
managed-care-modelle sind auf dem Vormarsch. Der
Kunde kann damit Geld sparen und es wird ihm gute
Versorgung versprochen. Einziger kleiner Wermuts-
tropfen: die freie Arztwahl ist nicht mehr möglich.
Aber die «freie Arztwahl» ist für die meisten indi-
viduen ohnehin ein abstrakter Begriff. Wie soll der
Laie auch zwischen hochkompetenter und kompe-
tenter medizin unterscheiden? Der Patient darf in
medizinischer Hinsicht durchaus als unwissender
oder allenfalls Teilgebildeter betrachtet werden. in
einem Bereich ist er jedoch Experte: wenn es um seine
eigene Person geht.

Ein Mensch, der schwer oder chronisch erkrankt, erleidet
einen so genannten «Diagnoseschock». Er wird jäh aus
seinem Alltag gerissen. Nichts ist mehr so wie zuvor.
Häufig dauert es nur wenige Tage von einer schwerwie-
genden Diagnose bis zur Aufnahme der Therapie. Inner-
halb von kurzer Zeit wird aus einem kleinen Rinnsal (dem
Arztbesuch) ein schwellender Fluss, der den Patienten
mit sich reisst. In Befragungen wird von Erkrankten be-
schrieben, wie ohnmächtig und inkompetent sie sich zu
Beginn der Therapie fühlten. «Ich lebte mit dem Gefühl,
viel zu wissen, ein gebildeter Mensch zu sein. Aber aus-
gerechnet jetzt, wo es um Leib und Leben geht, steh’ ich
plötzlich als ‹blutiger› Anfänger da», formulierte ein Uni-
versitätsprofessor seine Empfindungen in der Anfangs-
phase der Krankheit.

Eine Krankheit ist auch eine Krise
Untersuchungen zeigen, was Ärzte sich wünschen im Rah-
men ihrer Profession. Es sind Werte wie Autonomie,
Selbstkontrolle, menschliche Expertise, intrinsische Mo-
tivation und Kreativität. Was wünschen sich Patienten?
Sie möchten gehört, ernst genommen, respektiert und
gemäss ihren persönlichen Bedürfnissen informiert wer-
den. Sie möchten ihren Behandlern ihr Vertrauen schen-
ken können. Patienten sind nicht eine Randerscheinung
im Gesundheitswesen. Sie sind die wichtigsten Player in
diesem. Der Arzt hat aber in erster Linie den Auftrag, sich
um die Krankheit im Menschen zu kümmern. Geht es um
die Krankheit, ist er der Experte.

Wenig Freude kommt auf, wenn der Patient, ausser-
halb des üblichen Shared-informed-decision-making-
Rahmens versteht sich, weiterdiskutieren will und auch
noch Internetausdrucke über die neuesten Studienergeb-
nisse mitbringt. Mit dem Blick auf diese Papierstösse
gewinnt man nicht den Eindruck, dass der Patient ge-
managt werden möchte. Nicht vergessen darf man nun,
dass es nicht nur die Krankheit im Menschen gibt, son-
dern auch den Menschen in der Krankheit. Ein Mensch,
den häufig das metaphysische Gruseln gepackt hat, weil
ihm mit einer Diagnose die eigene Vergänglichkeit so
ungeschminkt entgegentritt. Sich innerhalb einer schwe-
ren oder chronischen Krankheit auf den Weg zu einer
neuen Normalität zu machen, bedeutet für die meisten
Menschen eine enorme Krise. Und nicht nur die Krank-
heit nimmt der Patient mit in die Arztpraxis, sondern
auch dieses Krisengefühl. Es gibt zwei Dinge, die Indi-
viduen in der Krise wichtig sind: erstens, dass sie sich
begleitet fühlen, auch wenn sie den Pfad innerlich ganz
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alleine finden müssen. Zweitens, dass sie ein Gefühl
der Selbstkontrolle, der Autonomie bewahren. Das Heft
des Handelns in den eigenen Händen zu wissen und
damit Opfersein und Ohnmacht weit von sich weisen
zu können, ist für Patienten wichtig. Im Begriff der
Patientenkompetenz fassen Patienten diese beiden Pole
«vertrauen dürfen» und «autonom bleiben» zusammen.

