dostopni, zapisani v
slovenskem in angleskem jeziku, recenzirani, vsebinsko ustrezni ter objavljeni v zadnjih
desetih letih. Zbrane vire smo vsebinsko analizirali in razvrstili glede na kakovost.
Rezultati: V kon¢no analizo smo vkljucili 12 ¢lankov. Oblikovali smo dve kategoriji:
»Vloga vodij v fizioterapiji« in »Usposobljenost vodij na podrodju fizioterapije« ter
identificirali 29 kod.

Razprava: Ustrezna priprava fizioterapevta zahteva dobro teoreti¢no in prakti¢no znanje,
Ki se za¢ne Ze na fakulteti in nadaljuje skozi celotno poklicno pot v obliki stalnega
strokovnega izpopolnjevanja. Zdravstveni sistem se nenehno spreminja in zahteva hitro
prilagajanje spremembam, zato je nujno, da fizioterapevti razvijajo vodstvene vescine Ze
med Studijem, saj je ucinkovito vodenje povezano z boljSo oskrbo pacientov in
napredkom celega tima. Pomanjkanje ustreznih izobraZevalnih programov za vodenje pa
ovira napredek stroke. Programi za razvoj vodstvenih ve$¢in, kot so medpoklicno
izobrazevanje, klini¢no usposabljanje in mentorstvo, lahko bistveno izboljSajo kakovost

fizioterapevtske prakse in prispevajo k boljSim zdravstvenim izidom.

Kljuéne besede: fizikalna terapija, vodenje, Solanje, razvoj vodstvenih veséin,

kompetentnost



SUMMARY

Theoretical background: Leadership in physiotherapy plays a key role in adapting staff
to the rapid changes in health care, which requires a huge number of skills that leaders
should learn from an early stage. The aim of this thesis was to explore the competence,
preparedness and the role of leaders in physiotherapy through a literature review.

Goals: To identify the competences and role of leaders in physiotherapy.

Methods: We used the following keywords in Slovene and English: “physiotherapy”,
“physical therapy”, “soft skills”, “leadership”, “education”, “leadership development”,
and “competencies”. Phrases were combined using the Boolean operators AND and OR.
Limiting search criteria included freely available sources written in Slovene and foreign
languages, peer-reviewed, relevant to the content, and published in the last ten years. The
obtained sources were content analysed and ranked according to the quality.

Results: A total of 12 articles were included in the final analysis. We created two
categories: ‘The role of leaders in physiotherapy’, and ‘The competence of leaders in
physiotherapy’, and identified 29 codes.

Discussion: Adequate preparation of physiotherapists requires sound theoretical and
practical knowledge, starting at university and continuing throughout the career in the
form of continuing professional development. The healthcare system is constantly
changing and requires rapid adaptation to change, therefore it is essential that
physiotherapists develop leadership skills during their studies, as effective leadership is
linked to better patient care and the progress of the whole team. However, a lack of
appropriate leadership education programmes hinders the progress of the profession.
Leadership skills development programmes such as interprofessional education, clinical
training, and mentoring can significantly improve the quality of physiotherapy practice

and contribute to better health outcomes.

Key words: physical therapy, leadership, education, leadership development,
competency
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1 UVvOD

Fizioterapija je veja medicine, ki zajema podrocja preventive, programe za krepitev
zdravja, rehabilitacijo po razlicnih poSkodbah, habilitacijo, zdravljenje in promocijo
zdravja. Fizioterapevt je strokovno odgovoren za oceno pacienta, postavitev
fizioterapevtske diagnoze in nacrta, svetovanje, izvedbo fizioterapevtskih postopkov,
interpretacijo izidov obravnave, pisanje porocil in navodila pacientu za domaco uporabo.
Njen namen je izboljsati ali prepreciti motnje gibanja, poskodbe, bole¢ino ter ponovno
vzpostaviti optimalno funkcijo in povrniti posameznikovo kakovost zZivljenja. Izrednega
pomena je sodelovanje med fizioterapevtom in pacientom, vklju¢no z njegovo druzino in

ostalimi zdravstvenimi strokovnjaki (ZdruZenje fizioterapevtov Slovenije, 2021).

Izobrazevanje fizioterapevta je neprekinjeno, saj se za¢ne z obiskovanjem visoke Sole ali
fakultete, ki omogocCa pridobitev zaposlitve v poklicu, nato pa sledijo dodatna
izobraZzevanja za ohranjanje in nadgrajevanje strokovnih ves$¢in. Kurikulum oziroma
strokovni u¢ni nacrt za Studente fizioterapije mora ohraniti repertoar fizioterapevtskih
kompetenc in praks, ki so potrebne za zagotavljanje sodobnih potreb druzbe ter sledenje
globalnemu napredku na podro¢ju zdravstva. U¢ni nacrt mora zajemati vsebine, ki
spodbujajo sposobnosti Studentov, kot so fleksibilnost, odprtost za pridobivanje novega
znanja ter samostojno uéenje. Studijski izobrazevalni program za fizioterapevta obsega
teorijo, refleksijo uéenja, zahtevnejSe spretnosti in poglobljeno uporabo naucenega v

klini¢ni praksi (World Physiotherapy, 2022).

Za poklic fizioterapevta je potrebna visoka stopnja usposobljenosti, dobre ves¢ine ter
veliko izkusenj (Shalabi & Almurdi, 2024). Uspesno nadaljevanje poklicne poti se doseze
z vsezivljenjskim ucenjem, saj se zdravstveno in socialno okolje nenehno spreminjata.
Stalno strokovno poklicno izobrazevanje zajema: u¢no dejavnost, refleksijo (proces
razmi$ljanja o situacijah, dejanjih ali izku$njah, ki jih doZivlja ob delu), uporabo
nauCenega Vv praksi ter dokumentiranje. Podrocja strokovne usposobljenosti
fizioterapevta pa so: fizioterapevtska ocena in intervencija, vodenje in menedzment,
izboljSevanje kakovosti, reflektivna praksa in vsezivljenjsko ucenje, timsko delo, z dokazi

podprta praksa, eti¢na in strokovna praksa ter komunikacija (World Physiotherapy,
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2021). Torej je izobrazevanje proces pridobivanja znanja, sposobnosti in ves¢in. Poteka
v razlicnih oblikah, kot so obiskovanje seminarjev in delavnic, nadaljnje Solanje,
samopoucevanje (s pomocjo knjig, interneta) itd. Za podjetje oziroma ustanovo pomeni
pridobitev novih znanj in spretnosti zaposlenega (Zagorc, 2016). Od izvajalcev se
zahteva, da spremljajo in razmis$ljajo o svojem delovanju na delovnem mestu, da iscejo
priloznosti za izbolj$anje pomanjkljivosti v strokovni praksi ter sodelovanje pri uradnih
in neuradnih u¢nih dejavnostih. Ohranjanje razli¢nih spretnosti in ne le znanja zahteva
razmisljanje o problemih v praksi, njihovo reSevanje in ucenje. V Zelji po nadaljnjem
izobrazevanju lahko zaposleni naleti na razlicne ovire, kot so: denarna sredstva institucije,
preveliki osebni stroski, ki bi jih zaposleni moral nameniti, urniki predavanj, pomanjkanje
Casa, oddaljenost institucij, sam odnos do izobraZevanja ter zmoznost za u¢enje oziroma
izgorelost. Kljub negativnim dejavnikom, ki lahko vplivajo na odnos do nadaljnjega
izobraZevanja, se ne sme pozabiti na pozitivne ucinke, ki zaposlenemu omogocajo
izpopolnjevanje znanja in izboljSanje osebnih vescin, ki se posledi¢no pozitivno kazejo

na paciente oziroma uporabnike (Drude, et al., 2019).

Fizioterapija se nenehno razvija, zato je pomembno dodatno znanje s podro¢ja vodenja.
Vodenje se definira kot proces usmerjanja ljudi, navdihovanja in motiviranja, kjer je
namen priti do skupnega cilja. Poleg nacrtovanja, organiziranja in nadzora je vodenje
najpomembnejsi sestavni del menedzmenta. Zaposleni fizioterapevti potrebujejo vodjo,
ki poleg svojega strokovnega znanja potrebuje veS€ine za ulinkovito vodenje,
usklajevanje dela vseh zaposlenih ter spodbuja in organizira dodatna izobrazevanja.
Pocutje zaposlenih, delovno okolje, organiziranost in vzdusje so predvsem odvisni od
vodje (Erjavec, 2016). Vescine, ki bi jih moral usvojiti vodja na zacetku svojega dela, naj
bi bile predvsem komunikativnost, eti¢no ravnanje, preusmerjanje in nadzor, strokovna
angaziranost, C¢asovno nacrtovanje ter obvladovanje stresa (Wiedman, 2022).
Manifestacija vodilnih sposobnosti bo fizioterapevtom omogocila boljSo vzdrzljivost na
delovnem mestu, bolj premisljene odloc¢itve v povezavi s klinicno obravnavo ter vecjo
odzivnost na potrebe pacientov in zaposlenih (Green-Wilson, et al., 2022). Proces
vodenja prav tako vkljuuje opredeljevanje ciljev zaposlenih, razporejanje nalog,
reSevanje konfliktov ter motivacijo. Za doseganje ciljev mora vodja zaposlene usmerijati,

