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Es handelt sich um die Veréftentlichung
einer Dissertation im Fach Gerontologie
an der Fakultat fir Verhaltens- und Kul-
turwissenschaften der Ruprecht-Karls-
Universitit Heidelberg aus dem Jahr
2014. Darin geht es um die Fundierung
und Evaluierung eines Trainingspro-
gramms zur Férderung von dialogischer
Interaktion mit demenzkranken und
palliativen Patienten. Die Autorin tritt
mit einer griindlichen empirischen For-
schungsmethodik den - auf den ersten
Blick - ungewohnlich erscheinenden
Beweis an, dass bei krankheitsbedingten
kommunikativen Einschrinkungen eine
dialogische Begegnung moglich ist. Neu-
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Dialogisches Prinzip in der
Patienteninteraktion

rologisch schwerstkranke sowie von der
verbalen Kommunikation und Interak-
tion abgeschnittene Menschen mit De-
menz sind existenziell auf Dialogpartner
angewiesen. Dies betrifft nicht nur Pati-
enten auf Palliativ- und Hospizstationen,
nicht nur am Ende des Lebens, sondern
auch Patienten nach einem Unfall oder
einem Herz-Kreislauf-Stillstand mit Sau-
erstoffmangel des Gehirns im Koma und
im Wachkoma. Es gilt, ihre besonderen,
verborgenen und oft nur korpersprach-
lich erkennbaren Mboglichkeiten des
Verstehens und Antwortens zu erken-
nen, wahrzunehmen und zu nutzen. Im
beziehungsmedizinischen, pflegerischen
und therapeutischen Kontext, sei es auf
der Intensivstation, in der Frithreha-
bilitation, auf Wachkomastationen, im
Altenpflegeheim oder in Palliativ- und
Hospizeinrichtungen, sind in den letzten
20 Jahren diverse nonverbale Kommu-
nikations- und Interaktionszuginge, die
diese Wahrnehmung iiben, sensibilisie-
rend erschlossen worden [1]. Beispiele
sind die basale Stimulation in der Pflege
[2] und die Erforschung des kdrpernahen
Dialogaufbaus in der neurologischen In-
tensiv- und Frithrehabilitationsmedizin
[3]. Dies geschah ebenfalls in Form einer
sich im Bereich der Sonder- und Rehabi-
litationspddagogik mit kérpernahen und
-fernen Techniken etablierenden unter-
stiitzten Kommunikation (UK) mitsamt
eines ganzen Lehr- und Forschungsfelds
[4]. Doch gab es fiir den nonverbalen
Dialog bisher nicht den empirischen
Nachweis der Wirksamkeit, die tber
personliche Erfahrung, Intuition und
therapeutisches Ubertragungsgeschehen
hinausgeht, und auch insbesondere der
Erlernbarkeit solcher Fihigkeiten. Dies
ist nun der Autorin des vorgestellten
Buchs unter Anwendung empirischer

Untersuchungsmethoden und der Eva-
luierung des von ihr selbst entwickelten
Trainingsprogramms ,,Kommunikation
ohne Worte KoW®* gelungen. Das Fach-
buch schlieflit somit eine empfindliche
Erkenntnisliicke, die iiber den Um-
gang mit den demenzkranken und den
palliativ versorgten Patienten als demo-
grafisch hiufige und relevante Problem-
gruppen mit schwer eingeschrinktem
Kommunikationsvermdgen hinausgeht.
Der nonverbale Dialog ist auch fir die
Versorgung und Teilhabe der oben ge-
nannten anderen, selteneren, aber nicht
minder existenziell schwer betroffenen
neurologischen Problemgruppen und
ihre Angehorigen erlernbar!

Korrespondenzadresse

Prof. Dr. A. Zieger

Ziegelhofstr. 57, 26121 Oldenburg,
Deutschland

a.zieger@t-online.de

Interessenkonflikt. A.Zieger gibtan, dasskein
Interessenkonflikt besteht.

Literatur

1. Otterstedt C (2005) Der nonverbale Dialog.
Fiir Begleiter von Schwerkranken, Schlaganfall,
Komapatienten und DemenzBetroffenen mit
Ubungen zur Wahrnehmungssensibilisierung.
modernes Lernen, Dortmund

. Bienstein C, Frohlich A (2003) Basale Stimulation
in der Pflege. Die Grundlagen. Kallmeyer, Seelze
Velber

. Zieger A (1996) Dialogaufbau in der Friihphase

mit komatdsen Schadel-Hirn-Verletzten. In:

Lipp B, Schlaegel W, Kammerer T, Ingensiep

HW, Rehbock T (Hrsg) ,Wege von Anfang an”.

Friihrehabilitation schwerst hirngeschadigter

Patienten. Neckar, Villingen Schwenningen,

237-246 (in Grenzsituationen)

Bollmeyer H et al (Hrsg) (2011) UK inklusive.

Teilhabe durch Unterstiitzte Kommunikation. von

Loeper, Karlsruhe

N

w

>

Zeitschrift fiir Gerontologie und Geriatrie 4 - 2016 | 349


http://crossmark.crossref.org/dialog/?doi=10.1007/s00391-016-1074-5&domain=pdf

	Dialogisches Prinzip in der Patienteninteraktion
	Literatur