Heilsames Vertrauen
«Die Kraft des Arztes liegt im Patienten», bemerkte
der Arzt und Alchemist Paracelsus im 16. Jahrhundert.
Patienten beschreiben häufig eine sofortige Besserung
ihrer Symptome, sobald sie mit dem Arzt ihres Vertrauens
kommunizieren. Pflegefachkräfte können ein Lied singen
von diesem Phänomen: Frau Müller hängt wie ein schaler
Schluck Wasser in den Kissen. Sobald jedoch der Herr
Professor den Raum betritt, sitzt sie fast aufrecht da mit
ihrem charmantesten Lächeln im Gesicht. Was ist passiert?
Michael Balint spricht von der «Droge Arzt». Und diese
Droge wirkt. Allerdings nur dann, wenn der Patient Ver-
trauen hat. Dann ist die Beziehung zwischen Arzt und
Patient eine wahrhaft «heilsame».
Der Patient ist in der Regel damit einverstanden, dass seine
Krankheit von einem Arzt seines Vertrauens verantwor-
tungsbewusst gemanagt wird. Er ist nicht damit einver-
standen, dass er als Person, als Mensch in der Krank-
heit gemanagt wird. In dieser Hinsicht möchte er seine
Autonomie bewahren. Und selbst etwas dazu beitragen,
das seine Genesung fördert. Das ist auch der Grund,
weshalb Patienten wenig Verständnis dafür zeigen, wenn
man Selbstheilungskräfte negiert, denn letztlich spricht
man ihnen damit ihre inneren Ressourcen und Kraft-
quellen ab. Der Mensch in der Krankheit möchte nicht
gemanagt werden, sondern begleitet. Gecoacht, um dieses
schwer strapazierte und vor allem häufig von wenig qua-
lifizierten Kräften vollmundig angepriesene Wort auch
noch ins Spiel zu bringen. Coachen heisst nicht beraten.
Coachen bedeutet auf versierte Art kommunizierend be-
gleiten. Gefragt ist nicht ein neuer Beruf, der Patienten-
coach, der sich nun auch noch zwischen Arzt, Patient
und die Spezialisten drängt. Gefragt sind neue Fähig-
keiten und Fertigkeiten beim Begleiten des Patienten, denn
begleiten ist eine Aufgabe, die sowohl Ärzte als auch
Pflegefachkräfte wie auch andere Therapeuten ohnehin
übernehmen müssen. Letztlich geht es nicht darum,
mehr zu tun, sondern dasselbe, jedoch etwas anders. Ins-
besondere wenn es um die Kommunikation mit dem
Patienten geht. Studien zeigen, dass Ärzte hier schnell
einmal mit sich zufrieden sind, auch wenn aus den beob-
achteten Gesprächen sehr viel mehr herausgeholt werden
könnte.

Systemisches Patientencoaching
Ein Weg, das Arztgespräch zu straffen, effizienter und in-
formativer für beide Seiten zu gestalten, dabei Vertrauen
und Patientenbindung aufzubauen, ist das systemische
Patientencoaching. Es leitet sich ab vom klassischen sys-
temischen Coaching, ist jedoch zugeschnitten auf gewisse
Besonderheiten der Arzt-Patienten-Kommunikation:
• immer wiederkehrende Stressfaktoren durch die

Krankheit, die die Kommunikation belasten können;
• das Behandeln von sensiblen Themen, die sonst kaum

mit jemandem besprochen werden;
• die Notwendigkeit der absoluten Offenheit und Klar-

heit der Aussagen des Patienten;
• die in der Regel sehr grossen Informations- und Wis-

sensunterschiede von Arzt und Patient;
• das häufige Bedürfnis von Patienten, den Arzt zu glori-

fizieren;
• das Bedürfnis des Patienten, dem Arzt maximal ver-

trauen zu können;
• die Schwierigkeit, dass im Hintergrund häufig immer

wieder an der Meinung des Patienten «gearbeitet»
wird, z.B. durch Angehörige oder weitere Behandelnde
des Patienten;

• begrenzte Zeit für hochkomplexe kommunikative und
Entscheidungsaufgaben mit weitreichenden Konse-
quenzen.
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Das systemische Patientencoaching definiert sich wie folgt
(Delia Schreiber, 2008):
Coaching in der Krankheit ist die Kunst,
• Menschen ihren eigenen Weg entdecken und gehen zu

lassen,
• sie gemäss ihren persönlichen Bedürfnissen auf diesem

zu begleiten,
• mit ihnen ihre individuellen Quellen der Kraft und

Selbstheilung zu finden,
• sie auf schwierigen Wegabschnitten zu ermutigen und

immer wieder an ihre eigenen Ressourcen und Fähig-
keiten zu erinnern.

Die Idee dabei ist, dass der Patient im Rahmen und in der
üblichen Zeit des Arztgesprächs auf motivierende und
wertschätzende Art und Weise immer wieder auf seine
eigenen Ressourcen, seine Selbstverantwortung – auch im
Hinblick auf unser Gesundheitssystem – zurückgeworfen
wird. Die Gespräche zwischen Arzt und Patient werden
damit nicht länger. Nur effizienter und entspannter.
Welche Entscheidungen auch immer im oder für das
Gesundheitswesen Schweiz getroffen werden; eines sollte
dabei im Auge behalten werden: dass die Arzt-Patienten-
Beziehung Raum und Unterstützung erhält, eine heilsame
sein zu dürfen. Diese Verantwortung kann der Arzt alleine
nicht übernehmen.
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