spremljati in jim pomagati. Pomembno je, da vodja pozna ves¢ine zaposlenih in jim pri
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opravljanju nalog prav tako zaupa. Celotni tim lahko ucinkovito deluje le na podlagi
komunikacije, medosebnega sporazumevanja in posredovanja informacij med
zaposlenimi in vodjo. Konflikti znotraj tima oziroma enote so pogost pojav, ki bi se moral
resSevati sproti. Uspesni vodja poskusa to prepreciti in razumno resiti, saj je to edini nacin
za doseganje uspesnosti enote. Vodja, ki je ucinkovit, mora biti zagnan, da bi lahko
motiviral tudi ostale (Kokollari, 2020). Uspesnega in dobrega vodjo prepoznamo
predvsem po dolocenih lastnostih, in sicer: po Custveni uravnoteZenosti (so¢ustvovanje
pri sporazumevanju je zazelena ve$€ina, vendar je pomembno biti v nepristranskem
custvenem stanju), dobri energiji, moralnih vrednotah (lo¢iti med dobrim in slabim ter
praviénim in nepravi¢nim), vplivnosti (vpliva na mnenja ter dejanja drugih ljudi),
Custveni inteligentnosti oziroma hitrem in primernem prilagajanju spremembam ter
dobremu nacinu izrazanja (Laznik, 2018). Vodje so v fizioterapiji potrebni za izboljSanje
prepoznavnosti stroke in za spremembe, ki so klju¢nega pomena za prihodnost v
napredujocem okolju zdravstvenih storitev. Vodenje v fizioterapiji je skromno raziskano,
o njem tudi ni napisanega veliko. Ceprav so dolo¢eni nadini vodenja splodno sprejeti, je
treba razumeti, da je razumevanje vodenja v razli¢nih drzavah in kulturah drugaéno
(McGowan, et al., 2016). Ko so potekale raziskave o usposobljenosti in pripravljenosti
fizioterapevtov na vodenje, je bilo ugotovljeno, da so bili vodje pomanjkljivo pripravljeni
na novo vlogo in da niso bili delezni dodatnih izobraZevanj, ki bi jim pomagala razviti
vodstvene ves¢ine. Pot do razumevanja vodenja in pridobitev sposobnosti za to je treba
zaceti Ze na fakultetah, kar bi bistveno vplivalo na boljSe rezultate in vecjo zaposlitveno
pripravljenost. Fizioterapevti se lahko ob vodenju soocajo z dolo¢enimi ovirami, kot so
na primer omejen Casovni okvir, pomanjkanje uradnih pooblastil za prispevanje k
spremembam ter tezave, vezane na razvoj in odnose med zaposlenimi. Okolje je
pomemben dejavnik pri vodenju, saj lahko organizacije, ki imajo predpisana pravila
oziroma administrativne postopke ter manj zaposlenih, omejujejo rast in originalnost
zaposlenih. Torej je delovno okolje klju¢no za vzgojo dobrega vodje (McGowan &

Stokes, 2015).

Literatura o vodstvenih pristopih v fizioterapiji je pomanjkljiva, vendar je izpostavljen
transformacijski stil vodenja, ki naj bi bil za fizioterapijo najbolj primeren. Sestavljen je

iz: spoStovanja vodstvenih sposobnosti vodje, navdihovanja in motiviranja,
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intelektualnega  vzpodbujanja  ter  personaliziranih  terapevtskih  pristopov.
Transformacijski vodja se vede v skladu s svojimi vrednotami in prepri¢anji, staro
problematiko reSuje na nove nacine ter spodbuja kreativnost. Vodje morajo prav tako
spodbujati paciente k razvoju svojega polnega potenciala, jih ozaves¢ati o skrbi za lastno

zdravje (McGowan & Stokes, 2015).

Vodstveni pristopi in vodenje sta v fizioterapiji slabo raziskana pojava, zato menimo, da

je tema dobro izhodis¢e za nadaljnje raziskave.
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2 EMPIRICNI DEL

V diplomskem delu smo se osredotocili na pregled strokovne in znanstvene literature v

slovenskem in angleskem jeziku.

2.1 NAMEN IN CILJI RAZISKOVANJA

Namen diplomskega dela je s pregledom literature raziskati usposobljenost,

pripravljenost in vlogo vodij na podrocju fizioterapije.

Cilj diplomskega dela je:

- ugotoviti usposobljenost in vlogo vodij v fizioterapiji.

2.2 RAZISKOVALNI VPRASANJI

Zastavili smo naslednji raziskovalni vprasanji:
1. Kaksna je vloga vodij v fizioterapiji?

2. Kako so usposobljeni vodje na podrocju fizioterapije?

2.3 RAZISKOVALNA METODOLOGIJA

V diplomskem delu smo izvedli pregled literature.

2.3.1 Metode pregleda literature

Pri iskanju strokovne in znanstvene literature smo pregledali naslednje podatkovne baze:
PubMed, ProQuest in spletni brskalnik Google U¢enjak (do 8 strani), kamor smo vkljucili
naslednje kljuéne besede in besedne zveze v slovenskem in angleSkem jeziku:
wfizioterapija«, »fizikalna terapija«, »mehke veSCine«, »vodenje«, »izobrazevanje,
»razvoj vodstvenih ves¢in«, »kompetence«; »physiotherapy«, »physical therapy«, »soft

skills«, »leadership«, »education«, »leadership development«, »competencies«. Pri
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iskanju ustrezne literature smo klju¢ne besede zdruZzevali s pomocjo Boolovih operatorjev
IN/AND in ALI/OR.

2.3.2 Strategija pregleda zadetkov

Pri pregledovanju literature smo uporabili vkljucitvene in izkljucitvene kriterije, ki so

prikazani v tabeli 1.

Tabela 1: VKljuditveni in izkljucitveni kriteriji

VKkljuéitveni kriteriji IzKkljuditveni Kriteriji
Prosto dostopna literatura Omejen oziroma zaprt dostop do literature
Literatura, zapisana v slovenskem in angleSkem Literatura, zapisana v drugih jezikih
jeziku
Recenzirana literatura Nerecenzirana literatura
Vsebinsko ustrezni viri glede na temo Neustrezni viri glede na temo
Literatura, objavljena v zadnjih desetih letih Literatura, objavljena pred ve¢ kot desetimi leti

Rezultate smo analizirali, pregledali in jih v diplomskem delu prikazali v tabelari¢nem in
shemati¢nem zapisu. Tabela 2 vsebuje opisni in Stevilski prikaz 0 bazah podatkov,
vkljuéno s kljuénimi besedami, Stevilo ustreznih zadetkov ter Stevilo uporabljenih
zadetkov, ki smo jih uporabili v kon¢ni analizi. Skupno Stevilo virov, pridobljenih v
podatkovnih bazah, je 166.891, zaradi neustreznih kriterijev smo izkljucili 154.891 virov
in v celoti pregledali 12 ¢lankov. V shematskem prikazu je predstavljen PRISMA
diagram (Page, et al., 2021).

Tabela 2: Rezultati pregleda literature

Podatkovna baza Kljuéne besede Stevilo zadetkov Izbrani zadetki za
pregled v polnem
besedilu
ProQuest “physical therapy” OR 25.039 1

“physiotherapy” AND “soft
skills” OR “leadership”
AND “education” AND
“leadership development”

Google Scholar “leadership” AND 80 3
“competencies” AND
“physical therapy” AND
“leadership development”
(Opomba: pregledano do 8
strani vseh zadetkov)

PubMed “soft skills” OR 122.552 8
“leadership” AND

Miglena G. Georgieva: Usposobljenost in vodenje v fizioterapiji — pregled literature
stran 6



Fakulteta za zdravstvo Angele Boskin Diplomsko delo

Podatkovna baza Kljuéne besede Stevilo zadetkov Izbrani zadetki za
pregled v polnem
besedilu

“education” AND
“professional development”
AND “physical therapy” OR
“physiotherapy”

Skupaj / 147.671 12

2.3.3 Opis obdelave podatkov pregleda literature

Za analizo podatkov smo uporabili metodo vsebinske analize literature, ki vsebuje
oblikovanje kod in kategorij po avtorjih Kordes in Smrdu (2015). Vsebine, ki so si bile
podobne, smo zdruzili v razli¢ne kategorije in opisali znacilne tezave. Zaceli smo z
identifikacijo vsebine, nadaljevali z obseznim pregledom literature in oceno ustreznosti
¢lankov. Izkljucili smo vse tiste vire, ki niso ustrezali temi ali zastavljenim kriterijem, in
se ob tem opirali na hierarhijo dokazov, povzeto po avtorjih Polit in Beck (2021). Po
razvrstitvi izbranih ¢lankov za kon¢no analizo smo nadaljevali s pregledovanjem in

prepoznavanjem bistvenih vsebin.

2.3.4 Ocena kakovosti pregleda literature

Kakovost pregleda literature smo ocenili s pomocjo hierarhije dokazov, kot jo
opredeljujeta Polit in Beck (2021). Pri izbiri literature smo se osredoto¢ili na vsebinsko
relevantnost in dostopnost ¢lankov, ki smo jih nato razvrstili v 8 nivojev hierarhije (tabela

3). V zaklju¢no analizo smo vkljucili 12 virov in jih razvrstili na ustrezne ravni.

