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Geleitworte

 Das vorliegende, gut verständliche und leicht lesbare Buch beschreibt 
eine ganzheitlich verstandene Hippotherapie aus historischer und aktueller 
wissenschaftlicher Sicht. 

Mit Genauigkeit und profundem Wissen werden theoretische Grundlagen 
und Anwendungsgebiete der Hippotherapie mit farbigen Fallbeispielen, 
Grafiken und Fotos übersichtlich dargestellt. Dabei steht der Patient mit 
seinen individuellen Bedürfnissen immer als mündiger Mensch im Mittel-
punkt. Die Herausgeberin – selber aktive Reiterin mit einer neurologischen 
Schwäche – bringt sich mit viel Fachkompetenz und Selbsterfahrung ein. Die 
Fachbegriffe werden in einem Glossar gut erklärt.

Für Auszubildende wie auch bereits praktizierende Fachleute in den Be-
reichen Hippotherapie, aber auch verwandten pferdegestützten Interven-
tionen, sollte das Buch Pflichtlektüre werden. 

Oetwil am See, im Juni 2015
Dr. med. Georgina Brandenberger
Fachärztin für Jugendpsychiatrie, Reittherapeutin SG-TR

 Dem in der praktischen Anwendung der Hippotherapie sehr erfahrenen 
Autorenteam ist es gelungen, ihre Vielfältigkeit und Multidimensionalität in 
allen Aspekten umfassend darzustellen. Insbesondere die zukunftsweisen-
den Ansätze einer ganzheitlichen Herangehensweise als auch die bislang 
im Bereich der Hippotherapie eher wenig beachteten Möglichkeiten  – in 
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der Orthopädie und der Prävention – sind berücksichtigt. Die Autoren bie-
ten eine solide praktische und wissenschaftliche Basis für ein gemeinsam 
agierendes Team von Therapeut, Klient und Pferd, bei dem das Wohl des 
Klienten im Vordergrund steht. Die beeindruckend umfangreichen Litera-
turrecherchen im Anschluss an die jeweiligen Kapitel unterstreichen die 
Wissenschaftlichkeit des Ansatzes.

Saarbrücken, im Juni 2015
Dr. med. Jan Holger Holtschmit
Deutsches Kuratorium für Therapeutisches Reiten e. V. (DKThR), 
Vorstands vorsitzender

 Mit diesem Buch haben Dorothée Debuse und ihre erfahrenen Mitauto-
rinnen einen weiteren großen Schritt in eine umfassende Darstellung der 
gegenwärtigen Hippotherapie gemacht.

In vorliegendem Werk wird die durchdachte, ge- und erlebte Hippothera-
pie von allen im Team Mitwirkenden beleuchtet und gewürdigt.

Die Forderung nach steter Wachheit von TherapeutInnen und Pferdefüh-
rerInnen ist nötig, um die fast unerschöpflichen Möglichkeiten des Pferdes 
zum Wohle der Klienten bestmöglich auszuschöpfen.

Dorothée Debuse weist auch durch eine Fülle von Hinweisen auf wissen-
schaftliche Arbeiten und praktische Erfahrungen auf die herausragende 
Stellung des Pferdes in einer modernen ganzheitlichen Physiotherapie hin.

Das Buch ist eine Verständnisgrundlage der Hippotherapie für Neulinge 
und erfahrene HippotherapeutInnen, aber auch für alle an dieser Therapie-
form Interessierten.

Es ist jedoch auch eine Einladung und Ermutigung zu eigenen kritischen 
Fragen und Antworten mit dem Ziel, die Hippotherapie im Sinne der ICF zu 
praktizieren.

Graz, im Juni 2015
Elke Molnar-Mignon
Österreichisches Kuratorium für Therapeutisches Reiten (ÖKTR), 
Sektionsleiterin Hippotherapie
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 Ein rundum gelungenes und kompetentes Buch über die Hippotherapie! 
Anschaulich, fundiert und verständlich beschreibt das Autorenteam rund 
um die Herausgeberin Dorothée Debuse auch schwierige Sachverhalte. 
Behandlungsansätze und Wirkungsweisen bei verschiedenen Krankheits-
bildern werden ebenso aufgezeigt wie physische und emotionale Möglich-
keiten und Grenzen der Anwendung. Patientenberichte sowie Erkenntnisse 
aus aktuellen wissenschaftlichen Studien verdeutlichen den ganzheitlichen 
Ansatz, der von Respekt und Anerkennung für die Patienten gekennzeichnet 
ist. Dorothée Debuse und ihre Mitautorinnen  – diese bilden das aktuelle 
Lehrteam für Hippotherapie im größten deutschen Fachverband für Thera-
peutisches Reiten – legen einen umfassenden und auf aktueller Forschung 
gegründeten Leitfaden vor: für Hippotherapeuten, Ärzte, aber auch für an 
der Materie Interessierte. Das Buch regt auch erfahrene Therapeuten zur 
Reflexion an und ist Basis für professionelles Lehren und Handeln.

