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aktuell

Negativ ist positiv und positiv ist negativ

Vermeiden Sie medizinischen Fachjargon!

Patientinnen und Patienten gegeniber sollten medizinische Phrasen mdglichst vermieden werden.
Welche Formulierungen besonders haufig falsch verstanden werden, haben US-amerikanische

Forschende genauer unter die Lupe genommen.

Medizinisches Personal verwendet in der Kommunikation mit
Patientinnen und Patienten viel zu hiufig Fachjargon, bekla-
gen Rachael Gotlieb von der University of Minnesota Medical
School in Minneapolis und ihre Kolleginnen und Kollegen in
einer aktuellen Publikation.

»Wir als Angehorige der Gesundheitsberufe gehen einfach
davon aus, dass unsere Patientinnen und Patienten die von uns
verwendete Terminologie verstehen. Ganz gleich, wie sehr wir
darauf bedacht sind, Fachjargon zu minimieren, wir werden
es nicht vermeiden konnen, Worter und Ausdriicke zu verwen-
den, die wir nicht von vornherein als Fachsprache erkennen®,
erklédrt die Studiengruppe. Die Verwendung von Fachausdrii-
cken konne zu Verwirrung bei den Patientinnen und Patien-
ten fithren und schwerwiegende Folgen haben.

Phrasen auf dem Priifstand

Es gibt Begriffe, die im allgemeinen Sprachgebrauch eine an-
dere Bedeutung haben als in der Medizin. So steht in den meis-
ten Kontexten das Wort ,negativ fiir etwas Schlechtes. Im me-
dizinischen Bereich hat ,negativ® jedoch in der Regel sogar
eine gegenteilige Bedeutung. Gotlieb und ihre Kolleginnen
und Kollegen haben deshalb einige haufig verwendeten Phra-
sen auf den Priifstand gebracht. Fiir ihre Querschnittsstudie
befragten sie insgesamt 215 Frauen und Ménner, die im Jahr
2021 bei der Minnesota State Fair, einer Messe in Minneapo-
lis, die Forschungsgebdude der Universitit aufsuchten.

Eine okkulte Infektion? Ein Fluch!
Unter den Befragten herrschte Uneinigkeit dariiber, welche
Formulierungen fiir gute und welche fiir schlechte Nachrich-

Patientinnen und Patienten verstehen komplizierte medizinische
Worter und Phrasen oft nicht.
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ten stehen. So wussten beispielsweise die meisten der Befrag-
ten (96 %), dass ein negatives Ergebnis bei der Krebsvorsorge-
untersuchung bedeutet, dass sie keinen Krebs haben. Weniger
Befragte verstanden jedoch, dass ,Ihr Tumor ist in Progres-
sion® eine schlechte Nachricht ist (79 %) oder dass ein positi-
ver Lymphknotenbefund bedeutet, dass der Krebs gestreut hat
(67%).

Die meisten Befragten (80 %) erkannten, dass eine unauftilli-
ge Rontgenaufnahme der Brust eine gute Nachricht ist. 29 %
der Teilnehmenden interpretierten ,,Keime im Urin“ korrekt
als Hinweis auf eine Harnwegsinfektion, wobei die im ameri-
kanischen Englisch hiufig verwendete Formulierung ,,bugs in
the urine® fiir noch mehr Verwirrung sorgt, da ,,bugs” eigent-
lich ,,Ungeziefer” heift. Lediglich vier der Frauen und Manner
konnten mit dem Begriff ,,okkulte Infektion etwas anfangen,
der Grofiteil dachte, es handele sich um einen Fluch.

»Nur 67 % der Studienteilnehmenden
verstanden, dass ein positiver Lymph-
knotenbefund kein gutes Ergebnis ist.“

Corona-Pandemie kdnnte geholfen haben

Dass die Probandinnen und Probanden einen negativen Be-
fund so gut einordnen konnten, habe vielleicht auch mit den
vergangenen Jahren der Corona-Pandemie zu tun, bei der die
Bevolkerung lernte, dass negative Testergebnisse etwas Posi-
tives seien, vermuten Gotlieb und ihr Team. Es sei jedoch er-
wihnenswert, dass beim Vergleich der Formulierungen ,,IThr
Bluttest zeigt keine Infektion® und ,,Ihre Blutkultur war nega-
tiv“ deutlich mehr Befragte die erste Formulierung richtig in-
terpretierten, die das Wort ,,negativ® ganzlich vermied.

Die Wissenschaftlerinnen und Wissenschaftler um Gotlieb
waren zudem {iberrascht, dass ein hoéheres Alter kaum erfah-
rener im Umgang mit medizinischem Fachjargon macht: Alte-
re Teilnehmende zeigten lediglich bei zwei von 13 getesteten
Formulierungen ein besseres Verstindnis. In Anbetracht der
Tatsache, dass mit zunehmendem Alter mehr Gelegenheit be-
steht, verschiedene Begriffe in einem medizinischen Kontext
zu horen, hitten die Forschenden dieses Ergebnis nicht unbe-
dingt erwartet. Auch eine hohere Bildung war nicht immer hilf-
reich, was Gotlieb und ihre Kolleginnen und Kollegen zu dem
Schluss kommen lésst, dass eine klare Kommunikation mit
allen Patientinnen und Patienten wichtig ist. Dr. Nicola Zink

Gotlieb R et al. Accuracy in Patient Understanding of Common Medical
Phrases. JAMA Network Open 2022;5(11);
https://doi.org/10.1001/jamanetworkopen.2022.42972.