Tabela 3: Hierarhija dokazov za izbrane vire

Nivo Hierarhija dokazov Stevilo izbranih virov

Nivo 1 Sistematiéni pregledi / metaanalize randomiziranih 0
klini¢nih raziskav

Nivo 2 Posamezne randomizirane klini¢ne raziskave 1

Nivo 3 Nerandomizirane klini¢ne raziskave (kvazi eksperimenti) 0

Nivo 4 Sistemati¢ni pregledi neeksperimentalnih (opazovalnih) 1
raziskav

Nivo 5 Neeksperimentalne / opazovalne raziskave 6

Nivo 6 Sistemati¢ni pregledi / metasinteze kvalitativnih raziskav 1

Nivo 7 Kvalitativne / opisne raziskave 3

Nivo 8 Neraziskovalni viri (mnenja ...) 0

(Polit & Beck, 2021)
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24 REZULTATI

Potek pridobivanja kon¢nih ustreznih clankov smo prikazali s pomoc¢jo PRISMA

diagrama (Page, et al., 2021). Glavne ugotovitve in znacilne vidike raziskav smo opisali

v tabeli 4.

2.4.1 PRISMA diagram

Stevilo elektronskih
VIOV

(n=147.591)

Ostali viri

(0=0)

T

Skupno stevilo virov

(n=147.591)

¥

Stevilo primernih virov
za natanéno analizo

(n=92)

r

1= 147.499 izkljudenih

li

Stevilo uporabljenih virov
v konéni analizi

(n=12)

(Page, et al., 2021)

n = 80 izkljuéenth

Slika 1: PRISMA diagram

Merila za omejitev so nam omogo¢ila odkriti 147.591 rezultatov. Na podlagi pregledanih

naslovov in hitro prebranih povzetkov smo izlo¢ili 147.499 ¢lankov. Od teh smo 92

¢lankov natanéno oziroma podrobno raziskali in prebrali v celoti. Za kon¢no analizo je

bilo ustreznih 12 virov, prikazanih v tabeli 4.
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2.4.2 Prikaz rezultatov po kodah in kategorijah

V tabeli 4 so navedene glavne ugotovitve in posebnosti pregledanih ¢lankov. Zapisani so:
avtorji, leto objave, uporabljena metodologija, vzorec drzave (velikost in drzava) ter
kljucna spoznanja. Tabela 5 vkljucuje vsebinske kode, ki smo jih strukturirano razporedili

v kategorije in zraven navedli avtorje ¢lankov, ki so bili zajeti v pregled literature.

Tabela 4: Tabelari¢ni prikaz rezultatov

Vzorec
(velikost in drZava)

Avtor Leto objave | Uporabljena

metodologija

Kljucna spoznanja

Chan, et al.

2015

Kvantitativna
raziskava

Kanada, 173
fizioterapevtov (od
teh jih je 108 imelo
polozaj vodje in 65
ne)

Vodenje je temeljna
kompetenca v poklicu
fizioterapevta, saj se
pri¢akuje, da vodja ne le
usmerja tim, temvec tudi
aktivno spodbuja izvirno
razmiS$ljanje in uvaja
potrebne spremembe. Vloga
vodje je tudi iskanje
inovativnih reSitev za
izboljsanje storitev.
Anketirali so vodje v
fizioterapiji in ugotovili, da
s0 najpomembnejse
lastnosti, ki jih iS¢ejo pri
zaCetnikih, komunikacijske
vescine ter sposobnost
ucinkovitega razporejanja
nalog. Te lastnosti so
glavnega pomena za dobro
delovanje tima, saj
omogocajo jasno izmenjavo
informacij in usklajevanje
dela.

Chartered
Society of
Physiotherapy

2016

Kvalitativna
raziskava

Zdruzeno
kraljestvo, 3
fizioterapevtski
vodje

Da bi zagotovili kakovostno
zdravstveno oskrbo
pacientov, je kljuénega
pomena tudi vodenje in ne
samo strokovno znanje.
Stevilne raziskave kazejo,
da imajo vodje v veliki
vecini veliko dobrih
lastnosti, a jim kljub temu
primanjkuje spodbujevalnih
sposobnosti, dobre
komunikacije, poslusanja ter
usmerjanja. V ucni nacrt je
treba vkljuciti pouéevanje o
vodenju in njegovi
pomembnosti ter Studente
tudi na to pripraviti.
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metodologija | (velikost in drZava)

Studenti se sicer prej soo¢ijo
s tradicionalnim vzorcem
vodenja v klini¢ni praksi in
ne s sodobnim, ki je
ustreznejsi in bolj usmerjen.

Cunningham, 2022 Kvantitativne in | ZDA, 27 zaposlenih | Da bi zagotovili kakovostno
etal. kvalitativne fizioterapevtov oskrbo pacientov in sledili
metode hitrim spremembam v

zdravstvu, se je treba stalno
strokovno izpopolnjevati.
Strokovni razvoj lahko
dosezemo s pomocjo
stalnega izobraZevanja, ki
vsebuje strukturirane
metode uéenja za izbolj$anje
vescin in z vkljucevanjem
praks, podprtih z dokazi.
Amerisko zdruzenje
fizioterapevtov opredeljuje
strokovni razvoj kot
pridobivanje in uporabo
znanja ter spretnosti in kot
nenehno samoocenjevanije,
ki so usklajeni s sodobnimi
standardi uspesnosti,
opisanimi v okviru stalnega
strokovnega
izpopolnjevanja. Drzave z
manjSimi finanénimi
sredstvi imajo omejen
dostop do mednarodnih
izobrazevanj zaradi
previsokih stroskov, zato so
bila ustvarjena mednarodna
partnerstva, ki so tem
drzavam omogocila stalno
strokovno izobrazevanje.
Nenehno strokovno
napredovanje bi
fizioterapevtom koristilo pri
uresnicevanju potreb
pacientov, ki se vsekakor
nenehno spreminjajo.
Specialisti¢no usposabljanje
pa prispeva k boljsemu
razumevanju specifi¢nih
podrocij, omogoca
pridobivanje naprednih
vescin in bi lahko povecalo
Stevilo fizioterapevtov, ki bi
svoje specializirano znanje
delili z drugimi v skupnosti,
kar bi jim zagotovilo
dodatna znanja. Diplomanti
specialisti¢nih programov
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Avtor

Leto objave

Uporabljena
metodologija

Vzorec

(velikost in drZava)

Kljuéna spoznanja

fizioterapije v ZDA

priznavajo podiplomsko
izobrazevanje.

Demey, et al.

2022

Kvalitativna
raziskava

Vietnam

Ustrezna priprava
fizioterapevta pred
zaCetkom dela, ki mora
zajemati teoreti¢no,
prakti¢no znanje in
nadaljnje strokovno
izpopolnjevanje, je
klju¢nega pomena za
zagotovitev dobre
kakovostne oskrbe
pacientov. Pomanjkanje
dobro usposobljenega
rehabilitacijskega kadra,
krivi¢na razporeditev le-tega
in prekratka izobrazevanja
naj bi bili glavni vzroki za
omejen dostop do
rehabilitacijskih obravnav
po celem svetu, s
poudarkom na drzavah, Ki
so delezne nizkih in srednjih
dohodkov. Svetovna
fizioterapija na podlagi teh
spoznanj predlaga podporo
kliniénim mentorjem in
predavateljem pri pridobitvi
visje izobrazbe, kar bi
pripomoglo k izboljsanju
vodenja Studentov ter
ucnega nacrta, zaposlenim
pa bi zagotovilo stalno
strokovno izobrazevanje. Z
namenom odpraviti vrzeli v
izobrazbeni stopnji
zaposlenih, sta dve univerzi
v Vietnamu dobili denarno
pomo¢ za omogocanje
dvoletnega magistrskega
Studijskega programa, ki je
predvsem namenjen
klini¢énim mentorjem
Studentov ter predavateljem.
Prav tako bi se morali
usmeriti v izboljsanje
ucnega nacrta za zacetno
izobrazevanje
fizioterapevtov.

Desveaux, et
al.