Greven, im Juni 2015
Cornelia von Rüxleben-Plöger
DKThR-Beauftragte für Therapeutisches Reiten im Deutschen Verband für 
Physiotherapie (ZVK)



Vorwort

Ein neues Buch über Hippotherapie: Ich gratuliere!

Dorothée Debuse hat das weite Feld der Hippotherapie neu bestellt, hat den 
reichen Schatz ihrer Erfahrung in einem umfangreichen Literaturstudium 
verankert und ein weiterführendes Literaturverzeichnis verfügbar gemacht. 
Die praktische Arbeit mit dem Pferd und um das Pferd wird lebendig dar-
gestellt, über lange Entwicklungsprozesse entstandene Erkenntnisse sind 
selbstverständliche Grundlagen der Therapie. Dabei werden in allen Berei-
chen – Patient, Therapeut, Arzt und Pferd betreffend – hohe Ansprüche an 
Fachkompetenz gestellt, dieser Forderung entspricht auch die Einbezie-
hung erfahrener Mitautoren – Uta Adorf, Christina Krämer, Stefanie Tetzner, 
Corinna Wagner sowie Renate Brinner mit Marco Vohmann. Die sorgfältige 
Darstellung von vielfältigen Beziehungspunkten für die qualifizierte Durch-
führung der Hippotherapie geschieht in eindringlich schlichter Diktion. Das 
macht das Buch zum wertvollen Leitfaden für die Praxis. Gleichlaufend wer-
den theoretisch-wissenschaftliche Grundlagen höchst informativ mit rei-
chem vorzüglichem Bildmaterial belegt. Dieses Fundament begründet den 
Stellenwert der Hippotherapie und die Anerkennung ihrer Eigenständigkeit 
im Rahmen konventioneller Physiotherapie. Für den Kostenträger sind dies 
ausschlaggebende Voraussetzungen.

Neue Schau, neues Ausleuchten, neue Ergebnisse und neue Wertung 
eines immer noch unerschöpflichen Themas machen dieses Buch zum neu-
zeitlichen Pionier für die Hippotherapie. Behandelt wird nicht mehr ein 
Patient, sondern der Klient: Diese Umbenennung sei Spiegel für persönliche 
Freiheit, Unabhängigkeit und Selbstbestimmung des Menschen, sie ordnet 
ihm die ausschlaggebende Aktivität der Dreierkommunikation Klient – Phy-
siotherapeut – Arzt zu. (Der alte Patient bringt Vertrauen mit, der neue Klient 
Google-Wissen, das Computer-Zeitalter programmiert Wertigkeiten).
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Von früher Kindheit an verbindet die Herausgeberin eine therapeutische 
Lebensgemeinschaft mit dem Pferd und die eigene Cerebralparese mit spas-
tischer Diparese wurde ihr zum Lehrmeister: Ohne Pferd hätte Dorothée nie 
so gut laufen gelernt. Das Pferd hat ihren Beruf als Physiotherapeutin und 
ihre akademische Laufbahn als Dozentin beeinflusst und ihre Doktorarbeit 
bestimmt. Das eigene Erleben und Tun wurde immer kreativ-kritisch hinter-
fragt und durch das Zusammenfassen dieser Ebenen konnte ein wertvolles 
Buch entstehen mit neuem Erkennen: Das ganze Pferd für den ganzen Men-
schen.

Große Anerkennung und Dank gebühren Dorothée Debuse für dieses Werk 
und dem Ernst Reinhardt Verlag für seine Veröffentlichung.

