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Besonderheiten inBesonderheiten in
NotfallsituationenNotfallsituationen

PatientenPatienten
•• Kontakt wird nichtKontakt wird nicht

freiwillig aufgenommenfreiwillig aufgenommen
sondern aus einersondern aus einer
Notsituation herausNotsituation heraus

•• Patient empfindetPatient empfindet NotfallNotfall
als Kriseals Krise

•• seine übliche Routineseine übliche Routine
kann zur Problemlösungkann zur Problemlösung
nicht herangezogennicht herangezogen
werdenwerden

•• Patient vertraut aufPatient vertraut auf
Professionalität undProfessionalität und
FürsorgeFürsorge

ProfessionenProfessionen
•• Berufsgruppen empfindenBerufsgruppen empfinden

Notfall als RoutineNotfall als Routine
•• sind auf Krisensind auf Krisen

vorbereitetvorbereitet
•• besitzen Strategien zurbesitzen Strategien zur

ProblemlösungProblemlösung
•• ReziprozitätserwartungReziprozitätserwartung

des Patienten wird nichtdes Patienten wird nicht
erfüllterfüllt



Anforderungen an dieAnforderungen an die
BerufsgruppenBerufsgruppen

•• übergreifende fachliche Qualifikation (übergreifende fachliche Qualifikation (InterdisziplinaritätInterdisziplinarität))

•• Organisationstalent im Terminmanagement, AufnahmeOrganisationstalent im Terminmanagement, Aufnahme--
und Verlegungsmanagementund Verlegungsmanagement

•• Beherrschung vieler verschiedener technischer undBeherrschung vieler verschiedener technischer und
medizinischer Gerätemedizinischer Geräte

•• Sozialversicherungsrechtliche KenntnisseSozialversicherungsrechtliche Kenntnisse
(Datenerfassung von Patientendaten)(Datenerfassung von Patientendaten)

•• RechtskenntnisseRechtskenntnisse

•• hohes Maß an Kooperationsbereitschaft (Teamarbeit)hohes Maß an Kooperationsbereitschaft (Teamarbeit)

•• hohes Maß an kommunikativen Fähigkeitenhohes Maß an kommunikativen Fähigkeiten



Stellenwert der Kommunikation inStellenwert der Kommunikation in
der Notfallsituationder Notfallsituation

•• Herstellen von Gemeinsamkeiten bei denHerstellen von Gemeinsamkeiten bei den
GesprächspartnernGesprächspartnern

•• Annäherung subjektiver Welten und RealitätenAnnäherung subjektiver Welten und Realitäten

•• Ableiten von Handlungsschritten (nur ca. 5%Ableiten von Handlungsschritten (nur ca. 5%
erfordern unmittelbares Handeln, Mehrzahl dererfordern unmittelbares Handeln, Mehrzahl der
Begegnungen erfolgt im Kontext)Begegnungen erfolgt im Kontext)

•• Gesprächsraum für Patienten und andereGesprächsraum für Patienten und andere
GesprächspartnerGesprächspartner offenhaltenoffenhalten



PatientenbezogenePatientenbezogene EinflußfaktorenEinflußfaktoren

•• soziale Kriteriensoziale Kriterien

•• YAVISYAVIS--SyndromSyndrom ((yyoungoung,, aattraktiv,ttraktiv, vverbal,erbal,
iintelligent,ntelligent, ssuccessfuluccessful))

•• „gute“ und „schlechte“ Patienten„gute“ und „schlechte“ Patienten

•• ständig wiederkehrende Patientenständig wiederkehrende Patienten



ProfessionenbezogeneProfessionenbezogene
EinflußfaktorenEinflußfaktoren

•• „„Kategorisierung“ des Patienten durchKategorisierung“ des Patienten durch
Rettungsdienst (Spezialfall DOARettungsdienst (Spezialfall DOA –– deathdeath
onon arrivalarrival))

•• persönliches Interesse am Fallpersönliches Interesse am Fall ––
Forschungsinteresse, der „interessanteForschungsinteresse, der „interessante
Fall“Fall“

•• persönliche Erfahrungenpersönliche Erfahrungen

•• „Bauchgefühl“„Bauchgefühl“ –– „gut„gut feelingsfeelings““



Faktor Zeit in derFaktor Zeit in der
NotfallkommunikationNotfallkommunikation

•• Patienten stellen sich selbst ca. 7 min 31 secPatienten stellen sich selbst ca. 7 min 31 sec
vor (vor (rangerange 11--20 min)20 min)

•• 20% der Patienten schilderten Beschwerden,20% der Patienten schilderten Beschwerden,
ohne unterbrochen zu werdenohne unterbrochen zu werden

•• 16% der Patienten stellten weitere Fragen16% der Patienten stellten weitere Fragen

ResuscitatingResuscitating thethe PhysicianPhysician--PatientPatient RelationshipRelationship:: EmergencyEmergency DepartementDepartement CommunicationCommunication in an Academicin an Academic MedicalMedical
Center. (Report) Rhodes, K. et al.Center. (Report) Rhodes, K. et al. AnnalsAnnals ofof EmergencyEmergency MedicineMedicine, 44(3): 262, 44(3): 262--267, 09267, 09--20042004



•• nur 2/3 der Ärzte stellen sich überhauptnur 2/3 der Ärzte stellen sich überhaupt
vorvor

•• 63% der Ärzte beginnen das Gespräch mit63% der Ärzte beginnen das Gespräch mit
einer offenen Frageeiner offenen Frage

•• Ärzte unterbrechen die Patienten nach ca.Ärzte unterbrechen die Patienten nach ca.
12 sec.12 sec.