2016

Kvalitativna
raziskava

Kanada, 52 vodij
fizioterapije in 36
akademikov

Zaradi nenehne potrebe po
prestrukturiranju
zdravstvenega sistema so
dolo¢ili zdravnike za
odgovorne osebe sprememb.
Posledica tega je ogromno
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literature o vodenju v
zdravstvu, osredotoéene
predvsem na zdravnike.
Znacilnosti, ki so oznacene
kot pomembne pri vodenju
zdravnikov, so poslovni ¢ut,
vizija ter empatija. V
fizioterapiji pa kot bistvene
lastnosti zaznavajo
komunikacijo, zanesljivost
in dobro usposobljenost. Pri
primerjavi osebnostnih
znadilnosti fizioterapevtov,
ki so bili vodje, in tistih, ki
niso bili, je ugotovljeno, da
ni bistvene razlike, razen v
tem, da so bili vodje bolj
uspesni. U¢inkovitost vodij
je bila doloc¢ena z njihovo
dosledno zavezanostjo k
izpolnjevanju nalog.
Jensen, et al. 2017 Kvalitativna ZDA Poziv k reformi je
raziskava razseznost, ki obravnava
spremembe, kljucne za
oblikovanje okolja,
naklonjenega k odli¢nosti v
izobrazevanju
fizioterapevtov. Ta
razseznost ima 4 elemente:
skupna prepricanja in
vrednote, usklajeno vodstvo
7z jasnim ciljem, teznja k
odli¢nosti z visokimi
pri¢akovanji in pomembna
partnerstva. Na podlagi teh
elementov so bila
oblikovana priporocila za
izobrazevanje
fizioterapevtov. Skupna
prepric¢anja in vrednote se
oblikujejo s krepitvijo
medosebnega zaupanja,
spostovanja ter sodelovanja
med Studenti in predavatelji.
Izobrazevanje mora biti
usmerjeno v Studenta, ob
upostevanju njegovih
potreb, spretnosti in
interesov, prav tako pa mora
zajemati ucenje o
upostevanju pacientovih
potreb in zagotavljanju
kakovostne oskrbe. Element
usklajenega vodstva z
jasnim ciljem zagovarja
dobro pripravo Studentov, ki
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se znajdejo v hitro
spreminjajo¢em se okolju, z
usmerjenostjo na izboljsanje
zdravstvenih izidov ter
dostopa do oskrbe.
Pomembno je oblikovanje
sposobnejsih voditeljev, ki
imajo jasne vizije, v katerih
se praksa, izobraZevanje in
raziskave medsebojno
podpirajo in razvijajo vse
elemente strokovne prakse.
Razumevanje vodenja in
razvoj vodstvenih
sposobnosti pri
posamezniku se mora zaceti
7e v zafetnem izobrazevanju
fizioterapevtov in
nadaljevati skozi celotno
poklicno pot. Teznja k
odli¢nosti z visokimi
pri¢akovanji se lahko
vzpostavi in ohranja s
stalnim uvajanjem novosti
in sprejemanjem tveganja za
spodbujanje skupne vizije
prakse in izobrazevanja.
Fakulteta in Studenti, Ki
imajo Zeljo po ucenju, so
osredotoceni na dosego
odli¢nosti z dolo¢anjem
visokih pric¢akovanj ter so
zavezani medsebojni
odgovornosti za
izpolnjevanje teh ciljev. Kot
zadnji element so
pomembna partnerstva, in
sicer tista med fakulteto,
Studenti in klini¢nimi
mentorji. Partnerski odnosi
morajo temeljiti na
spostovanju, zaupanju in
sodelovanju, tako v ucilnici
kot v klini¢nem okolju.
Izobrazevalni programi ne
morejo potekati izolirano in
biti hkrati uspesni, zato je
potreben prehod iz
neizenacenega modela
klini¢nega ucenja, kjer ni
dobrih medosebnih
odnosov, v celoviti model

ucenja.
Mallini 2019 Kombinacija ZDA, 18 Zdravstvo, ki se hitro
kvalitativne in udelezencev: 9 spreminja, zahteva dobro
fizioterapevtov, 1 pripravljene vodje, ki so
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kvantitativne delovni terapevt, 3 sposobni slediti

raziskave ¢lani osebja pri spremembam in uspesno
ABC Rehabilitation | voditi tim. Ustrezna
in 5 Studentov priprava terapevtov na
doktorata zadetni ravni je pogoj za
fizioterapije razvoj vodstvenih ves¢in in

produktivnost v delovnem
okolju, a kljub temu
formalna usposabljanja za
vodenje niso del
izobrazevalnega programa.
Fizioterapevti imajo dobro
priloznost, da bi izkoristili
svoje znanje in posledi¢no
vplivali na spremembo
zdravstvenega sistema. Za
uresni¢itev sprememb je
potreben uéinkovit razvoj
vodstvenih vescin znotraj
stroke. Z namenom
omogociti fizioterapevtom
ustrezno usposabljanje o
vodenju, je APTA razvila
programe za vodje v
izobrazevalnem in
klini¢nem okolju, poleg tega
pa se uvajajo tudi programi,
namenjeni Studentom.
Oddelek APTA za
zdravstveno politiko in
administracijo organizira
program, imenovan LAMP
(Leadership,
Administration,
Management,
Professionalism) — torej
vodenje, administracija,
upravljanje in
profesionalizem, ki je
namenjen fizioterapevtom
ter pomo¢nikom za
strokovni razvoj, kjer po
kon¢anem usposabljanju
pridobijo certifikat. Program
se osredotoca na izbolj$anje
administrativnih,
organizacijskih in
vodstvenih sposobnosti.
Kasneje je bila ustanovljena
Stipendija Educational
Leadership Institute (ELI),
enoletni program s
poudarkom na spodbujanju
ustvarjalnosti, reSevanju
problemov in
medpodro¢nem

Miglena G. Georgieva: Usposobljenost in vodenje v fizioterapiji — pregled literature
stran 14



Fakulteta za zdravstvo Angele Boskin

Diplomsko delo

Avtor

Leto objave

Uporabljena
metodologija

Vzorec
(velikost in drZava)

Kljuéna spoznanja

izobrazevanju. Namenjen je
novim ali zagnanim vodjam
ter administrativnim kadrom
v fizioterapiji. Kljucnega
pomena je oblikovati vodije,
ki spodbujajo mocne
perspektive in stremijo k
razvoju strokovnih
komponent. Ovire za razvoj
vodenja v fizioterapiji niso
posebej preucene, raziskave
znotraj fakultet pa so
razkrile potencialne tezave,
kot so raznolika
izobrazevalna ozadja in
specializacije profesorjev,

pomanjkanje
usposobljenosti na podrocju
pedagoskih metod ter

uradnega mentorstva in
nazadnje neusklajenosti v
kvalifikacijah in znanju.
Pomanjkanje usklajenih
smernic otezuje uvajanje
sprememb v izobrazevalnih
programih. Izobrazevanja o
vodenju so pogosto
neformalna in redka. Ceprav
imajo lahko terapevti
osnovne pogoje za
potencialnega vodjo, pa
morda nimajo dovolj
spretnosti in znanja za
ustrezno vodenje tima. Ker
je vodenje nepogresljivo za
doseganje in uvajanje
sprememb, je treba vkljuciti
formalna usposabljanja za
vodenje. Ta omogocajo
razvoj vodstvenih ves¢in in
pozitivho vplivajo na
krepitev oddelka. Programi
medpoklichega
izobrazevanja dodatno
krepijo osebno refleksijo,
dobro komunikacijo in
obvladovanje konfliktov ter
spodbujajo inovativno
razmiS$ljanje, kar igra
pomembno vlogo pri
razvoju vodstvenih
spretnosti. Ustanovitev
izobrazevalnih skupin za
fizioterapevte lahko
bistveno prispeva k
spodbujanju ucenja, iskanju
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novih resitev, delitvi znanja,
kar bi izboljsalo prakso ter
spodbudilo nove pozitivne

spremembe.
Margeli, et al. 2024 Pregledna Spanija, 3302 Vodstvene strategije

raziskava fizioterapevtov oziroma vodenje samo se je
(1565 vodij, 185 skozi leta spreminjalo, vsak
fizioterapevtskih avtor ga je definiral po
akademikov in 1552 | svoje, zato je tezko doseci
klini¢nih enakost pri pojmovanju le-
fizioterapevtov) tega. Vse definicije pa imajo

nekaj skupnega, in sicer to,
da je vodenje proces, pri
katerem je vodja odgovoren
za vpeljevanje sprememb in
vpliva na zaposlene z
namenom priti do skupnega
cilja. Vodja mora imeti
sposobnost navdihniti ljudi
za spremembe, jih usmeriti
ter uskladiti, motivirati in
pomagati razbrati ideje
oziroma nacrte. Staranje
prebivalstva in povecanje
Stevila ljudi, ki imajo
kroni¢ne bolezni,
povzrocata povecano
povprasevanje po
rehabilitacijski oskrbi, kar
od zdravstvenega sistema
zahteva dobro usposobljene
vodje, ki bi znali resevati
tezave in obdrzati
kakovostno raven oskrbe
pacientov, ne glede na
izzive. O uéinkovitem
vplivu vodenja na
zdravstvene ustanove se je
raziskovalo predvsem v
zdravstveni negi in
medicini, ne pav
fizioterapiji. Raziskave v
fizioterapiji so se predvsem
ukvarjale s klini¢no prakso
in ne s tem, kako lahko
vodenje izbolj$a postopke
oskrbe pacientov ter kako
vpliva na ugled in polozaj
poklica v nenehno
spreminjajo¢em se
zdravstvenem okolju.
Lastnosti, ki so izredno
pomembne pri doseganju
uspes$nega vodenja, SO:
strokovnost, dobra
komunikacija, zanesljivost
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ter zelja pa znanju in
nenchnem izobraZevanju.

McGowan, et
al.

2017

Kvantitativna
raziskava

Irska, 45
fizioterapevtskih
managerjev

Vodje v fizioterapiji lahko
postanejo samozavestne;jsi v
svoji vlogi, tako da se
osredotocijo na krepitev
zanemarjenih vescin, se
ustrezno izobrazujejo, da bi
napredovali, kar posledi¢no
poveca nabor dobrih vesc¢in.
Z napredovanjem
fizioterapevtske prakse se
spreminjajo tudi spretnosti
in znanja vodij, ob tem je
treba zagotoviti ¢ustveno in
vedenjsko podporo
zaposlenih ter razumevanje
njihovega odziva na
spremembe in njihov
pogled. Razumevanje
vodstvenih nalog
fizioterapevtov je kljucno za
spodbujanje profesionalnega
razvoja ter pomoc pri
samorazumevanju in
ustvarjanju kakovostnih
programov za razvoj
vodenja.