Kreuth, im Juni 2015
Dr. med. Ingrid Strauß

Sie war als Ärztin in leitender Funktion ihr gesamtes Berufsleben an Kliniken 
tätig, langjähriges Vorstandmitglied sowie Vorsitzende des Deutschen Ku-
ratoriums für Therapeutisches Reiten e. V., 1984 Bundesverdienstkreuz, 2006 
Bayerischer Verdienstorden, 2009 Gründungsherausgeberin der Zeitschrift 
„mensch & pferd international“.



Einführung

Als der Ernst Reinhardt Verlag 2009 mit der Frage an mich herantrat, ob ich 
ein Buch über Hippotherapie schreiben oder herausgeben wollte, lehnte ich 
spontan ab. Ich hatte erst im Jahr zuvor meine Hippotherapie-Ausbildung 
abgeschlossen und – trotz langjähriger Eigenerfahrung – zu wenig Erfah-
rung in der Behandlung von Klienten auf dem Pferd. Außerdem fühlte ich 
mich zu diesem Zeitpunkt weder befähigt noch berechtigt, in Ingrid Strauß‘ 
Fußstapfen zu treten. Die Landschaft hatte sich aber verändert, als der Verlag 
drei Jahre später mit derselben Bitte auf mich zukam. Ich hatte die Gelegen-
heit gehabt, mit Klienten verschiedener Krankheitsbilder in der Hippothe-
rapie Erfahrung zu sammeln, und dabei erkannt, dass die Symbiose meines 
Wissens als Physiotherapeutin, Universitäts-Dozentin, Hippotherapeutin, 
Wissenschaftlerin und Eigenerfahrung als Mensch, Reiterin und immer wie-
der Klientin mit Cerebralparese für die Hippotherapie-Praxis sehr hilfreich 
und fruchtbar ist. 

Die Arbeit an diesem Buch war sehr interessant und spannend, denn sie hat 
mich immer wieder zur Reflexion meiner eigenen Praxis angeregt. Das ist ein 
sehr gesunder und hilfreicher Vorgang, bei dem ich viel gelernt habe. 

Mit seiner Basis im modernen Verständnis von Gesundheit und person-
zentrierter Rehabilitation soll dieses Buch eine neue evidenzbasierte und 
Best Practice-Perspektive bieten, die Wissenschaft mit aktueller Ethik im 
Gesundheitswesen, wichtigen Grundlagen in Bezug auf motorisches Lernen 
und pferdegerechter Arbeit und langjähriger Praxiserfahrung mit Menschen 
mit verschiedenen Krankheitsbildern in der Hippotherapie miteinander 
verbindet. Es gewährt außerdem Einblicke in die Auswirkungen und die 
Erfahrung neuro-motorischer Einschränkung auf dem Pferd. Die Beiträge 
meiner Kolleginnen und Mitautorinnen, die seit Jahren die Hippothera pie-
Ausbildung des Deutschen Kuratoriums für Therapeutisches Reiten (DKThR) 
leiten, gewährleisten zudem, dass die hier vorgestellte Hippotherapie dem 
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aktuellen Lehrstand des DKThR entspricht. Daraus ergibt sich ein großer 
Wissensschatz, den wir nun auch unseren Lesern zugänglich machen  wollen. 

Aber Vorsicht: Dieses Buch bietet keine ‚Rezepte‘ an nach dem Motto: „Wenn 
ein Klient dieses Problem hat, dann ‚behandle‘ ihn so und so“. Unsere Absicht 
ist vielmehr, wichtige Grundlagen zu vermitteln, mit deren Beherrschung 
der Therapeut in der Lage ist, situationsgerecht zu handeln. Wir wollen also 
für kritische und eigenverantwortlich denkende Leser (sowohl Neulinge im 
Fach als auch erfahrene Hippotherapeuten) einen soliden Ausgangspunkt 
für Clinical Reasoning und Praxis schaffen, nach dem Grundsatz: „Wer weiß, 
was er tut, kann tun, was er will“ (Feldenkrais). Außerdem wollen wir die 
Leser immer wieder für die Achtsamkeit gegenüber der Person und deren 
individuellen Bedürfnissen sensibilisieren. Wir wollen zeigen, wie diese Acht-
samkeit die Hippotherapie-Praxis bereichert, und zwar nicht nur hinsichtlich 
ihrer Wirksamkeit, sondern auch ganz besonders in der Art, wie die Hippo-
therapie von allen Beteiligten erlebt wird.

