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_Selbstbewusste Patienten mit sicherem Auftreten
und klaren Wiinschen werden in jeder Praxis gerne
gesehen. Im Normalfall sind auch Patienten mit
Selbstiiberschatzung kein Problem, da die Behand-
lung dadurch nicht behindert wird. Gelegentlich
grenztdiese Selbstiiberschatzung jedoch an unendli-
che Selbstliebe, welche stdndig nach Bewunderung
ihrer GroBartigkeit strebt und tberaus empfindlich
auf Kritik reagiert. In diesem Fall haben wir es wahr-
scheinlich mit einer narzisstischen Personlichkeits-
stérung zu tun.

_Narzisstische Personlichkeitsstorung
in der Zahnarztpraxis

In der griechischen Mythologie verliebte sich Narziss
in sein eigenes Spiegelbild und war bis zu seinem Tod
darauf fixiert. Er bemerkte nicht, dass ihn niemand
sonst bewunderte und sein befremdliches Verhalten
insgesamt auf wenig Gegenliebe stieB.

Diese Merkmale gelten auch heute noch fir die nar-
zisstische Persdnlichkeitsstérung, welche bei circa
2% der Bevolkerung beobachtet wird (je nach Studie
bis zu 17 %). Haufig wird sie jedoch nicht diagnosti-
ziert,da dasVerhalten besonders in Fiihrungspositio-
nen und Chefetagen zum Erfolg fiihrt und deshalb
nichtzwingend therapiertwird (Dammann, 2007). Die
Patientensind sich zudemnichtbewusst,dasssieeine
Persénlichkeitsstorung haben, da sie ihre Gefiihle,
ihre Gedanken und ihr Verhalten als normal empfin-
den. Aus diesem Grund sucht kaum eine betroffene
Person Hilfe auf.

In der Zahnarztpraxis - und hier besonders im asthe-
tischen Bereich - istdie narzisstische Persénlichkeits-
storung schon auffalliger und zahlreich vorhanden
(z.B.Ricci, Prstojevich, Langley & Hlavacek, 2010). Vor-
herrschendes Merkmalistdie wahrgenommeneArro-
ganz. Arroganz ist die Personlichkeitseigenschaft,
welche im Gegeniiber den meisten Arger ausldst (Bir-
kenbihl, 2007). Die psychische St6rung aufseiten des
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Patienten und der Arger aufseiten der Praxis er-
schweren die Zusammenarbeit. Die Psyche des Pa-
tienten kann und muss im Rahmen einer zahnéarzt-
lichen Behandlung nicht therapiert werden. Es liegt
an der Praxis, Verstandnis fir das Verhalten aufzu-
bringen und dadurch den empfundenen Arger zu re-
duzieren, sodass es allen Beteiligten gut geht (siehe
auch ,Der interessante Patient ... den ich nicht mag”,
cosmetic dentistry).

Die Patienten betreten die Praxis, als wiirde sie ihnen
gehdren. Sie mochten sofort bevorzugt behandelt
werden und kénnen durchaus darauf drdngen, dass
andere Patienten gehen sollen. Mit der Helferin wird
eventuell nicht geredet, weil ihr Status nicht ange-
messen erscheint. Esist auch durchaus moglich, dass
eine Helferin als Gesprdchspartnerin auserkoren
wird, solange sie Komplimente gibt und der Patientso
einen Nutzen ziehen kann. Bleiben die Komplimente
aus, kann die narzisstisch veranlagte Personlichkeit
sehr unwirsch, abwertend und beleidigend werden.
Der Patient bemerkt aufgrund mangelnder Empathie
uberhauptnicht,dassermitseinemVerhalten die Hel-
ferin enttduscht und verletzt. Es liegt genau betrach-
tet keine bdse Absicht dahinter. Der Patient redet
standig von seinen Erfolgen und seiner GroBartigkeit,
ohne dass ein anderer die hohe Leistung erkennen
kann. Die Patienten sind so stark auf sich selbst kon-
zentriertundvonihrer Einzigartigkeit iberzeugt, dass
sie nicht registrieren, wie sehr sie ihre Mitmenschen
damiterschrecken oder provozieren.

Helferinnen erkennen (blicherweise narzisstische
Personlichkeiten friiher als der Zahnarzt selbst. Erkla-
rungen hierfiir kénnen sein, dass der Patient sein auf-
falliges Verhalten stérker zeigt, wenn er es mit dem -
aus seiner Sicht - ,niederen Personal” zu tun hat. Zu-
satzlich missen Zahnarzte und Zahnarztinnen eine
gesunde Portion Narzissmus innehaben, um Fih-
rungsaufgaben, Beratung und Behandlung kompe-
tent durchfiihren zu kénnen. Patient und Zahnarzt
sind sich auf der Narzissmus-Skala naher als Patient
undHelferin, wasdie schnelle Diagnose vonseiten des
Zahnarztes erschwert.

