Lebenslanges Lernen im Rettungsdienst von
Peter Krummenacher

Dr.sc. ETH , Neuropsychologe und Griinder/Leiter von brainability GmbH

Die Rettungssanitater*innen
der Spital STS AG durften im
Rahmen einer mehrteiligen
Weiterbildung vom Wissen
von Peter Krummenacher zu
den Themen Neuropsycholo-
gie, Kommunikation, Nocebo
und personenzentrierter Me-
dizin profitieren. Eine zen-
trale Frage war unter ande-
rem: Uber welche Fahigkeiten
muss ein*e Rettungssanita-
ter*in neben dem praklini-
schen Fachwissen noch ver-
fligen?

Primar steht die spezialisier-
te medizinische und fachliche
Ausbildung im Vordergrund.
Selbstredend die Einsatz-
erfahrung und zeitgemasses
technisches-medizinisches
Einsatzmaterial. Zu einer op-
timalen Versorgung von Men-
schen in einer Notfallsituation
gehort aber auch die ,Spre-
chende Medizin®, d.h.die Quali-
tatder Kommunikation und die
vertrauensvolle, empathische
Behandler-Patienten  Bezie-
hung.

Der Kardiologe und Friedens-
nobelpreistrager B. Lown hat
in seinem Buch ,Die verlorene
Kunst des Heilens®” 2004 ge-
schrieben:,Worte konnen — wie
ein zweischneidiges Schwert -
sowohl tief verletzen als auch
heilen®

In Extremsituationen wie z.B.
bei einem Rettungseinsatz
ist die Suggestibilitat deut-
lich erhoht und kann klinisch
nutzbar gemacht werden. Ein
eindrlckliches praktisches
Beispiel daflr ist das 1976
durchgefuhrte Kansas Experi-
ment von E. Wright. Dabei wur-
den Rettungssanitater*innen
in folgender Vorgehenswei-
se trainiert: (1) den Patienten
moglichst rasch vom Unfallort
und aus dem Gedrange weg-
zubringen und abzuschirmen,
(2) einen Text mit positiven
Suggestionen wiederholt ganz
ruhig vorlesen - und zwar un-
abhangig davon, ob der Patient
die Augen geschlossen hatte
oder nicht, d.h. evtl. bewusst-
los ist, und (3) keine negative
(z.B. ,hoffentlich schaffen wir's
noch bis zur Notfallaufnahme®)
oder belanglose Konversation
zu betreiben. Im Vergleich zur
Kontrollgruppe erreichten das
Krankenhaus mehr Patienten
lebend. Zudem war die Ge-
nesungsrate schneller und
die Krankenhausverweildauer
deutlich kurzer.

Hoffnung auf Genesung, posi-
tive Wirksamkeitserwartungen
sowie Empathie und Vertrauen
reduzieren Angst, Stress und
Schmerzen und bestimmen
entscheidend dartber mit, wie
gut es dem Patienten gelingt,

seine korpereigenen Selbst-
heilungskrafte zu aktivieren.
Die faszinierenden Resulta-
te der neuropsychologischen
Placebo-Forschung zeigen,
dass solche positiven Effekte
der Behandler-Patienten Kom-
munikation tatsachlich biolo-
gisch messbar sind. Sie stellen
aktive und messbare psycho-
neurobiologische Prozesse
des Gehirns dar, die als solche
positive (Placebo) bzw. negati-
ve (Nocebo) Einflusse auf den
Heilungsprozess haben.

Sie wirken bei jeder Behand-
lung mit, verstarken die Wir-
kung von Medikamenten und
machen einen erheblichen
Anteil des Behandlungser-
folgs aus. Umgekehrt konnen
hochwirksame Medikamente
wie ein Opioidagonist (z.B. Re-
mifentanil) ihre Wirksamkeit
allein durch die negative und
unbedachte Wortwahl des Be-
handlers verlieren (Nocebo-
Effekt). Negative Erfahrungen
und Erwartungen, unbedachte
AuBerungen des Behandlers
wie zum Beispiel eine leicht-
fertig ausgesprochene Ver-
dachtsdiagnose, ein unsicher
wirkender oder von seiner Be-
handlung nicht Uberzeugter
Behandler, eingebildete Risi-
ken oder Angst vor Nebenwir-
kungen konnen die Wirkung
von Medikamenten nicht nur
massiv  abschwachen bzw.
ganz verhindern, sondern dem
Patienten sogar schaden.

Nocebo-Effekte sind fur einen erheblichen Teil
der Nebenwirkungen bei medizinischen Behand-
lungen verantwortlich und werden insbesondere
bei der medizinischen Risikoaufklarung ausge-
lost.

Aus diesen Grunden spielt die Placebo und No-
cebo-Kompetenz des Behandlers eine wichtige
Rolle.

Wer anderen hilft, muss sich auch gut selber hel-
fen konnen. Im Umgang mit den taglichen Ext-
remerfahrungen sowie als praventiver Schutz
vor moglichen traumatischen Erfahrungen ist
eine gute Self-Care und Supervision unabding-
bar. Training von mentaler Starke und Resilienz
- die Starkung der psychischen Widerstandsfa-
higkeit - sind zentrale Fahigkeiten.

ldeale organisationale Rahmenbedingungen
dazu sind ein unterstutzendes, starkenorientier-
tes Team sowie eine Unternehmenskultur, die
Wissen teilt und Kooperation, psychologische
Sicherheit sowie personenzentrierten Medizin
aktiv fordert.

Wir bedanken uns herzlich bei Dr. Peter
Krummenacher fiir die spannenden und
lehrreichen Weiterbildungen!
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