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1.1  Einleitung

Die Einbeziechung der Patient*innen in Ge-
sundheitsentscheidungen steht weltweit im
Vordergrund der Gesundheitssysteme, wobei
ein Schwerpunkt auf der Umsetzung der
gemeinsamen  Entscheidungsfindung  liegt
(National Institute for Health and Care Excel-
lence Guidelines, 2021; Davison et al., 2022;
Steffensen, 2022). Die gemeinsame Entschei-
dungsfindung (Shared Decision Making,
SDM) ist ein Prozess, bei dem Patient*innen
und ihr(e) Arzt*innen zusammenarbeiten, um
Gesundheitsentscheidungen zu treffen. Shared
Decision Making stitzt sich auf die besten
verfligbaren Erkenntnisse Gber die Erkran-
kung, die Optionen, einschlieflich Nutzen
und Schaden, und die von den Patient*innen
geaulSerten Priferenzen (Coulter & Collins,
2011; Makoul & Clayman, 2006). Es hat sich
gezeigt, dass Shared Decision Making die
Behandlungsergebnisse und Erfahrungen der
Patient*innen verbessert, die Wahrnehmung
des Gesundheitspersonals verbessert und die
Gesundheitskosten optimiert (Légaré et al.,
2018; Légaré et al, 2014). Gesundheitsent-
scheidungen kdénnen jedoch komplex sein und
fir Einzelne eine Herausforderung darstellen,
da viele unsicher sind, was die beste Wahl fir
ihre Situation ist oder gar wie sie iiberhaupt zu
einer Entscheidung kommen kénnen. Um die
Einbezichung der Patient*innen in Shared
Decision Making zu ermoglichen, konnen
Mafinahmen wie Decision Coaching und Ent-
scheidungshilfen fiir Patient*innen eingesetzt
werden (Stacey et al., 2017). 2018 hat der
Sachverstindigenrat zur Begutachtung der

Entwicklung im Gesundheitswesen ausdriick-
lich Decision Coaching empfohlen, um eine
angemessene Inanspruchnahme von Gesund-
heitsleistungen  sicherzustellen  (Advisory
Council on the Assessment of Developments
in the Health Care System, 2018).

Decision Coaching ist eine nicht-direktive
Unterstiitzung durch eine Gesundheitsfach-
person, um Patient*innen darauf vorzube-
reiten, sich aktiv an Gesundheitsentschei-
dungen zu beteiligen (Jull et al., 2021; Zhao
et al., 2022). Decision Coaches konnen Ent-
scheidungshilfen einsetzen, die die Ent-
scheidung explizit machen, Informationen
tiber Optionen und deren mogliche Folgen
liefern und den Patient*innen helfen, ihre
Erwartungen an die Folgen der Optionen zu
kliren (Rahn et al., 2021). Durch Decision
Coaching koénnen die von Patient*innen
wahrgenommenen Barrieren fir die Teil-
nahme am Shared Decision Making tber-
wunden werden, indem Informationen er-
lautert werden, Praferenzen geklart und
kommuniziert werden und ihnen dabei ge-
holfen wird, im Prozess der Entscheidungs-
findung voranzukommen (Joseph-Williams
et al., 2014).

Das Ziel dieses Kapitels ist Decision Coa-
ching als eine MafSnahme zur Entscheidungs-
unterstitzung  vorzustellen, indem finf
Schliisselfragen beantwortet werden: Was ist

1 Aus dem Englischen tibersetzt von Birte Berger-
Hoger und Anke Steckelberg.
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Decision Coaching? Wer kann Decision Coa-
ching durchfithren? Warum sollen Men-
schen in Entscheidungsfindungen gecoacht
werden? Wie funktioniert Decision Coa-
ching? Wo kann Decision Coaching durch-
gefithrt werden? Die in diesem Kapitel vor-
gestellten Inhalte werden von den Autor*in-
nen in den nachfolgenden Kapiteln weiter

vertieft. Im gesamten Kapitel verwenden wir
den Begriff »Patient*innens, der fir Kinder
oder Erwachsene steht, die allein oder zu-
sammen mit einer wichtigen Bezugsperson
(z.B. einem Familienmitglied) vor einer
Entscheidung im Bereich der Gesundheits-
fursorge stehen und ein Decision Coaching
erhalten konnen.

