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KRANKENHALISAPOTHEKER

Ein Interview mit den Kommunikationsexperten
Elisabeth Grdf und Roman Kellner

Kommunikation —
die Antwort auf fast alles!

Oft lauft in der Kommunikation einiges schief. Aber was genau? Im Interview
habe ich mich mit den Kommunikationsexperten Elisabeth Graf und Roman
Kellner von Wort & Weise Gber Kommunikation im Bereich Klinische Pharma-

zie unterhalten.

Birgit Béhmdorfer

Birgit Bohmdorfer: Was sollte
man, bevor man kommuniziert,
bedenken?

Elisabeth Graf und Roman Kell-
ner, WORT & WEISE: Vorab gibt es
in jeder Kommunikation drei grund-
legende Fragen, die man kldren sollte,
bevor man sich duflert — und auch
bevor man den jeweiligen Kommuni-
kationskanal wihlt. Die erste Frage ist:
»Wer bin ich? Das klingt banal und
offensichtlich, ist es aber nicht. Bin ich
in der geplanten Kommunikation zum

Beispiel Teil einer Gruppe, etwa einer
bestimmten Arbeitsgruppe
oder der gesamten Apotheke,
oder trete ich als Einzelper-
son auf?

Bohmdorfer: Manchmal
gibt es aber mehrere Rol-
len, die man erfillt, oder?
WORT & WEISE: Richtig.
Es geht weniger um eine
harte Entscheidung fiir einen
einzigen Aspekt meines Ichs,
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sondern auch darum zu er-
kennen und sich bewusst zu
machen, dass dieses Kommu-
nikations-Ich aus mehreren
Komponenten besteht. Ich

bin dann Mitglied einer Arbeitsgruppe,
aber auch Mitarbeiterin der Anstalts-
apotheke und Klinische Pharmazeutin.

Bohmdorfer: Als Angestellte eines
Krankenhauses haben mein Ar-
beitsumfeld und mein Arbeitgeber
bestimmte Vorstellungen davon,
was und wie ich vermitteln soll.
WORT & WEISE: Deswegen ist es

so wichtig, sich in diesen konkreten
Situationen dartiber im Klaren zu sein,
als wer man kommuniziert. Auch fiir
den Kommunikationspartner ist dieser

Mag. Elisabeth Graf MAS und Mag. Roman Kellner
von WORT & WEISE halten Seminare und beraten
in den Bereichen Texten, Moderation, Teamarbeit
und Kreativitdt (www.wortundweise.at).

Kontext eine wichtige Information.
Oft ist die Rolle allerdings nicht klar.
Es wird schwer, einer Botschaft Ge-
wicht zu geben, wenn fiir die Zuhérer
nicht eindeutig ist, ob ich jetzt etwas
beispielsweise in meiner Rolle als Che-
fin einer Arbeitsgruppe oder einfach
als Fachmeinung ohne hierarchischen
Kontext duflere. Da kann es zu Rol-
lenkonflikten kommen, die mehrere
Deutungsebenen einer Kommunikati-
on erdffnen. Eine Unklarheit im Team
spiegelt sich dann oft in einer unklaren
Kommunikation wider.

Bohmdorfer: Wir kldren
also in der ersten Kern-
frage, als wer wir kom-
munizieren. Wie lautet die
zweite Frage, die man sich
stellen sollte?

WORT & WEISE: Die zweite
grundlegende Frage der
Kommunikation lautet: ,Mit
wem kommuniziere ich?

‘Wen mochte ich mit meiner
Botschaft erreichen?“. Daraus
ergibt sich oft eine Ein-
schrinkung in Bezug auf die
Kommunikationskanile. Ich
muss mir berlegen, auf wel-
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chen Kanilen ich mein Zielpublikum
erreiche. Gleichzeitig kann das auch
Auswirkungen auf die Sprache haben.
Fir krankenhausinterne Kommunika-
tionen innerhalb einer spezialisierten
Arbeitsgruppe werde ich eine andere
Sprache wihlen, als wenn ich ver-
gleichbare Inhalte medizinischen Laien
prisentiere.

Bohmdorfer: Also kein One-size-
fits-all, sondern zum Beispiel ein
interner Newsletter Gber die ak-
tuellen Antibiotikaresistenzen fir
den krankenhausinternen Ge-
brauch und zusdtzlich ein laien-
gerechter Vortrag Uber das Thema
Antibiotika und Resistenzen fir
einen Infoabend?

WORT & WEISE: Ja, da gibt es
manchmal kommunikationstechnisch
keinen Mittelweg, der fiir alle passt.
Hier muss man Kommunikationska-
nal und Sprache variieren. Der Kanal
entscheidet ja dann auch, ob ich ein
breites Publikum erreiche oder gezielt
spezifische Kommunikationspartner
anspreche. Zusitzlich spielt hinein, wie
gut man jemanden kennt oder ob man
jemanden neu erreichen mochte.

Bohmdorfer: Kann man sagen,
dass in der Phase des Kennenler-
nens, z. B. bei der Zusammenar-
beit mit einer Station, die Kommu-
nikationskandle eingeschrdnkter
sind, als wenn schon eine gute
Beziehung besteht?

