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Der saubere Patient:
normal oder Phobie?
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Hygiene und Sauberkeit sind sinnvoll und wichtig, besonders in medizinischen Berufsfeldern.
Vonseiten der Praxis muss sorgsam darauf geachtet werden - dariiber besteht kein Zweifel.
Wenn jedoch die Patienten Ubertrieben kritisch und @ngstlich reagieren, kann das durchaus zum
Problem werden. In Extremfall leiden diese Patienten unter einer Phobie, was den Praxisalltag
erheblich beeintrachtigen kann.

ast jeder Zahnarzt wird schon
Feinmal einen Patienten gehabt

haben, der sich stdndig die
Hénde wascht, im Minutentakt neue
Tiicher verlangt, die Tiiren vom Praxis-
personal 6ffnen lasst, Wasserhdhne nur
mit Bewegungssensor akzeptiert und
die Keimfreiheit des Bohrers hinter-
fragt. Was anfangs noch als unterhalt-
sames Thema in der Praxisrunde gese-
hen wird, entwickelt sich mit der Zeit zu
Unverstindnis und Arger dem Patienten
gegeniiber. Die Praxis stellt sich nervlich
und zeitlich auf die Wiinsche ein, die
Behandlung muss hdufig unterbrochen
werden. Ein Staubkorn oder auch nur
der Verdacht auf Bakterien kann dazu
fiihren, dass der Patient die Behandlung
verschiebt oder abbricht. Auf einmal
steht nicht mehr die Zahnbehandlung
im Vordergrund, sondern die psychische
Storung: Phobie, meist im Zusammen-
hang mit Zwangshandlungen.

Die Phobie

Phobien sind psychologisch gesehen
von Angsten abzugrenzen. Sie sind ob-
jektbezogen (z.B. Spinnen, Keime), si-
tuationsbezogen (z.B. Rede halten, Ge-
dichtnisverlust) oder reaktionsbezo-
gen (z.B. Angst, Schimpfwdérter zu sagen
oder jemandem etwas anzutun). Die
starke Angst des phobischen Patienten
steht in keiner Relation zur tatsdch-
lichen Situation. Sie kann aber auch
nicht rational beseitigt werden, dem

Phobiker ist bewusst, dass er liberrea-
giert. Als Folge von Phobien leiden die
Betroffenen oft schon an Erwartungs-
angst (Angst vor der Angst) und De-
pression und ziehen sich immer mehr
zuriick. Instinktiv vermeidet der Phobi-
ker die angstausldsende Situation, was
z.B. bei Angst vor tiefen Gewdssern
durchaus mdoglich ist und den Alltag
kaum beeintrachtigt. Bei dem bakte-
rienscheuen Patientenin der Zahnarzt-
praxis wird es jedoch schwierig, den
Alltag zu meistern. Jeder Schritt in die
AuBenwelt, jede Beriihrung, jedes Tier
und jeder Mensch stellt eine poten-
zielle Gefahr dar.

Die Ursache

Es ist durchaus mdglich, dass ein Patient
Ubertriebene Angst vor Ansteckung
entwickelt, weil er in der Vergangenheit
jedes Virus seiner Umgebung mitge-
nommen hat und standig erkaltet war.
Meist liegen Phobien jedoch tief grei-
fende Probleme zugrunde, die mit Kon-
trollverlust, Unsicherheit und Unselbst-
standigkeit zusammenhangen. Erfah-
rungen in der Kindheit fiihren dazu, dass
der Patient ungeléste Probleme mit
sich herumtragt (z.B. Vernachlissigung,
Missbrauch, Einsamkeit), die durch die
Phobie zum Ausdruck kommen. Der
urspriingliche Ausldser ist entweder
unbekannt oder mit zu groBer Angst
besetzt, weshalb sich die Psyche ein
anderes Ventil sucht.

Ihr Patient hat wahrscheinlich eine
Bacteriophobie entwickelt, die Angst
vor Bakterien oder eine Automysopho-
bie, die Angst vor Ansteckung durch Un-
sauberkeit, Keime und Bakterien. Zahl-
reiche Bezeichnungen kdnnen zutref-
fen. Die einzige Phobie, unter der Ihr
Patient gewiss nicht leidet, ist die Ab-
lutophobie, der Furcht vor dem Baden
und Waschen. Um der Angst scheinbar
Herr zu werden, gesellt sich zu der Pho-
bie gerne noch ein Zwang. Der Patient
wascht sich stundenlang die Hande und
lasst die Desinfektionsflasche nicht
auBer Reichweite.