1.2  Was ist Decision Coaching?

1.2.1 Definition

Decision Coaching wird von einer ausgebilde-
ten Gesundheitsfachperson angeboten, die
nicht-direktive Unterstiitzung leistet, um Pati-
ent*innen bei der Vorbereitung einer Gesund-
heitsentscheidung zu helfen und um eine
informierte Entscheidung zu erzielen, die auf
evidenzbasierten Erkenntnissen und im Ein-
klang mit den Préferenzen der Patient*innen ist
(Jull et al., 2021; Rahn et al., 2021; Stacey et al.,
2008). Es ist ein Prozess, in den mindestens
zwei Personen involviert sind: der Decision
Coach (Gesundheitsfachperson) und die ratsu-
chende Person, die vor der Gesundheitsent-
scheidung steht. In der Regel bereitet der
Decision Coach die Person auf das Behand-
lungsgesprich vor, in dem die eigentliche
Entscheidung mit der Arztin oder dem Arzt
getroffen wird. Non-direktive Unterstiitzung
bedeutet, dass Decision Coaches weder eine
Option gegeniiber einer anderen bevorzugen
oder empfehlen, noch eine Entscheidung fiir
die Ratsuchenden treffen. Vielmehr passt der
Decision Coach die Unterstiitzung an die indi-
viduellen Bedarfe der Patient*innen an. Zu den
veranderbaren Entscheidungsbedarfen gehoren
Entscheidungskonflikte (Unsicherheit tber die
beste Vorgehensweise), mangelndes Wissen,
unklare Werte hinsichtlich der Auswirkungen
der Optionen sowie der Mangel an Unterstiit-
zung und Ressourcen (Hoefel et al., 2020). Um
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die Entscheidungsbedarfe zu adressieren, kon-
nen Decision Coaches die Patient*innen mit
zusitzlichen evidenzbasierten Informationen
versorgen, wie z.B. Entscheidungshilfen in
Papierform oder Online-Tools, die allein oder
in einer Konsultation mit dem Behandlungs-
team genutzt werden konnen (Jull et al., 2021;
Rahn et al., 2021; Stacey et al., 2017). Gegen
Ende des Decision Coachings kann der Decis-
ion Coach gemeinsam mit der Patientin oder
dem Patienten deren Wertvorstellungen zu den
Auswirkungen der Optionen reflektieren und
ermitteln, welche Option die Patientin oder der
Patient bevorzugt.

1.2.2 Kompetenzen fiir
Decision Coaching

Kompetenzen sind der Kernsatz von Wissen,
Fihigkeiten, Einstellungen und Verhaltenswei-
sen, die erforderlich sind, um bestimmte Rollen
effektiv auszutiben (College of Nurses of Onta-
rio, 2023). Gesundheitsfachpersonen, von de-
nen erwartet wird, dass sie Patient*innen schu-
len, evidenzbasierte Informationen diskutieren
oder Menschen in ihre Gesundheitsversorgung
einbezichen, sind in der Lage, auch Decision
Coaching anzubieten (Joseph-Williams et al.,
2014; Politi et al., 2013). Obwohl diese Titig-
keiten durchaus in den Aufgabenbereich der
Pflegepraxis fallen, kann Decision Coaching
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auch von anderen Gesundheitsfachpersonen
(z.B. Genetikberater*innen, Sozialarbeiter*in-
nen, Psycholog*innen) durchgefithrt werden.

Gemafl der International Patient Decision
Aids Standards (IPDAS) Collaboration (Rahn
et al., 2021), gehort es zu den Kompetenzen
des Decision Coaches:

e Patient*innen dabei zu helfen, evidenzbasier-
te Informationen fir eine spezifische Ent-
scheidung zu verstehen und anzuwenden,

e Wertvorstellungen der Patient*innen in
Bezug auf die Auswirkungen der Optio-
nen und ihre bevorzugte Option zu klaren,

e Patient*innen zu ermutigen, ihre Wertvor-
stellungen und Priferenzen anderen mit-
zuteilen (Familien, Arzt*innen),

e cine Bezichung zur Patientin oder zum
Patienten aufzubauen,

e die Entscheidungsbedarfe der Patient*-
innen (z.B. die Akzeptanz des Gesund-
heitszustands zu erleichtern, das Verstand-
nis Gber die Optionen einzuschitzen und
Faktoren zu ermitteln, die die Umsetzung
der gewiahlten Option beeinflussen konn-
ten) zu bertcksichtigen, und

e ihnen dabei zu helfen, Fragen fiir das
arztliche Beratungsgesprach vorzubereiten
oder sie zu unterstitzen, das Beratungsge-
sprach im Nachgang zusammenzufassen.