Eshandeltsich beider narzisstischen Personlichkeits-
stérung umeine klassifizierte psychische Stérung, bei
der mindestens flnf der folgenden Eigenschaften
oderVerhaltensweisen vorliegen missen (nach DSM-
IV, s. Tabelle).

_Ursachen

Ein wichtiges Merkmal bei den meisten Persénlich-
keitsstdrungen ist, dass sie ich-synton sind, also vom
Patienten nicht als Gestortheit, sondern eher als Ei-
genschaft wahrgenommen werden (Fiedler, 2001).
Wie bei jeder Personlichkeitsstérung liegen die Ur-
spriinge in der Kinder- und Jugendzeit, in der der Her-
anwachsende Verhaltensweisen erlernt hat, mit de-
nen er scheinbar am besten lberleben kann. Die Er-

Diagnostische Kriterien

Grandioses Gefiihl der eigenen Wichtigkeit.
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Magliche Auffalligkeiten

in der Zahnarztpraxis

Berichtet ungefragt von (z.T. wenig
beeindruckenden) Erfolgen und mdchte
dafiir bewundert werden.

Stark eingenommen von Fantasien
grenzenlosen Erfolgs, Macht, Glanz,
Schonheit oder idealer Liebe.

Berichtet von der eigenen Schonheit,
die mithilfe des Zahnarztes tberirdisch
perfektioniert werden soll.

Glaubt von sich, ,besonders” und einzigar-
tig zu sein und nur von anderen besonderen
Personen (oder Institutionen) verstanden

zu werden oder mit diesen verkehren zu
kénnen.

Mdchte von Beginn an bevorzugt behandelt
werden. Mochte nur mit dem Zahnarzt und
nicht mit anderen Teammitgliedern reden.

Verlangt nach tiberméBiger Bewunderung.

Fragtimmer wieder nach, ob der
Gesprachspartner die Erfolge und die
Schonheit anerkennt.

Legt ein Anspruchsdenken an den Tag, d.h.
ubertriebene Erwartungen an eine
besonders bevorzugte Behandlung oder
automatisches Eingehen auf die eigenen
Erwartungen.

Wird ausfallend und aggressiv, wenn
geduBerte Wiinsche nicht erfillt werden
(z.B. leeres Wartezimmer, Kaffee mit einer
exakten Stiickanzahl Zucker etc.).

Istin zwischenmenschlichen Beziehungen
ausbeuterisch, d.h. zieht Nutzen aus ande-
ren, um die eigenen Ziele zu erreichen.

Redet hinter dem Riicken anderer Team-
mitglieder schlecht iiber diese und erhofft
sich daraus Vorteile.

Zeigt einen Mangel an Empathie: ist nicht
willens, die Geflihle und Bedirfnisse
anderer zu erkennen oder sich mitihnen zu
identifizieren.

Erkennt nicht, wenn Zahnarzt oder
Teammitglieder genervt oder verargert
reagieren.

Ist hé&ufig neidisch auf andere oder glaubt,
andere seien neidisch auf ihn/sie.

Beschwert sich, dass andere Patienten
bevorzugt oder freundlicher behandelt
werden.

Zeigt arrogante, tiberhebliche
Verhaltensweisen oder Haltungen.

Gibt unangemessene Anweisungen,

z.B. die Schuhe zu putzen, den Stuhl extra
zu sdubern oder die anderen ,niederen*
Patienten wegzuschicken.

ziehung in der Kindheit ist oft gepragt von Vernach-
lassigung, Abwertung und mangelnder Empathie.
Das Kind war sich der elterlichen Liebe nie sicher und
ist auch als Erwachsener im zwischenmenschlichen
Bereich ungelibt. Diese zugrunde liegende Unsicher-
heit wird durch berspielte Selbstliebe getarnt. Das
Kind und der spatere Erwachsene tduschtsich seine
GroBartigkeitvor, biserselbstdaran glaubt. Da diese
Uberzeugung auf einem wackeligen Geriist steht,
braucht der Betroffene immer wieder Bestatigung.
Er hat nie wirklich gelernt was es heiB3t, auf andere
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einzugehen, da er es an sich selbst nicht erfahren
hat.Zwischenmenschliche Beziehungensind gepragt
durch Misstrauen, Angst vor Abhdngigkeit und man-
gelndes Einfiihlungsvermagen (nach Fiedler, 2001).
Ein weiterer Ansatzpunkt geht davon aus, dass die
Entwicklung einer narzisstischen Persdnlichkeits-
storung dadurch begiinstigt wird, dass Kinder Giber-
maBig gelobt und verwdéhnt werden, ohne dafir
Leistungen und Investitionen zeigen zu mussen.
Dem Kind wird vermittelt, dass es besser als andere
ist. Auch hier entwickelt die erwachsene Person
Angst vor Kritik und das Unvermdgen, Verhaltens-
weisen von Mitmenschen adaquat einzuschatzen.
In ihrer Welt stehen sie im Mittelpunkt und andere
sind daflir zustandig, dies zu bestatigen.