WORT & WEISE: In dieser Situation
ja, weil im Erstkontakt noch geklirt
werden muss, als wer ich kommunizie-
re und wer mein Gegeniiber ist. Hier
ist ein personliches Gesprich emp-
tehlenswert, denn durch den persén-
lichen Kontakt wird eine Beziehung
aufgebaut. Das ist eine wichtige Basis.

Erst danach widme ich mich dem Wie.

Und um das zu kliren, fehlt noch die
dritte Kernfrage, nimlich: ,Was ist das
Ziel dieser Kommunikationsaktion?
Was soll nachher anders sein?“

Bohmdorfer: Das klingt aber
selbstverstédndlich: Wenn ich nicht
wusste, warum ich kommunizieren
will, wiirde ich die Kommunikati-
on doch gar nicht erst anstreben?
WORT & WEISE: Nach unserer Erfah-
rung wird gerade diese Schlisselfrage
oft unklar oder ausweichend beant-
wortet. So nach dem Motto: ,,Schauen
wir mal, was rauskommt.“ Es hilft aber
enorm, wenn ich mir schon vorher
tiberlege, was anders sein soll, nachdem
ich meinen Vortrag gehalten habe oder
nachdem meine Mail gelesen worden
ist.

Bohmdorfer: Was konnte so ein
formuliertes Ziel sein?

WORT & WEISE: Beispielsweise: ,Ich
mochte einen entscheidenden Beitrag
leisten, damit meine Gesprichspartner
auf der Station

aus dem Bereich
der Pflege tiber
das Nebenwir-
kungsprofil einer
bestimmter Medi-
kation informiert
sind.“ So ein Ziel
sollte wirklich
klar sein und dem
SMART-Akronym entsprechen, also
spezifisch, messbar, akzeptiert, realis-
tisch und auch zeitlich terminiert sein.

Bohmdorfer: Sind diese drei
Kernfragen eine Garantie fir das
Gelingen der Kommunikation?
WORT & WEISE: Garantien abzuge-
ben ist schwierig. Aber tblicherweise
gilt: Wenn man diese drei Fragen vor
der Kommunikation sorgsam gestellt,
bearbeitet und beantwortet hat, liuft
es um vieles leichter. Und wenn alles
intern geklirt ist, liuft auch die Kom-
munikation nach aufien leichter. Es
geht letztlich immer um Klarheit in
der Kommunikation — nach innen und
nach auflen.

Bohmdorfer: Das klingt nach sehr
viel Arbeit und MiGhe im Vorfeld.

.In jeder Kommunikation
gibt es drei grundlegende
Fragen, die man klaren
sollte, bevor man sich

aulBert.” Elisabeth Graf und
Roman Kellner

Graf und Kellner: Sicher, aber es
spart auch Zeit und Mihe, die ich bei
Rollenunklarheiten oder Missverstand-
nissen habe. Oder man kommt schon
bei der Klirung der Frage drauf, dass
die Ziele, die man sich gesetzt hat, ei-
gentlich unrealistisch sind und gar nicht
im eigenen Ermessen liegen. Dann
kann ich die Art, wie und mit wem ich
kommuniziere, noch anpassen.

Bohmdorfer: Wenn ich mich mit
diesen drei Kernfragen beschdifti-
ge, ist schon einmal sehr viel Zeit
vergangen, bis ich die eigentliche
Kommunikation starte ...

WORT & WEISE: Da sieht man auch
wieder, dass Kommunikation ein
grofles Stiick Arbeit ist. Dass es eben
nicht nur ein ,Ich geh da jetzt hin, und

sag denen mal was® ist. Bei spontaner
Kommunika-
tion ist das nicht
notig, aber bei
Dingen, die ich
gezielt vermitteln
will, bedeutet es
eben, dass ich mir
im Idealfall schon
selbst Fragen im
Vorfeld gestellt
habe, um mein Gegeniiber bestmog-
lich zu erreichen.

Bohmdorfer: Das heiflt, Kommuni-
kation hat einen eigenen Stellen-
wert als ,,Arbeit““?

WORT & WEISE: Natiirlich.

Bohmdorfer: Oft habe ich das
Gefihl, ich sollte mich fir den
Stellenwert und Zeitaufwand von
Kommunikation in der Klinischen
Pharmazie rechtfertigen. Vor
allem, wenn es um mindliche
Kommunikation geht.

WORT & WEISE: Das ist ein inte-
ressantes Phinomen. Jemand, der em-
sig auf seiner Computertastatur tippt
und E-Mails bearbeitet, wird als eifrig
und arbeitsam empfunden. Wenn

dieselbe Kommunikation miindlich
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stattfindet, ist sie auf einmal nicht
mehr so eindeutig positiv besetzt.