Decision Coaching endet nicht mit der Ent-
scheidung selbst; es soll die Patientin oder den
Patienten auch bei der Umsetzung der bevor-
zugten Wahl unterstiitzen. Dies kann eine
kontinuierliche Beratung, die Beseitigung von
Barrieren, die die Implementierung der ge-
wihlten Option behindern, die Koordinie-
rung mit Gesundheitsfachpersonen und den
Zugang zu geeigneten Ressourcen einschlie-
Ben. Pflegefachpersonen konnen sich auf diese
Kompetenzen als Ausgangspunkt beziehen,
um besser verstehen zu konnen, was fir ein
effektives Decision Coaching erforderlich ist,
und/oder um die Kenntnisse und Fahigkeiten
zu ermitteln, die sie daftir entwickeln mussen.

1.2.3 Frameworks/Theorien/

Konzeptionelle Modelle
fiir Decision Coaching

Drei theoretische Frameworks, Theorien und
konzeptionelle Modelle beziehen die Rolle des
Decision Coachs explizit ein (» Tab.1.2). Sie
gehen davon aus, dass Patient*innen, die
durch ein Decision Coaching unterstiitzt wer-
den, eher in der Lage sind, informierte und
wertebasierte Entscheidungen zu treffen. In
chronologischer Reihenfolge der Entwick-
lung, gehort dazu das Ottawa Decision Sup-
port Framework (O’Connor et al., 1998; Stacey
et al., 2020) (» Tab.1.1), das Framework fir
Decision Coach-vermitteltes Shared Decision
Making, welches das Ottawa Decision Support
Framework einbezieht (Stacey et al., 2008)
(» Abb. 1.1), und das Interprofessional Shared
Decision Making Model (Légaré et al., 2011)
(» Abb.1.2). Das Ottawa Decision Support
Framework wird am haufigsten fir die Ent-
wicklung von Decision Coaching Interventio-
nen benutzt (Jull et al., 2021).

Andere Frameworks, Theorien und Mo-
delle, die nicht explizit die Rolle des Decision
Coaches einbeziehen, werden ebenfalls fur die
Entwicklung von Decison Coaching Interven-
tionen angewendet. Dazu gehoren das Situa-
tion-Choices-Objectives-People-Evaluation-
Decisions (SCOPED) Framework (Belkora
et al., 2008; Belkora et al., 2013; Bozic et al.,
2013) sowie die sechs Schritte des Shared
Decision Making wie von Kasper et al. vorge-
schlagen (Kasper et al., 2012) und ein unter
demselben Namen kiirzlich veroffentlichtes
Modell, das speziell auf die Harmonisierung
von SDM-Theorie, Messung und Interventio-
nen abzielt (Clayman et al., 2023). Decision
Coaching wird auch von der International
Patient Decision Aids Standards (IPDAS) Col-
laboration als eine wertvolle Maffnahme an-
gesehen, um Patient*innen im Umgang mit
Entscheidungshilfen und in den Entschei-
dungsfindungsprozessen zu unterstiitzen (Jo-
seph-Williams et al., 2013; Rahn et al., 2021).
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Tab. 1.1: Das Ottawa Decision Support Framework (ODSF) (O'Connor et al., 1998; Stacey et al., 2020)
Quelle: Nachdruck mit Genehmigung von der Ottawa Patient Decision Aid Research Group.
Copyright © 2020 Ottawa Patient Decision Aid Research Group, Ottawa, Ontario, Kanada.

