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Im Pflegealltag die richtigen Worte finden

Kommunikation und Gesprächsführung sind für die Pflege
zentral. Zugleich stellt die Arbeit mit kranken, stark belasteten 
und emotional instabilen Personen oft eine große Heraus
forderung dar.
Dieses Buch richtet sich an alle, die mit pflegebedürftigen 
Menschen, Patienten, Heimbewohnern sowie Angehörigen 
arbeiten. Es vermittelt Grundlagen des Umgangs miteinander im 
Alltag, vom Informationsgespräch über Motivation und Unter-
stützung, den Umgang mit Krisen bis hin zu der Arbeit im Team 
– auf dem letzten Stand der Forschung, kompakt und praxisnah.
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Vorwort

Dieses Buch richtet sich an alle, die mit pflegebedürftigen Menschen, 
Patienten, Heimbewohnern und Angehörigen arbeiten.
Kommunikation und Gesprächsführung sind für die Pflege zentral. 
Zugleich stellt die Arbeit mit kranken, stark belasteten und emotio-
nal instabilen Personen oft eine große Herausforderung dar. Das vor-
liegende Buch vermittelt die Grundlagen der Kommunikation in vie-
len pflegerelevanten Situationen. Der Schwerpunkt liegt dabei auf 
der praktischen Anwendung: informieren, motivieren, unterstützen, 
Angehörige einbeziehen, Spannungen entschärfen, in Krisen und 
Notfällen die richtigen Worte finden sowie mit Konflikten im Team 
angemessen umgehen und auf die eigene Psychohygiene achten. 
Die Themen werden nach dem aktuellen Stand wissenschaftlicher 
Erkenntnisse und praktischer Erfahrung möglichst konkret und pra-
xisnah besprochen.

Der Text folgt verschiedenen Abschnitten meines Buches Psycho-
logie und Kommunikation für Pflegeberufe (4. Auflage 2019); diese 
wurden für die vorliegende Ausgabe neu zusammengestellt und für 
die 2. Auflage aktualisiert und ergänzt. 

Ich danke Cornelia Russ und Susanne Müller-Posch vom Facultas Ver-
lag und, wie immer, meiner Familie für ihre vielfältige Unterstützung.

Salzburg, Mai 2020	 Clemens Hausmann
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1 	 Gespräche als Pflegehandlung

Pflege bedeutet kommunizieren.
Gute Kommunikation hilft, andere Menschen zu verstehen und sich 
selbst verständlich zu machen; sie bewirkt, dass Patienten und Heim-
bewohner in Behandlung und Pflege aktiv einbezogen werden; sie 
dient der effektiven und zielgerichteten Zusammenarbeit im Team; 
sie verbessert die Kooperation verschiedener Abteilungen und Be-
rufsgruppen.

1.1 	 Gespräche führen – nicht erleiden

Gespräche zu führen ist keine „Zusatzleistung“, sondern zählt zu den 
zentralen Aufgaben einer Pflegeperson. Täglich ergeben sich viele, 
wenngleich oft kurze Kontakte mit Patienten und Heimbewohnern 
und damit unterschiedlichste Gelegenheiten, mit ihnen auf hilfreiche 
Weise zu kommunizieren.
Gesprächsführung ist die bewusste Planung und Durchführung ei-
nes Gesprächs mit einem klaren Ziel und in mehreren Schritten. Das 
bedeutet insbesondere:
•	 Ziel oder Absicht des Gesprächs festlegen
•	 Gesprächsverlauf planen und steuern
•	 auf bestimmte Themen eingehen, auf andere nicht
•	 für eine angemessene Umgebung sorgen und Störungen beseiti-

gen
•	 Anfang und Ende des Gesprächs markieren
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Das Grundprinzip der Gesprächsführung lautet: den Gesprächs-
partner bei seinen Fragen, Bedürfnissen und Gedanken abho-
len und ihn zu den Themen hinführen, über die man mit ihm 
sprechen will.

Dazu gehört u. a.:
•	 dem Gesprächspartner Zeit lassen, seine Situation darzustellen, 

und es ihm erleichtern, sich auszudrücken
•	 dem Gesprächspartner vermitteln, dass seine Gedanken und Ge-

fühle ernst genommen und verstanden werden
•	 klar zu wissen, was man mit dem Gespräch erreichen will (infor-

mieren, beruhigen, motivieren, etwas in Erfahrung bringen …)
•	 den eigenen Standpunkt klar, verständlich und überzeugend dar-

legen
•	 Fragen und Einwände nicht „wegwischen“ oder ignorieren; zei-

gen, dass man sich damit auseinandersetzt

Ein Gespräch mit einem bestimmten Ziel zu beginnen, dabei auf den 
Gesprächspartner einzugehen, mit Störungen und Problemen umzu-
gehen und das Gespräch auf angemessene Weise zu beenden, kann 
in vielen Fällen einfach, manchmal aber auch schwierig sein: weil man 
unter Zeitdruck steht, weil der Gesprächspartner umständlich erzählt 
oder unklare Ausdrücke verwendet, weil man wiederholt unterbro-
chen wird oder weil auf der Station große Hektik herrscht. Wichtig ist, 
einerseits das angestrebte Ziel zu verfolgen, aber auch zugleich offen 
zu bleiben für die Äußerungen und Signale des Gesprächspartners, 
auch wenn sie nicht dem eigenen Konzept entsprechen.
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1.2 	 Techniken der Gesprächsführung