Prather

2022

Kvantitativna
raziskava

ZDA, direktorji
akreditiranih
programov
fizioterapevtskega
izobrazevanja in
profesorji fakultet

V raziskavi o izobrazevalnih
praksah fizioterapevtov so
pripravili priporocila, ki
omogocajo preoblikovalni
nacrt za izobrazevanje
fizioterapevtov. Ta so
usmerjena k izobrazevanju
vodij na visokoSolski ravni.
Komisija za akreditacijo
izobrazevanja na podroc¢ju
fizioterapije (Commission
on Accreditation in Physical
Therapy Education —
CAPTE) je postavila
zahtevo, da morajo Studijski
programi zagotoviti
Studentom sodelovanje v
aktivnostih, kot so
dobrodelnost, vodenje in
zagovornistvo. Za
ucinkovito izpopolnjevanje
vodstvenih ve§¢in in
omogocanje pridobivanja
izkusenj za razvoj vodenja
sta potrebna interakcija z
razli¢nimi skupinami ter
sodelovanje v zakonodajnih
in politi¢nih postopkih.
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Raziskovalci poudarjajo, da
je izobrazevanje o vodenju
na zacetni ravni nujno
potrebno za zavesten razvoj
vodstvenih ves¢in z
namenom spodbujanja
razvoja bodocih vodij.
Obstaja ucni nacrt za
vodenje, ki zajema raznolike
uéne tehnike, in sicer:
strategije za osebni
napredek vodenja, mnenja
sodelavcev in fakultete,
samoanalizo, studijske
analize, intervjuje za
krepitev motivacije,
imitacijo resni¢nih okolis¢in
oziroma simulacijo, timske
projekte, usposabljanje na
delovnem mestu, refleksijo
in izmenjavo mnenj z
drugimi voditelji. Ti
izkustveni pristopi so redko
uporabljeni v praksi, vendar
imajo velik potencial za
uéinkovit razvoj zacetnih
vodstvenih ves¢in na
podrocju fizioterapije.
Profesorji fizioterapije, ki
razvijajo uéne programe za
vodenje, se spopadajo s
preprekami, kot so
opredelitev vodenja in z
nacini poucevanja le-tega.
Zaradi pomanjkanja
objavljenih ustreznih
primerov in modelov
vodenja ter njihovega
vkljucevanja v u¢ne nacrte,
skupaj z zahtevnimi
smernicami CAPTE, je bil
predlagan okvir za razvoj
vodstvenih kompetenc, ki
omogoca strukturiranje
ucnega programa za vodenje
na zacetni ravni. Vodenje je
mehka ve$c¢ina, ki se
povezuje z razli¢nimi
razseznostmi in delovnimi
podrodji v fizioterapiji, kar
zahteva posebne pristope pri
poucevanju in vrednotenju.

Sebelski, et 2020 Kvalitativna ZDA, fizioterapevti | Kakovost vodenja je

al. raziskava s strokovnim neposredno povezana s
znanjem na kakovostjo oskrbe. V
podrocju vodenja zdravstvenih ustanovah so
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Avtor Leto objave | Uporabljena Vzorec Kljuéna spoznanja
metodologija | (velikost in drZava)

postopki in sistemi Se vedno
nepopolni in vsebujejo
ogromno napak. Ceprav vsi
dokazi kazejo na to, da je
vodenje v zdravstvu
kljuénega pomena za
nadgrajeno izkusnjo
pacientov, boljso
organizacijo ter
izpopolnjeno kakovost
oskrbe, se zdravstveni
sistem $e zmeraj ni
preuredil. Ameriski odbor
za izobraZevanje Studentov
fizioterapije ne oznacuje
vodenja kot temeljno
kompetenco, temve¢ kot
vedenje. Student bi moral
prepoznati lastnosti
uspesnega vodje in jih ob
zakljucku $tudija uporabiti
za napredovanje v poklicu
fizioterapevta. Javne in
zasebne zdravstvene
ustanove so ¢edalje bolj v
pri¢akovanju, da bodo novi
diplomanti pokazali
temeljne vodstvene vescine.
Zato je pomembno vkljuditi
razvoj vodstvenih
sposobnosti Ze v ucne
nacrte, da bodo diplomanti
bolje pripravljeni na novo
dinami¢no delovno okolje.
Tezava je tudi v tem, da ni
pojasnjeno, kaksen je
pogled predavateljev
Studentov fizioterapije na
pomen razvoja vodstvenih
veséin v ucnih nacrtih
Studija. Te pomanjkljivosti
lahko vodijo do slabe
priprave Studentov ze med
Studijem, kar bi se pokazalo
kot slabost v klinicnem
okolju. Fakultete za
fizioterapijo potrebujejo
¢imprejs$njo jasno dolocitev
vodstvenih in strokovnih
kompetenc, povezanih z
ves¢inami in vedenjem, ki
jih diplomanti potrebujejo
ob vstopu na novo delovno
mesto, in to, ali so
izpopolnjene vodstvene
vescéine potrebne pri
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Avtor

Leto objave

Uporabljena
metodologija

(velikost in drZava)

Vzorec

Kljuéna spoznanja

fizioterapevtih skozi njihovo
celotno poklicno pot.
Fizioterapevti so klju¢ni
¢lani interdisciplinarnih
timov v zdravstvenem
sistemu, ki prispevajo h
kakovosti oskrbe pacientov
in nosijo strokovno
odgovornost za izboljSanje
zdravja ter dobrega pocutja
v sluzbi. Oblikovanje
okvira, ki bi natan¢no
opredelil sposobnosti
fizioterapevtov za vodenje
pri oskrbi, je bistvenega
pomena za sposobnost
stroke, da prispeva k
spremembam.

Wells

2021

Kvalitativna
raziskava

ZDA

Organizacija, ki se uéi, je
enota, ki ima lastnost
dobrega sodelovanja pri
ucenju, ki pripomore k dobri
organizaciji. Organizacijsko
ucenje pa ima vlogo pri
sprejemanju in
obvladovanju sprememb,
uéenju novega znanja ter
sprejemanju odlocitev za
uéinkovito delovanje tako v
dobrih kot v slabih
okolis¢inah. Skupinsko
znanje v timu je velika
vrednota in ga je potrebno
izkoristiti. Ce vodje ne
spodbujajo pridobivanja in
izmenjave znanja, bo
zapravljeno. Dolznost vodje
je, da nameni ve¢ Casa
usmerjanju stalnega razvoja
svojega tima in sebe. Stalno
izobrazevanje pripomore k
nacrtovanju strategij in
spodbujanju sprememb.
Uspesni uéni izidi so
rezultat skupnega dela vseh
¢lanov in ne posameznika
ali vodje. Soocanje s
spremembami inspirira
Clane, da razvijejo nove
poglede na situacije in
skupaj ustvarijo nove
izkuSnje. Vodja lahko
uc¢inkovito vpliva na
doseganje uspesnih
rezultatov v timu, tako da
zaposlenim razlozi
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Avtor

Leto objave

Uporabljena
metodologija

Vzorec

(velikost in drZava)

Kljuéna spoznanja

pomembnost nenehnega
0sebnega razvoja.

Tabela 5 prikazuje razporeditev kod po kategorijah ter imena avtorjev, ki sodijo v

doloc¢ene kategorije. V kon¢ni pregled smo vkljucili 12 ¢lankov, ki smo jih temeljito

pregledali, dolo¢ili ustrezne kode in jih nato razvrstili v dve glavni kategoriji. Glede na

skupne karakteristike in vsebinske povezave ¢lankov smo prepoznali 29 kod, ki smo jih

razvrstili v dve tematski skupini. Prva kategorija pokriva vlogo vodij v fizioterapiji, kar

vkljucuje lastnosti dobrega vodje, njegove sposobnosti ter odgovornosti. Druga kategorija

zajema usposobljenost vodij na podro¢ju fizioterapije. Razvrstitev kod v ti dve kategoriji

omogoca poglobljeno analizo raziskav ter izpostavlja glavne vidike vodenja in

usposobljenost vodij na podrocju fizioterapije.

Tabela 5: Razporeditev kod po kategorijah

Kategorija

Kode

Avtorji

Vloga vodij v fizioterapiji

spremembe; skupni cilj; dobro
usposobljeni vodje; dobra
komunikacija; vodstvene
vescine; spodbujanje
sprememb; razporejanje nalog;
kakovostna oskrba; temeljne
kompetence; uspesni vodja;
napredovanje v poklicu;
dinami¢no delovno okolje;
zdravstveni sistem

N =13

Chan, et al., 2015;
Desveaux, et al., 2016;
Margeli, et al., 2024;
Mallini, 2019;
McGowan, et al., 2017;
Sebelski, et al., 2020;
Wells, 2021.