Obwohl derzeit in Deutschland fast ausschließlich Physiotherapeutinnen 
und Ärztinnen die Hippotherapieausbildung machen, haben wir, um den 
Lesefluss des Textes nicht zu unterbrechen, immer die männliche Form (z. B. 
Therapeut) gewählt. Dies auch in der Hoffnung, dass immer mehr unserer 
männlichen Kollegen das Potenzial und das mit der Hippotherapie verbun-
dene Erfolgserlebnis erkennen und auf diesem Gebiet arbeiten.

Bei Fallbeispielen wurde aus Gründen der Vertraulichkeit der Name des 
Klienten immer durch ein Pseudonym ersetzt, außer in den Fällen, in denen 
der tatsächliche Name das Klienten auf seinen Wunsch oder den Wunsch 
seines Erziehungsberechtigten ausdrücklich erwähnt wird. 

Zu guter Letzt möchte ich all denen meinen aufrichtigen Dank aussprechen, 
ohne die dieses Buch nicht gelungen wäre:

 ● meinen KollegInnen und MitautorInnen Uta Adorf, Renate Brinner, Chris-
tina Krämer, Stephanie Tetzner, Marco Vohmann und Corinna Wagner, für 
ihren wichtigen Beitrag und die gute und anregende Zusammenarbeit,

 ● Frau Dr. med. Ingrid Strauß, Grande Dame der Hippotherapie, dafür, dass 
sie mir früh den Blick für personzentrierte Hippotherapie geschärft hat, 
und für ihr aufrichtiges Interesse an meiner Arbeit seitdem. Ohne ihre 
Ermutigung hätte ich dieses Buchprojekt nicht angepackt,

 ● meinen Klienten, von denen ich so viel lernen darf, und die mich in mei-
ner Arbeit immer wieder fordern und motivieren,
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 ● Anne-Kathrein Schiffer und Franziska Thiel vom Ernst Reinhardt Verlag 
für ihre fachkundige Unterstützung in den letzten Phasen dieses Projekts,

 ● meinem Mann für seine Liebe und Geduld und die vielen Tassen Kräuter-
tee,

 ● meinem Vater für sein unermüdliches, kritisches Gegenlesen meiner 
Kapitel in Sachen Ausdruck, Grammatik und Rechtschreibung (meine 
professionelle Sprache ist mittlerweile Englisch).

Da ein solch umfangreiches Buchprojekt nur dann erfolgreich sein kann, 
wenn es für die Leser relevant ist, möchte ich Sie dringend dazu anregen, mir 
Ihr Feedback zum Buch zu geben. Nur so können wir auch als Autoren und 
Herausgeber weiter lernen. Schon im Voraus ganz herzlichen Dank!

Dorothée Debuse, im Juni 2015
info@horsepowerforability.com 



1 Die Hippotherapie im 
Rahmen des aktuellen 
Konzepts von Gesund-
heit und Rehabilitation 

Von Dorothée Debuse

1.1   Hippotherapie: Entstehung  
und State of the Art

1.1.1   Historie der Mensch-Pferd-Beziehung

Die Entwicklung von Pferden und Menschen war über hunderttausende 
von Jahren hinweg eng verbunden. Der Mensch entdeckte das Pferd 
zunächst als Nahrungsquelle und schätzte und verehrte es wegen seiner 
Schnelligkeit und  Anmut (Wieczorek / Stellenbach 2007). Höhlenmalereien 
sowie Schmuckstücke und Gebrauchsgegenstände, die in sorgfältiger Ar-
beit mit Pferdemotiven verziert wurden, zeugen von der Bedeutung des 
Pferdes für unsere prähistorischen Vorfahren. Mit seiner Domestizierung 
vor ca. 6000 Jahren wurde das Pferd dann wichtig als Reit-, Last-, und Zug-
tier und hat viele Erfolge des Menschen erst möglich gemacht ( Budiansky 
1997). Tatsächlich war der Einfluss des Pferdes auf die Entwicklung des 
Menschen so ausschlaggebend, dass manche Autoren argumentieren, 
ihr Beitrag zur Zivilisation sei mit dem der Entdeckung des Feuers gleich-
zusetzen (Wieczorek / Stellenbach 2007). So wurde z. B. auch das Rad nach-
weislich erst nach der Domestizierung des Pferdes „erfunden“, und diese 
Entwicklung wird auf die Nutzung des Pferdes als Zugtier zurückgeführt 
(Budiansky 1997). 