Beide Ansatze zeigen, dass die narzisstische Person
in einer Wahrnehmungswelt lebt, die stark abhan-
gig ist von der Bewunderung durch andere. Der Pa-
tient existiert durch Lob, durch Besitz, durch Pres-
tige - er ,ist" sein Auto, sein Name, sein vermeint-
licher Erfolg. Brechen diese duBeren Bestatigungen
weg, 16st das in der Gefiihlswelt des Patienten
Angste und Unsicherheiten aus, er wird quasi aus-
geldscht. Im zahnéarztlichen Setting kdnnen solche
Reaktionen kaum aufgefangen werden, weshalb
eine Konfrontation bezogen auf das Verhalten ver-
mieden werden sollte.

_Umgang

Ich empfehleim Umgang mit narzisstischen Patien-
ten in der Zahnarztpraxis, dass auf deren Welt ein-
gegangen wird, ohne die Patienten im psychologi-
schen Sinne therapieren zu wollen. Damit ist nicht
gemeint, dass jede dsthetische MaBnahme durch-
gefiihrt werden sollte, weil sie dem Patienten Uber-
irdische Schonheit verspricht. Auch soll der Patient
nicht zusatzliches verbales Futter fiir seine Selbst-
uberschatzung bekommen. Esgehtdarum,ihnnicht
als Person zu kritisieren.
Ein Verstandnis fir das mangelnde Selbstbewusst-
sein, wie es in diesem Artikel vermittelt wird, sollte
Voraussetzung fiir die Behandlung sein. Sobald
Zahnarzt und Team wissen, dass hinter dem arro-
ganten Verhalten des Patienten Unsicherheit steht,
erleichtert dies die entspannte Zusammenarbeit.
Am schnellsten erreichen Sie Erfolge, wenn Sie die
eigenen Erwartungen an ,normale” Verhaltenswei-
sen reduzieren. Sie kommen bei der Zahnbehand-
lungundinder Kommunikation weiter, wenn Sie das
sonderbare Verhalten des Patienten libersehen. Ak-
zeptieren Sie ihn, wie erist. Dazu gehort, dass er von
sich erzahlen mochte, von seinen Erfolgen, seinen
Besitztlimern, seinem Aussehen. Ihm tut es gut, er-
zdhlen zu dlrfen - Ihnen tut es gut, nicht weiter
nachzufragen.
e Erwarten Sie nicht, dass er sich im Gegenzug fir
Sie interessiert.

_ Horen Sie zu.

_ Fassen Sie hochstens kurz zusammen.

_ Fragen Sie nicht weiter.

e Erwarten Sie nicht, dass er Sie lobt.

_ Ein entspannter Patient ist das hochste Lob, das
Sie erreichen kdnnen.

e Erwarten Sie nicht, dass er sein auffalliges Ver-
halten reduziert.

_ Bleiben Sie gedanklich beisich selbst (nehmen Sie
es nicht personlich).

_ Machen Sie sich bewusst, dass sich sein Verhal-
ten Uiber Jahrzehnte entwickelt hat.

_Fazit

Personen mit narzisstischer Personlichkeitsstérung
empfinden Kritik, erfolgreiche Menschen oder
schone Rivalen als Bedrohung flir das eigene Leben.
Dieser Uberlebenskampf nimmt fiir AuBenstehende
arrogante und drgerliche Dimensionen an. Die Er-
fahrung bei der Benhandlung von betroffenen Zahn-
arztpatienten hat gezeigt, dass der narzisstisch ver-
anlagte Mensch dannam gefligigsten wird, wenner
das Gefiihlvermittelt bekommt, sich nicht beweisen
zu mussen. Er lebt in einer Wahrnehmungswelt, die
wir schwer nachvollziehen kdnnen - lassen Sie ihm
seine Wahrnehmung und freuen Sie sich tber Ihre
eigene Welt._
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