Usposobljenost vodij na
podrodju fizioterapije

novo znanje; stalni razvoj;
stalno izobrazevanje; hitro
spreminjajoce se okolje;
izobraZevanje; vodstvene
sposobnosti; ustrezna priprava
Studenta; odgovornosti;
fakulteta in Studenti;
spostovanje; medosebni odnosi;
stalno izpopolnjevanje;
usposobljenost; izboljSanje
ucnega nacrta; kompetence;
Zelja po ucenju

N =16

Chartered Society of
Physiotherapy, 2016;
Cunningham, et al., 2022;
Demey, et al., 2022;
Jensen, et al., 2017;
Mallini, 2019;

Prather, 2022;

Wells, 2021.
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2.5 RAZPRAVA

Namen diplomskega dela je bil s pregledom literature raziskati vlogo, usposobljenost ter
pripravljenost vodij na podrocju fizioterapije. Raziskali smo vire, ki obravnhavajo vlogo
vodij v fizioterapiji ter njihovo usposobljenost in pripravljenost. Na podlagi pregleda
znanstvene in strokovne literature smo oblikovali dve kategoriji, in sicer: »vloga vodij v

fizioterapiji« in »usposobljenost vodij na podrocju fizioterapije«.

Prvo raziskovalno vprasanje je bilo: »Kaksna je vloga vodij v fizioterapiji?« Vodenje je
proces, pri katerem je vodja odgovoren za uvajanje sprememb in usmerjanje zaposlenih,
pri ¢emer je glavni namen priti do skupnega cilja. Vodja mora biti sposoben pravi¢no
razporejati naloge med zaposlenimi, jih motivirati za spremembe, usmerjati in znati
razbrati njihove ideje in le-te upostevati. Lastnosti, ki so klju¢ne za u¢inkovito vodenje,
so: strokovna usposobljenost, odli¢éne komunikacijske vescine, zaupanje ter mocna Zelja
po pridobivanju znanja in nenehnem izobrazevanju. Zaradi rasti Stevila in staranja
prebivalstva ter naraséanja kroni¢nih bolezni se je potreba po rehabilitacijski oskrbi
poveCala. Da bi se zdravstveni sistem lahko uspesno spopadel s to problematiko,
potrebuje dobro usposobljene vodije, ki bi lahko zaposlene vodili ¢ez ovire, hkrati pa
pacientom omogocili kakovostno oskrbo ne glede na izzive. Raziskave o vplivu vodenja
v zdravstvu so se osredotocile predvsem na podro¢je zdravstvene nege in medicine, ne pa
tudi na fizioterapijo. Raziskave na podro¢ju fizioterapije so vefinoma obravnavale
klini¢no prakso, manj pa vpliv u¢inkovitega vodenja na kakovostno obravnavo pacientov
ter ugled poklica v hitro spreminjajo¢em se zdravstvenem sistemu (Margeli, et al., 2024).
Na podlagi pregleda literature menimo, da bi dodatna izobrazevanja pripomogla k
pridobivanju novih in dobrih ves¢in vodenja in dela z zaposlenimi, s tem pa bi vodje
postali samozavestnejsi. Fizioterapevtska praksa se ¢edalje bolj razvija, ve$€ine in znanja
pa se morajo nadgrajevati. Vodja mora poskrbeti za Custveno podporo zaposlenih in se
osredotociti na razumevanje njihovega odzivanja na spremembe ter njihove perspektive.
Poznavanje vodstvenih odgovornosti fizioterapevtov je bistvenega pomena za
pospesSevanje strokovnega razvoja in podporo samorefleksij (McGowan, et al., 2017).
Vodenje predstavlja glavno vescino v poklicu fizioterapevta, saj poleg usmerjanja

zaposlenih vkljucuje stratesko razmisljanje ter prilagajanje spremembam. Raziskava,
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izvedena v Zdruzenih drzavah Amerike, je anketirala fizioterapevtske vodje, pri ¢emer so
razkrili, da so klju¢ne lastnosti, ki jih iS¢ejo pri zacetnikih, komunikativnost in u¢inkovito
razporejanje nalog (Chan, et al., 2015). Uc¢inkovitost vodenja je tesno povezana s
kakovostjo oskrbe. Zdravstvene ustanove se Se vedno sooc¢ajo s pomanjkljivimi postopki
in neurejeno organizacijo. Kljub temu da obstaja ogromno dokazov, ki govorijo o dobrem
vplivu vodenja na izvajanje kakovostne oskrbe, se zdravstveni sistem Se vedno ni
spremenil na bolje. Ameriski odbor za izobrazevanje Studentov fizioterapije zagovarja,
da je vodenje vedenje in da bi moral vsak Student zaznati znacilnosti dobrega vodje in jih
upostevati skozi celotno poklicno pot. Razvoj vodstvenih ves¢in bi morali vkljuciti ze v
ucne nacrte, saj so zdravstvene ustanove vedno volj v pri¢akovanju dobro pripravljenih
diplomantov, ki se bodo ustrezno znasli v dinami¢nem okolju. Nejasen ostaja vidik
predavateljev na razvoj vodilnih ves¢in v Studijskem nacrtu, kar lahko privede do slabe
priprave Studentov. Fakultete, ki izobraZzujejo za poklic fizioterapevta, morajo opredeliti
vodstvene in strokovne kompetence, ki jih diplomanti potrebujejo ob zacetku zaposlitve,
in dolociti, ali so napredne vodstvene ves¢ine potrebne skozi celotno karierno pot. Razvoj
jasnega okvira za vodstvene kompetence fizioterapevtov je klju¢nega pomena za
prispevanje k spremembam in napredovanje fizioterapevtov, saj so le-ti pomembni ¢lani
interdisciplinarnih timov, ki izboljSujejo kakovost oskrbe pacientov in prevzamejo
strokovno odgovornost za ohranjanje zdravja (Sebelski, et al., 2020). Vodenje je bilo
raziskano predvsem na podrocju zdravstvene nege, saj je Zdruzenje ameriskih bolnisnic
dolo¢ilo zdravnike za odgovorne osebe pri izvajanju sprememb, ne pa na podrocju
fizioterapije. Poslovni ¢ut, vizija ter empatija so znacilnosti, ki naj bi bile klju¢ne za vodje
zdravnikov, medtem ko so v fizioterapiji pomembne komunikativnost, zanesljivost in
dobra usposobljenost. Ko so analizirali osebnostne lastnosti fizioterapevtov, ki so bili
vodje, in tistih, ki niso bili, so ugotovili, da so bili vodje dosledne;jsi pri uresni¢evanju
obveznosti (Desveaux, et al., 2016). Dobro sodelovanje v timu je rezultat skupinskega
ucenja, ki prispeva k dobri organizaciji. Organizacijsko uéenje je pomembno za
obvladovanje sprememb, pridobivanje znanja in sprejemanje odloCitev za uspes$no
delovanje v razli¢nih okolis¢inah. VVodja mora podpirati pridobivanje in izmenjavanje
znanja med zaposlenimi, saj je skupinsko znanje velika vrednota, ki jo je treba izkoristiti.
Od vodje se pricakuje, da posveti ve¢ Casa usmerjanju stalnega razvoja svojega tima in

sebe. Neprekinjeno izobraZevanje je bistveno za oblikovanje strategij in pospeSevanje
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sprememb. Dosezeni u¢ni rezultati so plod sodelovanja vseh ¢lanov skupine, ne le
posameznika ali vodje. Spoprijemanje z razlicnimi izzivi motivira zaposlene, da razvijejo
nove perspektive in da skupaj ustvarijo nove izku$nje. Vodja lahko pomembno vpliva na

uspeh tima, tako da jim predstavi vrednost nenehnega razvoja (Wells, 2021).

Drugo raziskovalno vprasanje je bilo: »Kako so usposobljeni vodje na podrocju
fizioterapije?« Poziv k reformi se osredotoca na bistvene spremembe, ki spodbujajo
odlicnost v izobrazevanju fizioterapevtov. Razseznost zajema Stiri klju¢ne elemente:
skupna prepricanja in vrednote, usklajeno vodstvo z jasnimi cilji, prizadevanja za
odli¢nost z visokimi pri¢akovanji ter pomembna partnerstva. Na teh osnovah so bile
oblikovane smernice za izobraZevanje fizioterapevtov. Skupna prepricanja in vrednote se
oblikujejo skozi spostovanje, zaupanje in sodelovanje med predavatelji in Studenti. V
Studente usmerjeno izobrazevanje prispeva k upostevanju njihovih potreb, interesov in
boljsemu razumevanju pacientovih potreb. Usklajeno vodstvo z jasnimi cilji poudarja
pomembnost temeljite priprave Studentov na hitro spreminjajoce se okolje. Razumevanje
vodenja in razvoj vodstvenih ve$¢in pri posamezniku bi se morala zaceti Ze na zaCetni
ravni izobrazevanja za fizioterapevte in se nadaljevati skozi njihovo celotno poklicno pot.
Pomembno je razviti sposobne voditelje z jasno zastavljenimi cilji, kjer se praksa,
izobrazevanje in raziskave medsebojno podpirajo. Za spodbujanje skupne vizije prakse
in izobrazevanja je treba nenehno uvajati novosti in sprejemati izzive, saj to oblikuje in
ohranja teznjo k odli¢nosti z visokimi pri¢akovanji. Fakulteta in Studenti, ki si Zelijo rasti,
usmerjajo svoje napore k doseganju odli¢nosti z visokimi pricakovanji ter so zavezani k
skupni odgovornosti za dosego teh ciljev. Partnerstva med fakulteto, Studenti in
kliniénimi mentorji morajo izhajati iz zaupanja, spoStovanja in sodelovanja, tako v
predavalnici kot v klini¢nem okolju. Z dobro usklajenimi partnerskimi odnosi med vsemi
udelezenci je mozno zagotoviti, da so Studenti ustrezno podprti pri svoji rasti in
1zpopolnjevanju, kar posledicno vodi k visoki strokovni pripravljenosti prihodnjih
fizioterapevtov. Z namenom, da bi izobrazevalni programi potekali uspesno in
zagotavljali potrebne kompetence, avtorji menijo, da je v izobraZevalnem procesu
potreben prehod iz nerazvitega modela ucenja v celoviti model uéenja, saj ugotavljajo, da
v izobrazevalnih programih primanjkuje ucnih vsebin s podrocja kakovostnih

