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SELBSTHILFE VON UND MIT MENSCHEN MIT MIGRATIONSHINTERGRUND

Das Leben in Deutschland ist zunehmend durch verschiedene Kulturen, Viel-
falt und Vielsprachigkeit geprägt. Die Kommunikation und das Zusammenleben 
innerhalb einer Gesellschaft ist ein vielschichtiges Phänomen, das sich nicht ein-
fach erschließen lässt. Deshalb spielen Kommunikationsformen, Haltungen 
gegenüber anderen Menschen, Verhalten und Handlungen im Austausch 
untereinander, auch in Selbsthilfegruppen, eine große Rolle. Es geht im Prin-
zip um soziale, kommunikative Fähigkeiten und um Handlungskompetenz. 

Gefragt sind deshalb Strategien und Methoden für eine adäquate Kommunika-
tion in Selbsthilfegruppen, die aus Menschen mit unterschiedlichen kulturellen 
Hindergründen bestehen. Denn fehlt Wissen, können Konflikte in der Umset-
zung von Selbsthilfeaktivitäten entstehen, oder es gehen Menschen verloren, die 
sich grundsätzlich gerne in der Selbsthilfe engagieren möchten.

In dieser Broschüre wird für eine verständliche Kommunikation mit Menschen 
mit Migrationshintergrund sensibilisiert, es werden geeignete Methoden und 
Strategien für diese aufgezeigt und es werden Impulse für die Gründung von 
Selbsthilfegruppen geliefert. 

Es ist nicht immer einfach Menschen mit Migrationshintergrund für die Selbst-
hilfe zu gewinnen. Erfolgreich sind Selbsthilfegruppen, die aus eigenem Antrieb 
der Selbsthilfegruppenmitglieder heraus gegründet worden sind, also eine 
sogenannte „Bottum up“ Mobilisierung (gemeint ist eine Entwicklung, die von 
den Mitglieder selbst ausgeht). Auch eine offene, transparente, auf gleicher 
Augenhöhe stattfindende Kommunikation ist ein Erfolgsfaktor für eine gelingen-
de Gruppenarbeit. Wichtig sind gegenseitiges Vertrauen und gleichberechtigte 
Beteiligung aller Gruppenmitglieder. Vorurteile und Vorannahmen dagegen 
hemmen eine gute Kommunikation.1

Herzlichen Dank an Frau Dr. Gabriele Seidel, Medizinische Hochschule Hannover 
(MHH). Als wissenschaftliche Begleitung des Projekts „Selbsthilfe der Zukunft“ 
hat sie bei der Erstellung dieser Broschüre tatkräftig unterstützt.

INTERKULTURELLE KOMMUNIKATION  
Selbsthilfe anderen Kulturkreisen näherbringen

Projektleiterin 
Eva Mira Lindstedt
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KOMMUNIKATIONSBARRIEREN IDENTIFIZIEREN

In der interkulturellen Kommunikation ist es besonders 
wichtig, die kulturellen Hintergründe der Menschen zu ken-
nen, um zu verstehen, was jemand meint, wenn er oder 
sie etwas sagt oder warum er oder sie in einer bestimmten 
Situation eine bestimmte Handlung vollzieht. Es ist wichtig, 
um den Sinn der Handlung zu erfassen oder zum Beispiel 
die Bedeutung eines Satzes zu verstehen.Eine solche kom-
munikative Verstehensarbeit kann mit Gesprächsführungs-
techniken (siehe S. 29) unterstützt werden.

KULTURDIMENSIONEN  & -IDENTITÄTEN

Wissenschaftlerinnen und Wissenschaftler entwickelten 
Kulturdimensionen (siehe S. 24), um kulturelle Unter-
schiede besser zu erfassen und das Verständnis für die 
jeweils andere Kultur zu erhöhen. Häufig werden Schwie-
rigkeiten interkultureller Kommunikation allein auf die 
Kultur des jeweils anderen zurückgeführt. Je nach kulturel-
lem Hintergrund, Standort und kultureller Identität können 
aber auch Körpersprache (Gestik, Mimik, Körperhaltung, 
Nähe und Distanz), gesprochene Sprache (Akustik, Akzent, 
Rhythmus, Tonfall) und Worte unterschiedliche Bedeutun-
gen haben. Diese Elemente können einander unterstützen, 
sich gegenseitig verstärken, nebeneinander herlaufen oder 
sich widersprechen.