Entscheidungsbedarf < 7'y p Ergebnisse der Entscheidungsfindung
® Schwierige Entscheidungsart/ Qualitat der Entscheidung
schwieriges Timing
® Nicht-rezeptive (unempfangli- e Informiert
che) Entscheidungsphase ® \Wertebasiert
® Entscheidungskonflikt
(Unsicherheit) Qualitat des Entscheidungsprozesses
® Unzureichendes Wissen &
unrealistische Erwartungen ® Reduzierter Entscheidungsbedarf
® Unklare Werte
® Unzureichende Unterstitzung Auswirkungen
und Ressourcen*
® Personliche und klinische ® Umsetzung/Fortfhrung der
Bedarfe gewahlten Option
® Angemessene Inanspruchnahme
und Kosten von Gesundheits-
dienstleistungen
v

Entscheidungsunterstiitzung
Aufbau einer Beziehung und Erleichterung der interaktiven Kommunikation

® Entscheidung kléren & zur Teilnahme einladen

Einschatzen des Entscheidungsbedarfs

Adressierung der UnterstUtzungsbedarfe bei der Entscheidungsfindung angepasst an die indivi-

duellen Bedarfe:

— Unterstatzung der Aufnahmeféhigkeit fur Informationen/Beratung

— Bereitstellung von Informationen/Wahrscheinlichkeiten fur patient*innenrelevante Ergebnis-
parameter (Nutzen und Schaden) und Uberpriifung des Verstandnisses

— Klarung der personlichen Werte: Welche Optionsmerkmale sind ausschlaggebend

— Besprechung der Rollen im Entscheidungsprozess

— Unterstitzung des Abwagungsprozesses und Aktivierung von Ressourcen

- Uberwachung der Unterstitzungsbedarfe bei der Entscheidungsfindung und/oder Erleichterung
des Fortschritts in den Phasen der Entscheidungsfindung

Klinische Beratung Entscheidungshilfen Entscheidungs-Coaching

O
@qﬂl
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Rolle der Kliniker*in Patient*innenrolle
- Erfassen eines klinischen Ziel - Erkennen und
Problems ) ) Kommunizieren
- Diskussion der Optionen Informlerte Entschelc_Jungs— von Werten und
— findung auf der Basis der [*—|  Pprioritaten
- Erfassen von L .
Entscheidunaskonflikten Prioritaten und Werte der auf Basis von
- aung . Patient*in evidenzbasierten
- Uberweisung zum Decision

Informationen unter
Bertcksichtigung der
individuellen
Rahmenbedingungen

Coaching oder Initiierung
anderer Unterstltzungs-
maBnahmen fur die
Entscheidungsfindung

Rolle des Decision Coaches
(Ottawa Decision Support Framework)

1.  Erfassen von Entscheidungsbedarf

2. Individuell angepasste Unterstitzung entsprechend der
Bedarfe

3. Uberprifen und unterstiitzen des Fortschritts im
Entscheidungsfindungsprozess und der Entscheidungsqualitat

4. Erkennen von UnterstUtzungsbedarf bei der Umsetzung der
Entscheidung

Abb. 1.1: Das Framework fur Decision Coach-vermitteltes Shared Decision Making (Stacey et al.,
2008) Quelle: Nachdruck mit Genehmigung von der Ottawa Patient Decision Aid Research
Group. Copyright © 2020 Ottawa Patient Decision Aid Research Group, Ottawa, Ontario,
Kanada.
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Umgebung
Soziale Normen e Organisationsroutinen e Institutionelle Strukturen

v

Familie - Vertretende -
andere wichtige
Beteiligte

Patient*in >

Decision Coach

Gesundheits-
fachpersonen

Entscheidung, die
getroffen werden soll

Informationsautausch

I

Werte/Praferenzen

I

Machbarkeit

I

Bevorzugte Wahl

!

Tatsachliche Wahl

}

Umsetzung

!

Ergebnisse

I Zeit

Beratung, die zu einem
gemeinsamen Verstandnis fuhrt.

Abb. 1.2: Das Interprofessional Shared Decision-Making Model (Légaré et al., 2011) Quelle: Nachdruck
mit Genehmigung von der Ottawa Patient Decision Aid Research Group. Copyright © 2010
Ottawa Patient Decision Aid Research Group, Ottawa, Ontario, Kanada.