Der Zwang

Der Patient steht unter Zwang, wenn er
standig Rituale ausfiihren muss. Man-
che Menschen neigen dazu, Handlun-
gen auszufiihren (z.B. mit dem FuB wip-
pen, Tiirschloss und Herd kontrollieren),
andere wiederum leiden unter Zwangs-
gedanken (z.B. Griibeln, Zahlenreihen-
folgen durchgehen). Der Patient in der
Praxis tritt seiner Phobie mit Wasch-
zwang entgegen und kann dadurch das
Gefiihl der Angst minimieren. Was zu-
erst dazu dient, die Angst zu kontrollie-
ren, verselbststandigt sich mit Zeit.
Jetzt kann es auch passieren, dass Angst
entsteht, weil es keine Mdglichkeit zur
Ausfiihrung des Zwanges kommt. Der
Patient steckt in einem Teufelskreis fest,
aus dem er schwer von alleine wieder
herauskommt.
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Was es zu beachten gilt

Das Zahnarztteam ist nicht dafiir ver-
antwortlich, den Patienten von seiner
Phobie zu befreien. Eine psychologische
Therapie wére natiirlich das Beste. Der
Patient sollte verhaltenstherapeutisch
lernen, sich der Situation auszusetzen,
ohne zu fliichten oder seinen Zwingen
nachzugeben. Das heiBt, er muss die
Tirklinke anfassen, den Wasserhahn
aufdrehen, sich auf den Behandlungs-
stuhl setzen und die Behandlung durch-
stehen, ohne wegzurennen und ohne
sich sténdig zu waschen. Psychoanaly-
tisch und kognitiv wédre es optimal,
wenn er die Ursachen erkennt und seine
Gedanken und Gefiihle schrittweise
umstrukturiert. Damit wire das Pro-
blem im Keim erstickt.

Der Zahnarzt jedoch sollte sich als Ziel
setzen, den Aufenthalt in der Praxis so
angenehm wie mdglich zu gestalten. In
erster Linie muss der Patient ernst ge-
nommen werden. Er empfindet seine
Angste sehr real. Auch wenn der Aus-
I6ser vielleicht lacherlich ist, die Ge-
danken und Gefiihle der Angst sind es
nicht. Achten Sie besonders darauf,
dass nichts mehr von der vorherigen
Behandlung zu sehen ist. Arrangieren
Sie es so, dass der Patient ins Zimmer
kommt, wenn gerade die letzte Ecke des
Stuhles abgewischt wird. Die Zeichen
der Desinfektion miissen noch zu sehen
sein, es muss feucht glanzen. Stellen Sie
dem Patienten beildufig die Hygiene-
beauftragte im Team vor, die dafiir
extra ausgebildet wurde.

Reagieren Sie auf den Patienten, bevor
er selbst aktiv wird. Reichen Sie ihm

zwischendurch Desinfektionsmittel,
wechseln Sie das Papierhandtuch - als
wére es der normale Ablauf in lhrer
Praxis.

Sie erreichen, dass sich der Patient nicht
von selbst in seine Zwange hineinstei-
gert, die Phobie bleibt dadurch kontrol-
lierbar. Wenn Sie Gliick haben, ent-
spannt er etwas und fiihlt sich wohl.
Der Zahnarzt muss nicht mehr unauf-
horlich auf die Wiinsche eingehen,
zumindest kann er Unterbrechungen
jetzt selbst steuern und die Behandlung
relativ konzentriert durchfiihren.

Zu guter Letzt kann das Team solche Pa-
tienten als Anlass nehmen, die Praxis-
hygiene wieder einmal kritisch und mit
anderen Augen zu sehen. Man muss
nicht phobisch und zwanghaft werden,
aber der Blick des phobischen Patienten
kann auch eine Chance auf Verbesse-
rung sein.

tipp.
Bei Interesse an psychologischen Schu-

lungen und Praxisberatungen kénnen Sie
sich gern an die Autorin wenden.

kontakt.
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