medosebnih odnosov. Medosebni odnosi, ki so podlaga za zaupanje in odprti dialog med
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zaposlenimi in vodjo, omogocajo Studentom, da se ze med Studijskim procesom bolj
poglobijo v u¢ne vsebine na podro¢ju medosebnih odnosov, kar pomeni tudi razvoj
pomembnih kompetenc na podro¢ju vodenja (Jensen, et al., 2017). Visoko kakovostno
oskrbo lahko zagotovimo z ustrezno pripravo Studentov pred vstopom v delovno okolje
in z dodatnim strokovnim izobrazevanjem. Med temeljne vzroke za omejen dostop do
fizioterapevtskih obravnav spadajo: pomanjkanje in nepravi¢na razporeditev kadra ter
kratka izobrazevanja po vsem svetu, zlasti v drzavah z nizkimi dohodki. Ob upostevanju
teh spoznanj svetovna fizioterapija predlaga spodbujanje predavateljev in klini¢nih
mentorjev k prizadevanju za pridobitev visje izobrazbe, kar bi privedlo do izbolj$anja
ucnega programa in vodenja Studentov. Vodje izobrazevalnih ustanov igrajo kljuc¢no
vlogo pri zagotavljanju podpore mentorjem, da lahko ti uspes$no usposobijo bodoce
fizioterapevte tudi na podroé¢ju vodenja. Poglobljeno razumevanje in uporaba vodstvenih
vescin v praksi lahko pomembno prispevata k izboljsanju kakovosti oskrbe. Odprava
pomanjkljivosti v izobrazbenem nivoju zaposlenih je bila razlog, da sta dve univerzi v
Vietnamu prejeli finan¢na sredstva za vzpostavitev dvoletnega magistrskega programa,
osredotoCenega predvsem na predavatelje in klinicne mentorje. Prav tako bi morali
nameniti pozornost izboljSanju uénega nacrta za zacetno izobrazevanje fizioterapevtov
(Demey, et al., 2022). Strokovno znanje je klju¢no, vendar brez ustreznega vodenja ni
mogoce zagotoviti optimalne zdravstvene oskrbe. Fakultete raziskujejo moznosti za
ucinkovito izobraZevanje 0 vodenju, saj je le-to bistvenega pomena za pripravo Studentov
na dinami¢na delovna mesta. Veliko fizioterapevtov ima zeljo po novem znanju o
vodenju, zato je klju¢no, da delodajalci zagotovijo priloznosti za njihov razvoj in jih
spodbudijo, da prevzamejo nove vodstvene vloge. Kljub pozitivnim lastnostim, ki jih
imajo vodje, Studije Se vedno kazejo, da bi ve¢ pozornosti morali nameniti izboljSanju
komunikacijskih sposobnosti, poslusanju in navdihovanju tima (Chartered Society of
Physiotherapy, 2016). Pomanjkanje formalnih izobrazevanj za fizioterapevte o vodenju
je pogosta ovira pri razvoju vodij na sodoben in ucinkovit nain. Fizioterapevti so v
polozaju, da lahko bistveno prispevajo k spremembam zdravstvenega sistema, vendar je
za to nujen nadaljnji napredek vodstvenih vescin znotraj stroke. APTA je uvedla dva
projekta za usposabljanje vodij v u¢nem in kliniénem okolju: program LAMP, ki poudarja
izpopolnjevanje vodstvenih in organizacijskih ves¢in ter krepitev profesionalizma,

namenjen predvsem fizioterapevtom in strokovnim pomoc¢nikom, ter stipendijo ELI,
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enoletni program, usmerjen v ucinkovito reSevanje problemov in spodbujanje
inovativnosti. Kljub potrebi po uspesnih in vizionarskih vodjih so Se vedno prisotne
neusklajene smernice, ki otezujejo uvedbo sprememb v izobrazevalnih programih.
Uvedba formalnih usposabljanj bi bistveno vplivala na razvoj in krepitev vodstvenih
sposobnosti. Interdisciplinarna izobraZzevanja prav tako izboljSujejo osebno analizo,
obvladovanje sporov ter komunikacijske spretnosti, medtem ko bi izobrazevalne skupine
prispevale k soustvarjanju znanja, iskanju novih pristopov ter spodbujanju ucenja
(Mallini, 2019). Za uspeSen razvoj vodstvenih spretnosti in pridobivanje izkuSenj sta
klju¢na sodelovanje z razli¢nimi skupinami ter angaziranje v zakonodajnih in politicnih
procesih. Na voljo je strukturiran u¢ni nacrt za vodenje, ki je sicer redko uveljavljen v
praksi, pomeni pa moznost za uspeSen razvoj osnovnih vodstvenih spretnosti v
fizioterapiji. Obsega razlicne komponente, kot so samorefleksija, simulacije, skupinski
projekti, deljenje izkuSenj z drugimi vodji itd. Definiranje vodenja in izbira ustreznih
metod za poucevanje predstavljata velik izziv za fizioterapevtske profesorje, hkrati pa je
premalo objavljenih raziskav, ki bi to poudarile in dale usmeritev. Razvoj vodstvenih
kompetenc fizioterapevtov bi podprl zasnovo uénega nacrta za zacetno raven. Vodenje je
prilagodljiva ves¢ina, ki vkljucuje razli¢na podrocja in aspekte fizioterapije, kar zahteva
posebne pristope pri njenem ucenju in ocenjevanju (Prather, 2022). Za zagotovitev
visokokakovostne oskrbe pacientov ter prilagajanje hitrim spremembam v zdravstvu je
nujno stalno strokovno izpopolnjevanje. Strokovni napredek lahko uresni¢imo z
nenehnim izobrazevanjem, ki zajema sistemati¢ne uc¢ne pristope za nadgradnjo vescin, in
vkljuCuje prakse, podprte z dokazi. APTA definira strokovni razvoj kot proces
pridobivanja in uporabe znanja ter spretnosti, ki obsega tudi samovrednotenje. Ta
postopek je usklajen s sodobnimi merili uspesnosti, opredeljenimi v okviru stalnega

strokovnega izobraZevanja.

Stalno strokovno izpopolnjevanje in razvijanje vodstvenih ve$¢in bi fizioterapevtom
omogocilo lazje obvladovanje novih tehnik in pristopov zdravljenja ter boljse
usklajevanje in vodenje tima, kar bi pripomoglo k ucinkovitejSemu in celostnemu
pristopu k pacientu. Specializacija bi fizioterapevtom poleg na novo pridobljenega znanja
omogocila tudi izboljSanje vodstvenih ves¢in, ki zajemajo vodenje tima, mentorstvo in

deljenje novega znanja. Poveanje strokovnega znanja s pomocjo specialisticnega
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usposabljanja lahko pomeni ve¢ moznosti za prevzem vodilnih mest. Specializirana
izobrazevanja podrobno obravnavajo specificna podro¢ja, kar bi prispevalo k razvoju
naprednih sposobnosti in povecCanju Stevila fizioterapevtov, ki bi delili svoja

specializirana znanja z drugimi (Cunningham, et al., 2022).

2.5.1 Omejitve raziskave

Pri pisanju diplomskega dela smo se srecali z doloGenimi ovirami, in sicer z omejenim
dostopom do slovenskih in tujih virov. Veliko ¢lankov, ki bi lahko bili primerni, ni imelo
prostega dostopa, poleg tega pa je bilo izredno malo ustreznih ¢lankov v slovenskem
jeziku. Najvedji izziv je predstavljalo iskanje virov, povezanih z vodenjem v fizioterapiji,
saj je to podrocje Se vedno relativno slabo raziskano in premalo obravnavano v strokovni
literaturi. Zaradi teh omejitev smo bili primorani prilagoditi raziskovalno metodologijo.
Svojo pozornost smo usmerili na tiste ¢lanke, ki so bili dostopni in relevantni za na$o
temo. Kljub temu je bil izbor pregledane literature manjsi, kot smo sprva nacrtovali, kar
je zahtevalo bolj poglobljeno in selektivno analizo virov. Tako smo zozili izbor
pregledane literature in se osredotodili na ustreznost vsebine, da bi se ¢im bolj uskladili z

razpolozljivo literaturo in naredili temeljito obravnavo izbranih vsebin.