INTERKULTURELLE BARRIEREN ÜBERWINDEN

In den letzten Jahren haben sich verschiedene Akteure im 
Gesundheits- und Sozialwesen mit dem Zusammenleben 
unterschiedlicher Kulturen beschäftigt, förderliche Be-
dingungen und Barrieren benannt, Leitfäden entwickelt 
oder Hinweise formuliert, die auch für eine interkulturelle 
Selbsthilfegruppengründung nützlich sind. Es geht darum, 
die kulturelle Vielfalt in unserer Gesellschaft zu berück-
sichtigen und um eine aktive Mitgestaltung und Teilhabe 
von Menschen mit Migrationshintergrund an der eigenen 
Gesundheitserhaltung. 

Die Vielfalt der Menschen und Kulturen in unserer Gesell-
schaft können wir als Chance für die Selbsthilfe begreifen, 
denn, „Wir alle sind Menschen, und wir haben die gleichen 
Fähigkeiten zu verstehen, kooperativ zu sein. Wenn wir uns 
wirklich bemühen, auch lange Wege zu gehen, werden wir 
uns verstehen. Wir müssen nur richtig zuhören, schauen 
und offen sein.“2

BAG SELBSTHILFE
Bundesarbeitsgemeinschaft Selbsthilfe von Menschen 
mit Behinderung, chronischer Erkrankung und ihren  
Angehörigen e.V.
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Ungefähr zwei von zehn in Deutschland lebenden Menschen haben einen  
Migrationshintergrund, in der Selbsthilfe sind aber nur wenige aktiv.
Durch die interkulturelle Öffnung der Selbsthilfeverbände können neue aktive 
Mitglieder gewonnen werden und Selbsthilfeverbände können sich  
mit neuen Kooperationspartnern vernetzen.

MENSCHEN MIT MIGRATIONSHINTERGRUND IN DER SELBSTHILFE
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SCHRITTE ZUR GRÜNDUNG EINER INTERKULTURELLEN SELBSTHILFEGRUPPE

Selbsthilfegruppen existieren oft über sehr lange Zeiträume und entwickeln 
sich, wie auch alle anderen Gruppen, von ihrer Gründung an über verschiedene 
Arbeitsphasen bis manchmal zu ihrer Auflösung.3 So befinden sich die meisten 
Gruppen zu Beginn in einer Orientierungsphase. Ziemlich zu Anfang positio-
nieren sich die einzelnen Gruppenmitglieder zueinander, werden über die Zeit 
vertrauter und arbeiten gemeinsam an verschiedenen Projekten. Dabei haben 
Selbsthilfegruppen unterschiedliche Ziele, Inhalte und Aufgaben, sie bilden 
Regeln zur Zusammenarbeit und gestalten ihre Selbsthilfekultur im Verlauf ihres 
Bestehens. Mitglieder werden neu aufgenommen, andere verabschieden sich 
von der Gruppe. 

GRUPPENPHASEN

Wir möchten die Aspekte, die zum Gelingen interkultureller Kommunikation bei-
tragen, im Folgenden anhand eines Phasenmodells zur Gründung von Selbsthil-
fegruppen darstellen. Die Gruppenphasen (siehe S. 22) können je nach Inhalt, 
Problemen oder Mitgliedern unterschiedlich stark ausgeprägt sein. Sie sind 
nicht starr und gradlinig, sondern können ineinander übergreifen und mehrfach 
durchlaufen werden. Zudem kann jede Phase unterschiedlich viele Gruppentref-
fen erfordern. 

INSPIRATION STATT VORGABEN

Die Themen Interkulturalität und Kommunikation sind so vielfältig und weit-
reichend, dass wir wichtige aber dennoch ausgewählte Aspekte darlegen. Wir 
möchten nicht, dass unsere Hinweise als Handlungsanweisungen verstanden 
werden. Bei der Erstellung der Broschüre waren wir vielmehr von dem Gedan-
ken getragen, dass die Hinweise und Informationen die Leserinnen und Leser 
bei der Gründung einer Selbsthilfegruppe unterstützen und dazu inspirieren 
eine Selbsthilfegruppe mit Menschen unterschiedlicher Kulturen durchzuführen 
und zwar auf ihre eigene Weise.