Tab. 1.2: Decision Coaching in Frameworks, Theorien und konzeptuellen Modellen

Author, Jahr, Land Decision Coaching

Modell/Framework

Grundlegende Prinzipien im Zusammenhang mit

Decision Coachings

O'Connor (1998)
Stacey (2020),
Kanada
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Ottawa Decision
Support Framework

Entscheidungsunterstitzende MaBnahmen, ein-
schlieBlich Decision Coaching, werden eingesetzt,

um auf die Entscheidu
einzugehen und die Q

ngsbedarfe der Patient*innen
ualitat des Entscheidungspro-

zesses und der Entscheidung zu verbessern. Dies kann
sich positiv auf die Umsetzung der gewahlten Option
und die Inanspruchnahme von Gesundheitsleistungen

auswirken.



1.3 Wer kann Decision Coaching durchftihren?

Tab. 1.2: Decision Coaching in Frameworks, Theorien und konzeptuellen Modellen - Fortsetzung

Author, Jahr, Land Decision Coaching

Modell/Framework

Grundlegende Prinzipien im Zusammenhang mit
Decision Coachings

Stacey (2008),
Kanada

Légaré (2011),
Kanada

Framework for Decision
Coach vermitteltes
Shared Decision Making

Interprofessional
Shared Decision-Making
Model

Decision Coaching ist eine entscheidungsunterstttzen-
de MaBnahme zur Verbesserung der Qualitat von
Entscheidungen und des Entscheidungsprozesses. Der
Decision Coach unterstitzt sowohl die Patient*innen
als auch die Arzt*innen dabei, das gemeinsame Ziel
einer informierten Entscheidungsfindung auf der Basis
der Prioritaten und Werte der Patient*innen zu errei-
chen.

Angestrebt wird ein integrierter und koharenter Ansatz
zur gemeinsamen Entscheidungsfindung, um gemein-
same patient*innenorientierte Ziele zu erreichen.

Die Patientin bzw. der Patient steht im Mittelpunkt des
Modells und ist ein eigenstéandiges und aktives Mitglied

des interprofessionellen Teams.

Das interprofessionelle Team Gbernimmt dabei zwei
zentrale Rollen: Initiierung des Shared Decision
Making-Prozesses und das Decision Coaching.

1.3  Wer kann Decision Coaching durchfiihren?

Das Decision Coaching kann von jeder ge-
schulten Gesundheitsfachperson in Echtzeit
personlich, telefonisch oder virtuell durchge-
fuhrt werden. Im Gegensatz dazu wird eine
automatisierte Unterstiitzung wie eine inter-
aktive Sprachantwort nicht als Decision Coa-
ching angesehen. Aufgrund des haufigen
Kontakts mit Patient*innen sind Pflegefach-
personen gut als Decision Coaches geeignet.
Andere Gesundheitsfachpersonen, die nicht-
direktives Decision Coaching durchgefiihrt
haben, sind Hebammen, Apotheker*innen,
Genetikberater*innen, Gesundheitspadagog*-
innen, Psycholog“innen und Sozialarbei-
ter*innen. Kirzlich wurde von Zisman-Iliani
& Byrne (2023) vorgeschlagen, dass Gesund-
heitshelfer*innen (z.B. Peer-Support-Mitar-
beitende, Laienhelfer*innen im Gesundheits-
wesen) in psychiatrischen Diensten ebenfalls
Decision Coaching anbieten konnen, als Teil

einer Losung, um den Zwang in der psychia-
trischen Versorgung zu verringern, und in
Anerkennung ihres Fachwissens tGber die Er-
fahrungen, die sie beim Zugang zu psychia-
trischen Diensten und in der Genesung ma-
chen. Decision Coaches konnen Mitglieder
des interprofessionellen Behandlungsteams
sein oder sie konnen unabhingig von diesem
von einem spezialisierten Dienstleister zur
Unterstiitzung der Entscheidungsfindung ge-
stellt werden, der unabhingig vom Gesund-
heitsteam ist (Woolf et al., 2005). Teil eines
interprofessionellen Teams zu sein, hat den
Vorteil, dass die Gesundheitsfachperson in der
Rolle des Decision Coaches in der Regel tiber
die fir die Entscheidung relevante klinische
Expertise verfiigt. Es ist jedoch nicht erforder-
lich, dass der Decision Coach tiber die fur die
Entscheidung relevanten klinischen Fach-
kenntnisse verfiigt, da das Hauptziel darin
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besteht, die Patient*innen auf die Diskussion
mit ihren Arzt*innen bzgl. der Entscheidung
vorzubereiten und den Entscheidungsfin-
dungsprozess zu unterstiitzen (Jull et al,
2021; Stacey et al., 2013).