•• Entlassungsgespräche dauerten ca. 76 secEntlassungsgespräche dauerten ca. 76 sec
((rangerange 77--202 sec)202 sec)

Faktor Zeit in derFaktor Zeit in der
NotfallkommunikationNotfallkommunikation

ResuscitatingResuscitating thethe PhysicianPhysician--PatientPatient RelationshipRelationship:: EmergencyEmergency DepartementDepartement CommunicationCommunication in an Academicin an Academic MedicalMedical
Center. (Report) Rhodes, K. et al.Center. (Report) Rhodes, K. et al. AnnalsAnnals ofof EmergencyEmergency MedicineMedicine, 44(3): 262, 44(3): 262--267, 09267, 09--20042004



•• 76 %76 % FaceFace--toto--FaceFace KommunikationKommunikation

•• 7 % Telefonkontakt7 % Telefonkontakt

•• 5 % Computer als Kommunikationsplattform5 % Computer als Kommunikationsplattform

•• 5 % „weißes Brett“ als5 % „weißes Brett“ als

KommunikationsplattformKommunikationsplattform

•• 59 % von Schwester selbst initiiert59 % von Schwester selbst initiiert

•• 48 % Kommunikation zum48 % Kommunikation zum

PatientenmanagementPatientenmanagement

•• 14 % Simultankommunikation (z.B. Computer + Telefon)14 % Simultankommunikation (z.B. Computer + Telefon)

Formen der Kommunikation inFormen der Kommunikation in
NotaufnahmenNotaufnahmen

Communication Patterns in a UK Emergency Departement, Woloshynowych M. et al. Annals of Emergency Medicine. 50(4):407-413,
10-07



Eigene ErgebnisseEigene Ergebnisse

•• für den Patienten ist der Notfall eine Krisefür den Patienten ist der Notfall eine Krise

•• Situation der KriseSituation der Krise schrenktschrenkt denden
Handlungsspielraum des Patienten einHandlungsspielraum des Patienten ein

•• für Professionelle ist der Notfall desfür Professionelle ist der Notfall des
Patienten RoutinePatienten Routine

•• es besteht interaktive Qualität der Arztes besteht interaktive Qualität der Arzt--
PatientenPatienten--KommunikationKommunikation

•• Patienten strukturieren Gespräche mitPatienten strukturieren Gespräche mit



•• kommt der Patient ins Erzählen, sinkt derkommt der Patient ins Erzählen, sinkt der
Handlungsdruck bei ProfessionellenHandlungsdruck bei Professionellen

•• der Charakter des „Notfalls“ wird imder Charakter des „Notfalls“ wird im
Gespräch neu definiert und ggf. reduziertGespräch neu definiert und ggf. reduziert

•• vom Patienten geschilderte, längervom Patienten geschilderte, länger
bestehende Beschwerden reduzierenbestehende Beschwerden reduzieren
Mobilisierungsgrad der ProfessionellenMobilisierungsgrad der Professionellen

•• PatientPatient mußmuß sich als Notfall „etablieren“sich als Notfall „etablieren“

Eigene ErgebnisseEigene Ergebnisse



•• ErstErst--Ansprache häufig mitAnsprache häufig mit

„„HalloHallo, Frau/Herr ....“, Frau/Herr ....“

-- SpannungsreduktionSpannungsreduktion

-- AufmerksamkeitsfokussierungAufmerksamkeitsfokussierung

-- BeziehungsaufbauBeziehungsaufbau

-- Überprüfung desÜberprüfung des BewustseinszustandesBewustseinszustandes

Eigene ErgebnisseEigene Ergebnisse



ZusammenfassungZusammenfassung

•• Kommunikation ist ein elementarer BestandteilKommunikation ist ein elementarer Bestandteil
der Interaktion verschiedener Berufsgruppen mitder Interaktion verschiedener Berufsgruppen mit
dem Patienten in der ZNAdem Patienten in der ZNA

•• Entwicklung von Modellen fürEntwicklung von Modellen für
Notfallkommunikation, um eine angemesseneNotfallkommunikation, um eine angemessene
Behandlung und Versorgung der PatientenBehandlung und Versorgung der Patienten
sicher zu stellensicher zu stellen

•• Professionelles KommunikationsverhaltenProfessionelles Kommunikationsverhalten
erfordert neu zu schaffende Qualitätsstandardserfordert neu zu schaffende Qualitätsstandards
auf der Basis weiterer Forschungauf der Basis weiterer Forschung

•• Der Patient muss im Mittelpunkt stehen!Der Patient muss im Mittelpunkt stehen!



Danke für ihre Aufmerksamkeit!Danke für ihre Aufmerksamkeit!