Im Folgenden haben wir Hinweise für 
die Gründung einer Selbsthilfegruppe 
und zur Durchführung von Treffen 
von Menschen aus unterschiedlichen 
Kulturen zusammengestellt. 

1 INTERKULTURELLE SELBSTHILFEGRUPPEN
Starthilfe zur Gründung
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Kulturelles Wissen hilft dabei, Gesprä-
che mit Menschen sowie ihre Denk- 
und Handlungsmuster zu verstehen. 
Wir geben Starthilfen, was Selbsthilfe-
gruppenmitglieder aus unterschied-
lichen Kulturkreisen vor dem ersten 
Treffen beachten sollten.

Es muss geklärt werden, in welchen 
Räumlichkeiten und in welchem Kom-
munikationssetting (Online/Präsenz-
treffen) der Austausch untereinander 
stattfinden soll.

Um ein gelingendes Gruppengesche-
hen zu ermöglichen, kann der Einsatz 
einer Gruppenleitung, die das Grup-
pengespräch moderiert, das heißt 
auch strukturiert und Gesprächsre-
geln festlegt, förderlich sein. 

Schritt 1:
ORIENTIERUNG 
SELBSTHILFEKULTUR

Schritt 2: 
RAHMENBEDINGUNGEN 
GRUPPENGRÜNDUNG

Schritt 3: 
VORBEREITUNG 
GRUPPENLEITUNG

Oft ist es wichtig, dass am Ende 
eines Selbsthilfegruppentreffens ein 
koordinierter Abschluss gefunden 
wird, damit alle Teilnehmenden eine 
Orientierung für das folgende oder 
die folgenden Treffen haben. Dazu 
haben wir Ihnen einige Hinweise 
zusammengestellt, die Sie nutzen 
können.

Im fünften Schritt geht es um die in-
haltliche Arbeit in der Selbsthilfegrup-
pe mit Menschen aus unterschied-
lichen Kulturen, Themen müssen 
gefunden werden. Hier werden Tech-
niken vorgestellt, die eine Gesprächs-
führung und das Finden von gemein-
samen Themen erleichtern sollen. 

Wir gehen davon aus, dass die Inte-
ressierten beim ersten Treffen noch 
mit Unsicherheit und Fremdheit ge-
genüber den jeweils Anderen beschäf-
tigt sind. Aus diesem Grund haben 
wir einige Tipps zusammengestellt, 
die ein strukturiertes Vorgehen beim 
ersten Treffen fördern und damit 
auch eine entspannte Atmosphäre für 
alle möglichen. 

Schritt 6: 
FEEDBACK  

Schritt 5:
INTERAKTION  
GESTALTEN

Schritt 4: 
AUFWÄRMPHASE -
ERSTES TREFFEN

654
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Schritt 1: Orientierung Selbsthilfekultur

Ich möchte eine Selbsthilfegruppe mit Menschen mit und ohne Migrations-
hintergrund gründen. Woran sollte ich vor dem ersten Treffen denken?

Selbsthilfegruppenmitglieder aus unterschiedlichen Kulturkreisen haben mög-
licherweise unterschiedliche Haltungen in Bezug auf Gesundheit, Krankheit 
und Krankheitsverständnis (naturwissenschaftlich fundiertes, medizinisches 
Wissen gegenüber ganzheitlichem Verständnis von Krankheit und Gesundheits-
konzepten, häufig eng verbunden mit religiösen Ansätzen).7 Je nach kulturellem 
Hintergrund werden Symptome und der Umgang mit chronischen Erkrankungen 
häufig unterschiedlich beschrieben und interpretiert.3

VERNETZT EUCH
Menschen werden erreicht, indem nicht nur sie selbst direkt angesprochen wer-
den, sondern andere Orte und Akteure mit einbezogen werden, die eine Rolle 
im Leben der Menschen mit Migrationshintergrund spielen. So kann beispiels-
weise eine Zusammenarbeit mit und eine Beteiligung von Migrantenorganisa-
tionen (siehe S.28) in Betracht gezogen werden.6

TÜRÖFFNER - SOGENANNTE SCHLÜSSELPERSONEN
Es sollten Schlüsselpersonen gewonnen werden, die Teil einer Gemeinschaft 
sind, um chronisch erkrankte Menschen mit Migrationshintergrund mit der 
Selbsthilfe in Kontakt zu bringen.