1.3.1 Training fiir Decision

Coaching

Das Training fiir Decision Coaching beinhaltet
die Erweiterung des Wissens und der Fihigkei-
ten, um Patient*innen darauf vorzubereiten,
ihre Optionen mit ihrer Arztin oder ihrem Arzt
zu besprechen. Wenn die Gesundheitsfachper-
sonen ihr Wissen und ihre Fahigkeiten in
Decision Coaching vor kurzem weiterentwi-
ckelt haben, sind sie eher in der Lage das
Decision Coaching in der klinischen Praxis
umzusetzen (Zhao et al., 2022). Leider wird
Decision Coaching in der Regel nicht in der
primarqualifizierenden Pflegeausbildung oder
in anderen Ausbildungscurricula fiir Gesund-
heitsfachberufe gelehrt, die auf die Berufszulas-
sung vorbereiten. Die erforderlichen Kenntnis-
se und Fihigkeiten mussen daher im Rahmen
von Fort- und Weiterbildungsprogrammen er-
worben werden (Stacey et al., 2009; Stacey et al.,
2006). Dazu gibt es einige effektive Tools und
Strategien zur Verbesserung des Wissens und
der Fahigkeiten in Decision Coaching.

Das Ottawa Decision Support Tutorial
ist ein theoriebasiertes, frei zugingliches eng-
lischsprachiges Online-Schulungsprogramm
(https://decisionaid.ohri.ca/ODST). Die Lern-
ziele fokussieren darauf, den Teilnehmenden
dabei zu helfen, ithr Wissen im Bereich der
Entscheidungsunterstiitzung so zu erweitern,
dass sie in der Lage sind, Entscheidungstypen
zu identifizieren, Entscheidungskonflikte zu
erkennen und Instrumente zu nutzen, um
Patient*innen auf die gemeinsame Entschei-
dungsfindung vorzubereiten. In einer rando-
misierten kontrollierten Studie hatten exami-
nierte Pflegefachpersonen, die dieses Tutorial
absolvierten, ihr Wissen tiber Entscheidungs-
unterstitzung im Vergleich zu Plegefachper-
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sonen, die es nicht absolvierten, verbessert
(Stacey et al., 2006). Nachfolgende Studien
haben ebenfalls gezeigt, dass das Ottawa De-
cision Support Tutorial die Kenntnisse eines
breiten Spektrums von Kliniker*innen und
Studierenden der Krankenpflege verbessert
hat (Boland et al., 2019; Murray et al., 2010;
Stacey et al., 2008). Der Inhalt des Tutorials
wurde mit der Aktualisierung des Ottawa
Decision Support Frameworks zum 20-jahri-
gen Jubilaum tiberarbeitet (Stacey et al., 2020).

In personlichen Decision Coaching Work-
shops konnen die Gesundheitsfachpersonen
ihre Fihigkeiten fiir das Decision Coaching
ausbauen. Die Workshops nutzen Rollenspie-
le und interaktive Lernaktivititen wie die
Integration von Best-Practice Beispielen fir
qualitativ hochwertiges Decision Coaching
(z.B. Live, Videos). Frithere Untersuchungen,
auch randomisierte kontrollierte Studien, ha-
ben gezeigt, dass sich die Fahigkeiten zum
Decision Coaching durch edukative Mafinah-
men im Vergleich zu Kontrollinterventionen
oder im Vorher-Nachher Vergleich verbessert
haben (Murray et al., 2010; Stacey et al., 2006;
Stacey et al., 2008). Dieser Workshop verwen-
det den Ottawa Personal Decision Guide als
strukturierten Ansatz fiir die Vermittlung von
Decision Coaching,.