Bohmdorfer: Dabei ist mein Ein-
druck, dass gerade informeller,
mindlicher Austausch unter Kolle-
gen oft sehr wichtig und produktiv
im Hinblick auf Erfahrungsaus-
tausch und interne Koordination ist.
WORT & WEISE: Solche Gespriche
sind wichtig, auch um auf Beziehungs-
ebene eine Basis zu schaffen. Im
Arbeitsalltag kann es hilfreich sein,
wenn man die Ergebnisse und Er-
kenntnisse aus diesen informellen Zu-
sammenkiinften ab und zu schriftlich
zusammenfasst. Das macht die Arbeit
und ihre Ergebnisse auch fiir andere
greifbar.

Dass vermeintlich unproduktive Ge-
spriche wichtig sind, hat zum Beispiel
Harrison Owen beobachtet: Die
Teilnehmer einer wissenschaftlichen
Konferenz geben oft nicht die Vortrige
und Workshops als das eigentlich Rele-
vante an, sondern die Kafteepausen und
andere informelle Treffen. Daraus hat
Owen eine eigene Methode, die Open
Space Technology, entwickelt. Wenn
jede Abteilung hinter verschlossenen
Tiiren arbeitet, kann es zur Abschot-
tung und Konflikten kommen, weil
jede Abteilung ihre eigene Logik und
ihre eigenen Ziele entwickelt und das
grofle Ganze verloren geht.

Bohmdorfer: Aber nicht jede Kom-
munikation hat sofort ein konkre-
tes Ergebnis.

WORT & WEISE: Nein, Sprache hat die
Funktion, eine Nachricht zu transpor-
tieren, aber sie hat auch die Funktion,
den Kommunikationskanal offen zu
halten. Wenn ich den Kanal nicht
pflege, wird er mir dann, wenn ich ihn
beniitzen mochte, vielleicht nicht offen
stehen. Man kann nicht einfach im
Schneckenhaus leben und dann bei Be-
darf auf jemanden zugehen und sagen:
sJetzt brauche ich etwas von Dir" und
erwarten, dass das funktioniert.

Bohmdorfer: Gibt es Grenzen der
Kommunikation?

WORT & WEISE: Natiirlich gibt es
Grenzen der Kommunikation. Eindeu-
tig sind sie jedoch nicht. Gelungene
Kommunikation hat sicher dort ihre
Grenzen, wo sie nicht freiwillig erfolgt,
da helfen auch kein Auftrag und keine
Autoritit im Riicken. Wenn etwa mein
Kommunikationspartner Angst hat,
dass er in der Situation nicht wertge-
schitzt, sondern abgewertet wird und
kein gleichwertiges Gegeniiber ist,
dann wird die Kooperation schwierig.

Bohmdorfer: Als Klinische Phar-
mazeutin ist man selten fixer

Teil des Stationsteams, sondern
kommt von auBBen. Da kann es
schwierig sein, sich kommunika-
tiv gut einzubringen.

WORT & WEISE: Das kann syste-
misch gesehen schwierig sein. Externe
Personen werden oft mit Argwohn
betrachtet. Auch hier helfen vorab die
drei Fragen. Konkret kann es forder-
lich sein, sich Gedanken dartiber zu
machen, was mit manchen Wortern
mitschwingt. Helfen ist zum Beispiel
ein Wort, das positiv besetzt ist, aber
manchmal auch vermitteln kann ,,Aha,
der glaubt, wir schaffen das nicht
allein®. Solche Details konnen selbst in
einem kurzen Telefonat oder Mail vor-
ab eine bestimmte Stimmung erzeugen
und entscheidend sein. Patentrezepte
gibt es nicht, aber man kann versuchen,
hier Sensibilitit zu entwickeln. Und
natlrlich auch Flexibilitit: Selbst bei
sorgfiltiger Vorarbeit kann sich die
Kommunikation unerwartet entwi-
ckeln.

Bohmdorfer: Ein Beispiel aus mei-
ner Praxis: Hoffnungsfroh und bis
ins kleinste klinisch-pharmazeuti-
sche Detail vorbereitet komme ich
auf die Station und bemerke, dass
die von mir gewdhlte Kommuni-
kationsform — mehrseitig schrift-
lich — der Erwartungshaltung des
medizinischen Fachpersonals vor

Ort nicht gerecht wird. Was hdtte
hier kommunikationstechnisch
besser laufen kénnen?

WORT & WEISE: Ein klassischer Fall,
in dem die Beantwortung der Kern-
fragen weiterhilft: Die Fragen nach
meinem Kommunikationsgegeniber
beinhaltet ja auch, dass ich mir dartiber
Gedanken mache, was mein Gegen-
tiber sich von dieser Kommunikation
erwartet und erhofft: Was erwarten
die von mir? Und nicht zuletzt: Was
erwarte ich von ihnen?

Bohmdorfer: Das heiBBt, mehr-
seitige Detailauswertungen zu
Pharmakokinetikaspekten auf
mehr oder weniger theoretischer
Ebene haben in diesem Fall nicht
die Bedirfnisse und Erwartungs-
haltungen meiner Adressaten
abgedecki?

WORT & WEISE: Davon ist auszuge-
hen.

Bohmdorfer: Danke fir das
Gespréch!
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