20 1 HIPPOTHERAPIE: GESUNDHEIT UND REHABILITATION

Auch der Einsatz von Pferden zur Förderung der Gesundheit ist nicht neu. 
Schon Hippokrates (ca. 460–370 v. Chr.) und der Arzt des römischen Kaisers 
Marcus Aurelius (121–180 n. Chr.) schätzten die Wirkung des Reitens für die 
Gesundheit. Besonders seit der Renaissance, in der auch das Interesse an 
der klassischen Reitkunst wiederbelebt wurde (Worsley 2008; Crossley 1992), 
waren Ärzte an der Reiterei zur Verbesserung des Wohlbefindens und zur Be-
handlung spezifischer Krankheiten interessiert (Riesser 1996). Und Mitte des 
18. Jahrhunderts bezog sich Diderot spezifisch auf die An- und Entspannung 
von Muskeln während des Reitens. Auch damals schon wurden Pferde nicht 
nur zur Verbesserung der physischen Gesundheit eingesetzt. Ärzte am Hof 
der österreichischen Kaiserin Maria Theresia (1717–1780) rieten zur Reiterei, 
um Krankheiten des Gemüts zu behandeln (Riesser 1996).

Die Hippotherapie hat ihren Ursprung nach dem Zweiten Weltkrieg mit dem 
(sporadischen) Einsatz von Pferden zur Rehabilitation beinamputierter Solda-
ten. Der Hauptkatalysator für den Einsatz des Pferdes in der Rehabilitation wa-
ren jedoch die Turniererfolge der dänischen Reiterin Lis Hartel (1921–2009). Sie 
machte das Reiten zum wichtigen Bestandteil ihrer Rehabilitation nach ihrer 
Polioerkrankung, und erritt 1952 und 1956 trotz ihrer Lähmung die Olympische 
Einzel-Silbermedaille in Dressur. Nach ihren olympischen Siegen gründete sie 
ein Zentrum für Reittherapie und setzte sich weltweit für das Pferd in der Reha-
bilitation ein (Jackson 2014; Reuter 2010; The Olympic Movement 2015). Mit sei-

Abb. 1.1: Höhlenmalerei, ca. 14.000 Jahre alt, in der Höhle von Ekain im spani-
schen Baskenland (Foto: Dorothée Debuse)
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ner Gründung 1970 war das Deutsche Kuratorium für Therapeutisches Reiten 
e. V. (DKThR) der erste landesweite Fachverband für Therapeutisches Reiten 
seiner Art. Es bietet seit 1976 die systematische Ausbildung von Fachkräften in 
allen Teilbereichen des Therapeutischen Reitens an (DKThR 2015). Verbände in 
anderen Ländern folgten bald dem deutschen Vorbild.

1.1.2 Definition der Hippotherapie

Hippotherapie (griech.: hippos = Pferd; therapeuein = behandeln) wird in 
verschiedenen Ländern unterschiedlich definiert. In manchen Ländern be-
inhaltet der Begriff Hippotherapie therapeutische Maßnahmen mit Hilfe des 
Pferdes für Menschen mit Behinderung im weitesten Sinne. Aufgrund ihrer 
vielfältigen Wirkungen wird sie in manchen Ländern, inklusive der Ver-
einigten Staaten, wo sie als medizinische Anwendung verstanden wird, von 
Physiotherapeuten sowie Ergotherapeuten und Logopäden praktiziert. Wie 
in Abbildung 1.2 dargestellt, wird die Hippotherapie im deutschsprachigen 
Raum als ein Teilbereich des „Therapeutischen Reitens“ verstanden. Obwohl 
es Überschneidungsgebiete zwischen den verschiedenen Bereichen gibt, 
hat jeder Teilbereich doch seine ihm eigenen Zielsetzungen und (Ein-)Wir-
kungsweisen. Da Strauß (2008) die Zielsetzungen und Ansätze der verschie-
denen Teilbereiche des Therapeutischen Reitens umfassend darlegt, soll dies 
hier nicht wiederholt werden.
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In diesem Buch geht es um die Hippotherapie, wie sie in den deutschspra-
chigen Ländern und Großbritannien definiert ist. 