Skripte, Protokolle oder Werkzeuge wie der
Ottawa Personal Decision Guide (https:/
decisionaid.ohri.ca/docs/das/OPDG.pdf,  Zu-
griff am 03.12.2024) kdnnen helfen, den Coa-
ching-Prozess zu steuern und die Art und
Weise, wie er durchgefiithrt wird, zu standardi-
sieren. Der Ottawa Personal Decision Guide
wurde ins Deutsche tbersetzt (https:/www.
gesundheitsinformation.de/zum-ausfuellen-
eine-entscheidungshilfe.html, Zugriff am
03.12.2024) und fiir das Coaching von zwei
Personen angepasst (z. B., Elternteil und Kind)
(https://decisionaid.ohri.ca/docs/das/OPDGx2.
pdf, Zugriff am 03.12.2024). Diese Tools wer-
den sowohl fir Schulungen als auch fiir die
Arbeit in den klinischen Praxen angewendet.
Eine Pilotstudie zum Decision Coaching in
Verbindung mit dem Ottawa Personal Decisi-
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on Guide fiir Kinder und Familien, die tiber die
Insulinverabreichung entscheiden, hat gezeigt,
dass es moglich ist, fiir Erwachsene konzipierte
wirksame Maffnahmen zur Entscheidungsun-
terstiitzung an den padiatrischen Kontext an-
zupassen (Feenstra et al., 2015). Eine Folgestu-
die nahm sogar Kinder im Alter von sechs
Jahren auf, die zunichst ihre Werte und Prafe-
renzen in Bezug auf die Optionen der Insulin-
verabreichung mitteilten, was ein Schliisselele-
ment war, um Machtgefalle im Entscheidungs-
prozess zu mildern (Feenstra et al., 2015;
Lawson et al., 2020).

Das Decision Support Analysis Tool ist ein
Instrument zur Messung der Qualitit des
angebotenen Decision Coachings und wurde
als Instrument zur Beobachtung durch Dritte
wihrend der Trainingsworkshops eingesetzt,
um den Decision Coaches Feedback zu geben
(Decision Support Analysis Tool, 2008; Gui-
mond et al., 2003; Stacey et al., 2008). Frithere
Studien haben gezeigt, dass dieses Instrument
am besten fiir den Einsatz in einer Trainings-
umgebung geeignet ist (Butow et al., 2010).

1.3.2 Einbindung der Rolle des
Decision Coaches in die
klinische Praxis

Es gibt einige Moglichkeiten, die Rolle des
Decision Coaches in den Prozess der evidenz-

basierten medizinischen Entscheidungsfin-
dung einzubeziehen. Nach der Diagnose kon-
nen Patient*innen von einem Decision Coach
angesprochen werden, um die Optionen fiir
das Entscheidungsgesprich mit der Arztin
oder dem Arzt vorzubereiten. Bei diesem
Ansatz ist der Decision Coach eine Erginzung
zur arztlichen Konsultation und bereitet die
Patientin oder den Patienten auf die Entschei-
dungsfindung vor.

Ein zweiter Ansatz ist ein teambasiertes
Modell mit einer Gesundheitsfachperson des
interprofessionellen Teams, die als Decision
Coach agiert und bei einer Besprechung
zwischen Patient*in/Familie und Arzt*innen
teilnimmt (Légaré et al., 2011).

Bei einem dritten Ansatz berit der Decis-
ion Coach das Team fiir Patient*innen mit
Entscheidungskonflikten. Das Team kann
z.B. einen Decision Coach beauftragen, der
sich unabhangig vom direkten Betreuungs-
umfeld mit der Patientin oder dem Patienten
trifft. Die Vorteile dieses Ansatzes beinhalten
die Neutralitat des Decision Coaches und die
hohere Qualitit des Coachings, da ihm die
notige Zeit fir das Coaching zur Verfigung
steht. Dieses letzte Modell wurde in ein
padiatrisches Programm fir Patient*innen
und Familien, die vor medizinischen oder
chirurgischen Entscheidungen stehen, erfolg-
reich integriert (Kregel et al., 2023; Wooten &
Campbell, 2021).

1.4  Warum sollen Menschen in Entscheidungsfindungen

gecoacht werden?