Verschiedene allgemeine Kommunikationstechniken werden sehr 
häufig in Gesprächen angewandt. Sie bilden das „Handwerkszeug“ 
der Gesprächsführung. 

Tab. 1: Techniken der Gesprächsführung

Technik 	 Ziel	 Anmerkungen	

Fakten ansprechen	 • 	Informationen wieder-	 • 	„einfache“ Fakten hervor- 
		  holen		  heben	  
	 • 	Wichtiges hervorheben	 • 	gut zur Beruhigung in sehr 
	 • 	Orientierung geben	  	 emotionalen Situationen

offene Fragen 	 • 	allgemeine Informationen 	 • 	als Gesprächseinstieg 
stellen		  gewinnen	 • 	wenn das Gespräch in eine  
	 • 	auf Aspekte kommen, an 		  Sackgasse gerät 
		  die man nicht gedacht hat	 • 	verlangt Zeit und echtes  
	 • 	Thema vertiefen 		  Interesse	

geschlossene 	 • 	Daten erfassen	 • 	bringt rasch und präzise  
Fragen stellen	 • 	beruhigen, Struktur bieten 		  Informationen 
	 • 	Gespräch lenken	 • 	lenkt Aufmerksamkeit auf  
	 • 	Redefluss eindämmen, 		  einen Punkt oder in eine  
		  Gespräch beenden		  Richtung  
			   • 	Achtung: kann kalt und  
				    „verhörmäßig“ wirken

verbal und non-	 • 	fortlaufendes, ungehin- 	 • 	durch Kopfnicken, Blickkon- 
verbal verstärken		  dertes Reden fördern		  takt, Lächeln, „ja“, „mhm“  
	 • 	Interesse zeigen 		  etc.	

wiederholen	 • 	wichtige Punkte betonen, 	 • 	Vorsicht! Wenn man es  
		  festhalten		  zu häufig einsetzt, kann  
	 • 	zeigen, dass man zuhört		  man wie ein „Papagei“  
				    wirken	
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Fortsetzung Tab. 1: Techniken der Gesprächsführung

Technik 	 Ziel	 Anmerkungen 

in eigenen Worten 	 • 	Bedeutung klären (das 	 • 	gut, um mehrdeutige  
zusammenfassen		  Gesagte als Frage 		  Ausdrücke zu klären 
		  wiederholen) 	 • 	öfter einsetzen als das  
	 • 	Interesse, Verständnis, 		  Wiederholen 
		  Empathie vermitteln 			 

Gefühle 	 • 	emotionale Entlastung 	 • 	Vorsicht: Nur punktuell  
ansprechen		  („Dampfablassen“) 		  einsetzen!  
		  ermöglichen	 • 	erfordert Zeit, um 
	 • 	emotionale Blockaden		  emotionale Reaktionen 
		  aufheben		  aufzufangen 
			   • 	nicht bei überschwem- 
				    menden Gefühlen (dann 
				    besser: Sachfragen stellen)

schweigen,	 • 	dem Sprecher Zeit lassen, 	 • 	wichtig, um das Thema  
warten		  nicht drängen		  nicht „wegzureden“ 
	 • 	vermitteln, dass man ihn 	 • 	durch Blickkontakt und  
		  nicht allein lässt 		  Körperhaltung Zuwendung  
	 • 	zeigen, dass man das 		  signalisieren 
		  Thema aushält 	 • 	Vorsicht! Kann unbeabsich- 
				    tigterweise Teilnahmslosig- 
				    keit und mangelndes 
				    Interesse ausdrücken

Fakten ansprechen
Indem man Fakten anspricht oder wiederholt, kann man wichtige 
Informationen hervorheben und zugleich eine Orientierung geben, 
z. B. „Ihr Sohn kommt eine Stunde später. Es geht ihm gut. Er freut 
sich schon auf Sie.“ Fakten eignen sich besonders zur Beruhigung 
von ängstlichen, hilflosen oder verzweifelten Personen. Hilfreich ist, 
wenn man dabei möglichst einfach formuliert und in jedem Satz nur 
eine Aussage trifft.