 » Zum Beispiel können mehrsprachige Selbsthilfeverbandsmitglieder und 
Dolmetschende oder dolmetschende erwachsene Familienangehörige den 
Zugang zu chronisch erkrankten Migrantinnen und Migranten erleichtern.

 » Häufige Schlüsselpersonen sind Autoritätspersonen, wie beispielsweise 
religiöse Leitfiguren, oder Ärzte/Ärztinnen, Apotheker/Apothekerinnen und 
Vorsitzende von Vereinen.

Alle Menschen in einer Gesellschaft 
leben eine gewisse „Kultur“, die durch-
aus in einer Bevölkerungsgruppe 
unterschiedlich sein kann, Vorannah-
men sollten kritisch hinterfragt wer-
den.7 Interkulturelles Miteinander wird  
durch Kommunikationsstile, Verhalten 
und Handlungen beeinflusst, aber 
auch durch Vorannahmen, Zuschrei-
bungen oder die Angst vor der Fremde. 

Kulturelles Wissen hilft dabei Denk- und Handlungsmuster von Menschen sowie Gespräche mit Menschen besser 
zu verstehen. Deshalb ist es wichtig zu wissen, welchen kulturellen Hintergrund interessierte Menschen mit und 
ohne Migrationshintergrund haben.
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DOLMETSCHENDE
Dolmetschende sollten, wenn möglich, zur Ver-
fügung stehen, um Sprachbarrieren zu über-
winden. Die Identifikation der Selbsthilfegrup-

penteilnehmenden mit der Gruppenleitung findet eher 
statt, wenn derselbe Migrationshintergrund besteht. Die 
Akzeptanz dieser Person ist oft sehr hoch. Es braucht auch 
kultursensible Übersetzungen und Ansprachen, ggfs. mit 
Bildmaterial, die auf die jeweilige Zielgruppe ausgerichtet 
sind. Deshalb ist es wichtig, bei entscheidenden Doku-
menten und Absprachen auf Muttersprachlerinnen und 
Muttersprachler zurückzugreifen. Eine Übersetzung durch 
automatisierte Programme ist häufig nicht ausreichend.

KULTURSPEZIFISCHE GRUPPEN  
BERÜCKSICHTIGEN
Es gibt verschiedene Ansätze für Selbsthilfe-
gruppen, um Menschen mit Migrationshinter-

grund einzubinden. Es könnte eine Selbsthilfegruppe mit 
Menschen aus verschiedenen Kulturkreisen gegründet 
werden. Gleichzeitig ist es aber auch möglich eine sprach-
lich und kulturell gleichartige Gruppe zu gründen. Zu 
berücksichtigen ist das Geschlecht. Einige Frauen aus be-
stimmten Kulturen nehmen nicht an Gruppen teil, in denen 
Männer anwesend sind. Es hat nichts mit dem Inhalt zu 
tun, sondern mit dem Kontakt selbst. Schlussendlich hängt 
es von den Gegebenheiten vor Ort, von der Sprachkom-
petenz der Menschen mit Migrationshintergrund und von 
den Selbsthilfeaktiven ab, welchen Weg sie wählen.

SELBSTHILFEGRUPPE BEKANNT MACHEN
Die Information über die Gründung Ihrer Selbst-
hilfegruppe sollte in Ihrer Umgebung gestreut 
werden. Zum Beispiel könnten Sie Informa-

tionsflyer und Broschüren in unterschiedlichen Sprachen 
erstellen und verteilen, Aushänge an relevanten Orten in 
der Kommune verteilen, Pilotveranstaltungen durchführen 
oder/und mehrsprachige Websites  veröffent lichen. 