Danach ist die Hippotherapie eine physiotherapeutische Einzelbehandlung 
mit und auf dem Pferd. Sie wird von Physiotherapeuten (in Deutschland 
seit 2014 auch von Ärzten) mit Spezialausbildung durchgeführt und nutzt 
die einzigartigen dreidimensionalen Bewegungsimpulse des Pferdes, um 
beim Klienten auf dem Pferderücken Bewegungsantworten und / oder 
Haltungsfunktionen zu stimulieren. Der Pferdeführer wird vom Therapeuten 
genau angewiesen, das Pferd so zu führen, dass seine Bewegung beim 
individuellen Klienten zu maximalen therapeutischen Effekten führt. 

1.1.3 Hippotherapie: eine ganzheitliche Form der Physiotherapie

„Leben ist Bewegung, und Bewegung ist Leben“ (Strauß 1998, 12). Es ist 
nicht überraschend, dass sich eine Körperbehinderung oder auch eine nur 
vorübergehende Bewegungseinschränkung negativ auf die Bewegungs-
erfahrung und das Bewegungsverhalten des Menschen auswirken. Beson-
ders bei Kindern und Jugendlichen führt dies zu einer Verzögerung ihrer 
psychomotorischen Entwicklung (Schulz 1998). Strauß argumentiert, dass 
Bewegung ganz besonders wichtig für die Entwicklung des Körpers und 
Geistes von Menschen mit einem Bewegungsdefizit ist (Strauß 1998). Tat-
sächlich steht die frühe motorische Entwicklung eines Menschen in engem 
Zusammenhang mit der Entwicklung seiner Selbständigkeit und seines 
Selbstvertrauens. „Mit anderen Worten: Identität entwickelt sich durch Be-
wegung, Körperbewusstsein und Körpererfahrung“ (Schulz 1998, 55). Aber 
auch im späteren Leben wird die Identität eines Menschen maßgeblich 
durch seine Bewegungs- und Funktionsfähigkeit bestimmt. So deklariert es 
auch der Weltverband für Physiotherapie:

„Funktionelle Bewegungsfähigkeit steht am Zentrum dessen, was es heißt, 
gesund zu sein.“
Physiotherapeuten helfen Menschen, „maximale Bewegungs- und Funktions-
fähigkeit zu entwickeln, zu erhalten und wiederherzustellen. […] In der Physio-

DEFINITION



1.1 HIPPOTHERAPIE: ENTSTEHUNG UND STATE OF THE ART 23

therapie geht es um die Optimierung von Lebensqualität und Bewegungs-
fähigkeit […], dies umfasst physisches, psychisches, emotionales und soziales 
Wohlergehen“ (Weltverband für Physiotherapie 2014).

Die Hippotherapie ist ein ideales Mittel, die Bewegungs- und Funktions-
fähigkeit von Menschen zu fördern und somit ihre Lebensqualität zu verbes-
sern. Das Pferd ist dabei nicht nur Mittel einer Bewegungstherapie für den 
Körper. Es wirkt auch auf die Psyche des Menschen, spricht ihn emotional an 
und kann sein soziales Wohlergehen verbessern (Debuse et al. 2009; Strauß 
2008). Nach der Definition des Weltverbandes für Physiotherapie (2014) bie-
tet die Hippotherapie also einen ganzheitlichen Ansatz, die Gesundheit des 
Menschen positiv zu beeinflussen.

1.1.4 Die Wirkungen der Hippotherapie aus der Sicht der ICF

Der enge Zusammenhang zwischen physischen, psychischen und sozialen 
Faktoren und deren Auswirkung auf die Gesundheit ist der Kern des bio-
psychosozialen Modells der Gesundheit und Rehabilitation (Bundes arbeits-
gemeinschaft für Rehabilitation 2006). Dieses ist in der Internationalen Klas-
sifikation der Funktionsfähigkeit, Behinderung und Gesundheit (ICF) der 
Weltgesundheitsorganisation ausgedrückt (Deutsches Institut für Medizini-
sche Dokumentation und Information 2014). Die ICF sieht den Menschen 
und seine Gesundheit im Zentrum einer Reihe von Faktoren, die sich gegen-
seitig beeinflussen. Wie der Weltverband für Physiotherapie sieht die ICF die 
funktionellen Fähigkeiten des Menschen als zentral für sein Wohl befinden 
an (s. Abb. 1.3).
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Abb. 1.3: Die Internationale 
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fähigkeit, Behinderung und 
Gesundheit (ICF)