2.5.2 Doprinos za stroko ter priloznosti za nadaljnje raziskovalno delo

Vodenje na podrocju fizioterapije je slabo raziskano podrocje, saj se je zdravstveni sistem
usmeril v vodenje na podro¢ju medicine in zdravstvene nege. Posledi¢no je veliko
pomanjkljivih podatkov o na¢inih vodenja v fizioterapiji, krepitvi ugleda poklica ter vlogi
vodenja pri izboljSanju oskrbnih postopkov, poudarjeni so le klini¢ni vidiki. Vodenje je
klju¢nega pomena za usmerjanje in spodbujanje zaposlenih, za prilagajanje novim
spremembam in doseganje skupnih ciljev. U¢inkovito vodenje tima lahko uspes$no vodi
do bolj kakovostne zagotovitve zdravstvene oskrbe. Zdravstveni sistem se nenehno
spreminja, ob tem se pojavijo nove intervencije in pristopi, ki jih je mogoce ucinkovito
posredovati prek dodatnih izobrazevanj, kar bi uspesno prispevalo k pridobivanju novega
znanja in posledi¢no bolj kakovostni izvedbi dela. Pomembno je omeniti, da se dobra

priprava fizioterapevta zacne ze na vstopni ravni in nadaljuje skozi celotno poklicno pot.
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Stalno strokovno izpopolnjevanje ne omogoca le ohranjanja ze pridobljenih vescin
temve¢ tudi pridobivanje novih znanj in kompetenc, ki so glavnega pomena za uspesno
prilagajanje spremembam v stroki. S tem fizioterapevti nadgrajujejo svoje teoreti¢ne in
prakti¢ne sposobnosti, kar pripomore k uéinkovitejSemu opravljanju njihovih nalog.
Redna udelezba na dodatnih izobrazevanjih spodbuja strokovni razvoj in omogoca boljse
odzivanje na nove izzive in prakse, ki se pojavljajo z napredkom znanosti in tehnologije
v zdravstvenem sistemu. Podrobnej$e raziskave 0 vodenju na podrocju fizioterapije bi
lahko bistveno prispevale k boljSemu razumevanju vodilnih pristopov ter njihovi
ucinkoviti uporabi v praksi. S tem bi se izboljsala kakovost dela fizioterapevtov in

omogocilo boljse vodenje zdravstvenih timov ter kvalitetnejSe obravnavanje pacientov.
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3 ZAKLJUCEK

Vodenje je proces, pri katerem je vodja odgovoren za uvajanje sprememb, usmerjanje ter
vplivanje na zaposlene z namenom priti do skupnega cilja. Glavne naloge vodje so
motiviranje, usmerjanje, spodbujanje, poslusanje in upostevanje idej. Uspesno vodenje
vkljucuje sposobnost hitrega prilagajanja spremembam in sprejemanja odlocitev, ki
vplivajo na delovanje tima ter zagotavljanje kakovostne oskrbe. Povprasevanje po
fizioterapevtskih storitvah je povezano s staranjem prebivalstva in z nara$¢ajo¢im
Stevilom kroni¢nih bolezni, a ima le-to omejeno dostopnost zaradi pomanjkanja dobro
usposobljenega kadra. Zdravstveni sistem se nenehno spreminja, zato potrebuje
uc¢inkovite vodje, ki se znajo soociti z izzivi in hkrati ohraniti kakovostno oskrbo. Da bi
se uspesno spopadli s tem izzivom, je potrebno vodjem zagotoviti potrebna orodja za
obvladovanje sprememb ter usklajevanje razli¢nih potrebsc¢in in virov. Kljub temu da se
raziskave o vplivu vodenja na zdravstvene ustanove pretezno osredotocajo na medicino
in zdravstveno nego, se na podro¢ju fizioterapije raziskave pogosto ukvarjajo zgolj s
klini¢no prakso, namesto da bi raziskovale, kako lahko vodenje izbolj$a oskrbo pacientov
ter vpliva na ugled poklica v dinami¢nem zdravstvenem okolju. Klju¢ne lastnosti, ki
prispevajo k uspesnemu vodenju, vkljucujejo strokovnost, dobro komunikacijo,
zanesljivost ter nenehno Zeljo po ucenju. Vodje v fizioterapiji lahko okrepijo svojo
samozavest, tako da se osredoto€ijo na razvoj zanemarjenih ve$¢in in uc¢enju novih, kar
bi privedlo do SirSega spektra kompetenc. Prav tako je pomembno, da vodja nudi ¢ustveno
in vedenjsko podporo zaposlenim in razume njihove odzive na spremembe. Poznavanje
odgovornosti vodij v fizioterapiji je temeljnega pomena za spodbujanje poklicnega
napredka, krepitev samozavesti ter razvoj uspesnih programov za izboljSanje vodstvenih
vescin. Vodenje predstavlja osnovno kompetenco v fizioterapevtskem poklicu, od vodij
pa se pri¢akuje sodobno razmisljanje in pospeSevanje sprememb. Raziskava v ZDA, ki
se je osredotocila na vodje v fizioterapiji, je razkrila, da sta klju¢ni lastnosti za zacetnike
dobra komunikacija in smiselno razporejanje nalog. Obstaja tesna povezava med
kakovostjo vodenja in oskrbe. Ne glede na to, da stevilni dokazi pricajo, da je u¢inkovito
vodenje klju¢no za izboljSanje pacientovih izkuSenj, ostaja zdravstveni sistem Se vedno

pomanjkljiv.
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Vkljucitev vodstvenih ves€in v ucni nalrt izobrazevalnih programov za S$tudijske
programe s podrocja fizioterapije bi pripomogla k boljsi pripravljenosti studentov ob
vstopu na novo delovno mesto. Potrebno je razviti okvir, ki bi natan¢no opredelil
vodstvene sposobnosti fizioterapevtov v oskrbi, saj bi le tako lahko strokovno prispevali
k spremembam. Organizacijsko ucenje je klju¢no za obvladovanje in prilagajanje
spremembam, pridobivanje novega znanja in sprejemanje odloCitev za ucinkovito
delovanje. DolZznost vodje je, da spodbuja zbiranje in izmenjavo znanja, saj je skupinsko
znanje vrednota, ki jo je treba izkoristiti. Prav tako mora vodja nameniti ¢as za razvoj
svojega tima in sebe, spodbujati mora tudi stalno izobrazevanje. Uspes$ni izidi izhajajo iz
skupnega dela vseh Clanov, kar spodbuja posameznike k razvoju novih pogledov in
izkusenj. Kljub temu da imajo fizioterapevti osnovna spoznanja o vodenju, pogosto
nimajo ustreznih spretnosti in izkusenj za u¢inkovito vodenje ekipe. Zato je pomembno
poudariti vkljucitev formalnih usposabljanj za razvoj vodstvenih ves¢in, saj so ta Se vedno
redko vkljucena v u¢ne nacrte in tudi klini¢na okolja. Podobno kot je APTA razvila
programe za usposabljanje vodij, bi bilo potrebno to storiti tudi v drugih drzavah, saj ti
programi predstavljajo priloznost za izbolj$anje vodstvenih sposobnostih. Fizioterapija je
stroka, ki se nenehno razvija, zato je potrebno zaposlenim omogociti dodatna
izobraZevanja, ki bi bistveno prispevala k pridobivanju novih znanj, ki bi posledi¢no
izboljSala oskrbo pacientov. UspeSno vodenje tima ter nenehno izobraZevanje vodje in

zaposlenih sta tesno povezana, skupaj pa vodita h kakovostni oskrbi.

Menimo, da je vodenje v fizioterapiji podrocje, ki potrebuje ve¢ raziskovanja in
pozornosti. Pomanjkanje informacij omejuje naSe razumevanje, kako vodstveni pristopi
vplivajo na ucinkovitost terapevtskih praks, izvajanje kakovostne zdravstvene oskrbe in
samo delovanje fizioterapevtskega tima. Za uspes$no vodenje je nujno, da se raziskave
osredotoCijo na specificne izzive, s katerimi se fizioterapevti soocajo v vsakodnevnem
delu, saj ti izzivi pomembno vplivajo na kakovost oskrbe pacientov. O vodstvenih
vescinah se piSe veliko, informacij o uporabi le-teh v klini¢ni praksi pa je Se vedno
premalo. Klini¢na praksa, v kateri se vodstvene sposobnosti pogosto zanemarjajo, je
lahko velika ovira za dosego najboljsih rezultatov v zdravljenju, saj mora vodja razumeti
tako terapevtske kot tudi organizacijske aspekte dela. Nadaljnje raziskave o vodstvenih

pristopih v fizioterapiji bi lahko uspeSno prispevale k razvijanju novih strategij, ki bi
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spodbudile timsko sodelovanje, boljSo komunikacijo med zaposlenimi in vecje
zadovoljstvo pacientov. Pomembno je razumeti, da uspesno vodenje ne pomeni le
ucinkovitega organiziranja nalog, ampak tudi zagotavljanje pozitivne delovne klime, ki
spodbuja osebni in profesionalni razvoj vseh ¢lanov tima. Raziskave, osredotocene na
vpliv vodstvenih stilov in pristopov ter njihovo vlogo pri razvoju fizioterapevtskih praks,
bi omogocile izboljsanje izobrazevalnih in klini¢nih praks. Poleg tega bi te raziskave
prispevale k razvoju novih metod in orodij, ki bi vodjem omogocila boljse obvladovanje
nenehnih sprememb ter izzivov, s katerimi se sreujejo v dinami¢nem zdravstvenem
okolju. Vkljucitev le-teh v vsakodnevno prakso bi fizioterapevtom omogocila izbolj$anje

strokovne usposobljenosti in hkrati optimizacijo procesa zdravljenja za paciente.
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