Patient*innen profitieren von formalisierter
Unterstitzung in ihrer Gesundheitsversor-
gung (Shay & Lafata, 2015). Decision Coaches
tragen zu einer Umgebung bei, in der Pati-
ent*innen sich mit ihrer Gesundheit befassen
konnen und in der sie bei informierten
Entscheidungen unterstiitzt werden, die mit

ihren Wertvorstellungen, Priferenzen und
Behandlungszielen tibereinstimmen. Gesund-
heitsfachpersonen, die Patient*innen ein
nicht-direktives Decision Coaching bei Ge-
sundheitsentscheidungen anbieten, werden
wahrscheinlich keinen Schaden anrichten
und zu gewissem Nutzen fihren. Tatsichlich
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ergab eine systematische Auswertung von
28 randomisierten kontrollierten Studien,
dass Decision Coaching mit oder ohne
andere evidenzbasierte Interventionen das
Wissen der Patient*innen verbessert (Jull
et al., 2021). Einzelne Studien uber Decis-
ion Coaching berichteten, dass die Patient*-
innen grofSeres Selbstvertrauen, Zufrieden-
heit bei der Entscheidung, weniger Angste,
besseres Verstindnis fir die personlichen
Bedirfnisse, mehr Vertrauen, bessere Bezie-
hungen zu den Fachkriften und positive
Auswirkungen auf die Gesundheit berich-
ten. Die Patient*innen bereuten ihre Ent-
scheidung nicht und hatten auch keine
anderen Beeintrichtigungen durch das De-
cision Coaching. Auch wenn der Einsatz
von Decision Coaching in der Regel durch

eine bestimmte Entscheidung ermog-
licht wird, kénnen die von Patient*innen
bei der Erstentscheidung erworbenen Fa-
higkeiten bei spateren Gesundheitsent-
scheidungen angewendet werden, ob fir
sich oder fiir andere wichtige Personen in
ihrem Leben.

Es gibt nur wenige Studien, die die Vorteile
von Decision Coaching fiir die Coaches oder
Arzt*innen betrachten. Eine Studie berichtet,
dass spezialisierte onkologische Pflegefachper-
sonen, die Decision Coaching fiir Frauen mit
Brustkrebs angeboten hatten, positive Erfah-
rungen machten (Berger-Hoger et al., 2019).
Sie erkannten, dass Frauen, die ein Decision
Coaching erhielten, ein besseres Wissen tiber
ihre Krankheit und ihre Behandlungsmog-
lichkeiten erlangten.

1.5  Wie funktioniert Decision Coaching?

Es ist wenig dariiber bekannt, wann, in welcher
Intensitit und fiir wen ein Decision Coaching
erforderlich oder wiinschenswert ist, wenn es
allein oder in Kombination mit Entschei-
dungshilfen angeboten wird. Einige Studien
zeigen, dass Decision Coaching fiir manche
Menschen hilfreich ist, jedoch fiir andere
weniger hilfreich. In einer randomisierten
kontrollierten Studie tiber eine Entscheidungs-
hilfe mit Decision Coaching fiir Patient*innen
in Kanada, die eine Operation zum Ersatz eines
implantierbaren Kardioverter-Defibrillators in
Erwiagung zogen, wurde die Akzeptanz des
von der Pflegekraft geleiteten Decision Coa-
chings von den Teilnehmenden unterschied-
lich bewertet. Dies deutet darauf hin, dass diese
Komponente moglicherweise nicht von allen
Patient*innen benotigt wurde (Lewis et al.,
2021). Eine andere Studie, in der ein auf die
Bediirfnisse der Patient*innen zugeschnittenes
Decision Coaching untersucht wurde, zeigte,
dass Erwachsene mit fortgeschrittener Nieren-
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erkrankung in Dinemark im Durchschnitt
zwei Sitzungen fiir das Decision Coaching
benétigten (zwischen 1 und 4 Sitzungen)
(Finderup et al., 2020). Der Grund fiir mehrere
Decision Coachings konnte darin liegen, dass
die Patient*innen tberlegten, mit einer lebens-
langen Behandlung zu beginnen.

Ein internationales Team fiihrte einen Rea-
list Review durch, um zu beschreiben, wie
und unter welchen Umstinden Decision
Coaching fiir Patient*innen, die gesundheitli-
che Entscheidungen treffen missen, wirkt
(Zhao et al., 2022). Die Ergebnisse deuten
darauf hin, dass das Decision Coaching im
Rahmen eines triadischen Beziehungsprozes-
ses zwischen den Patient*innen, dem Decision
Coach und den Arzt*innen stattfindet, wobei
die entsprechenden Uberlegungen vor, wih-
rend oder nach dem Decision Coaching be-
rucksichtigt werden kénnen. Patient*innen,
Arzt*innen und Decision Coaches tragen
unabhingig voneinander und gemeinsam