 » Die Erreichbarkeit sollte gewährleistet sein, per Tele-
fon, per Mail oder persönliche Sprechzeiten. 

 » Sie könnten auch ein Video mit Menschen mit Migra-
tionshintergrund drehen und auf die Gründung Ihrer 
Selbsthilfegruppe aufmerksam zu machen. 

 » Der Online Austausch in verbandseigenen Foren auf 
verschiedenen Sprachen und durch Newsletterformate 
kann Menschen mit Migrationshintergrund gezielt an-
sprechen.

 » Sie können auch eine „Homeparty“ veranstalten. 
Hier machen die gastgebenden Personen, in deren 
Wohnräumen auf die Selbsthilfegruppe aufmerksam.

 » Eingesetzt werden könnten auch Paten oder Lotsen, 
also betroffene Menschen, die für eine begrenzte Zeit 
interessierte Selbsthilfegruppenmitglieder begleiten.

 » Auch könnten bekannte Persönlichkeiten aus unter-
schiedlichen Kulturkreisen helfen, das eine Selbst-
hilfegruppe von möglichst vielen Menschen mit Migra-
tionshintergrund stärker wahrgenommen wird.

Weiterführend können Sie sich bei verschiedenen Organi-
sationen informieren, wie Menschen mit Migrationshinter-
grund informiert werden können, z. B.: 

Deutsche Aidshilfe -  
www.hiv-migration.de

Deutsche Alzheimer Gesellschaft - 
www.demenz-und-migration.de

Lebenshilfe  
www.lebenshilfe.de/informieren/fami-
lie/migration-und-behinderung
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Schritt 2: Rahmenbedingungen zur Gruppengründung

EINLADUNGEN MIT GENAUEN ANGABEN 

Es ist ratsam, möglichen Interessierten an einer interkulturellen Selbsthilfegruppe 
ihre Teilnahmeabsicht telefonisch oder schriftlich zu bestätigen. Schreiben Sie ge-
gebenenfalls Einladungen, in denen Sie darstellen, was die Teilnehmenden erwar-
tet, wo der Treffpunkt ist und wann das Treffen stattfindet (z. B. Anfahrtsskizze, 
Gebäudeplan, Videokonferenzanbieter), wie lange das Treffen dauert und was die 
Teilnehmenden mitbringen sollten. Genaue Angaben helfen den Teilnehmenden 
sich zu orientieren.

GEEIGNETE RÄUMLICHKEITEN

Klären Sie die Infrastruktur: z. B. Toiletten, Telefon, Kopierer, Getränkeautomat 
oder Cafeteria, Schlüssel für den Raum, Beschilderung zum Raum, evtl. in ver-
schiedenen Sprachen.

ATMOSPHÄRE SCHAFFEN

Zum Beispiel mit einem ausreichend großen, gut belüfteten und gut temperierten 
Raum mit bequemen und ausreichenden Sitzmöglichkeiten und guten Lichtver-
hältnissen. Klären Sie die Sitzordnung: z. B. Hufeisenform, Kreis oder Halbkreis.

WILLOMMENSKULTUR

Planen Sie ausreichend Pausen für informelle Gespräche ein, sorgen Sie für kleine 
Erfrischungen. Falls gewünscht, bieten Sie den Teilnehmenden an, Essen beizu-
steuern. Dies ist bei einigen Kulturen erwünscht und fördert den Austausch.

ORIENTIERUNGSHILFEN

Um Hemmschwellen zu reduzieren, ist es möglich, eine klare zeitliche und inhalt-
liche Gliederung für alle sichtbar aufzuschreiben: z. B. Flipchart mit Zeitplan oder/
und inhaltlicher thematischer Gliederung. Beides bietet Sicherheit für die Teilneh-
menden. Diese Gliederung ist auch für die Leitung eine wichtige Orientierung und 
eröffnet die Möglichkeit, bei Fragen auf ein späteres Thema zu verweisen.

Es ist immer notwendig, die besonde-
ren Bedarfe und teilweise besonderen 
Lebenslagen der jeweiligen Personen 
oder Gruppen zu berücksichtigen. Die-
se sind unter anderem geprägt durch 
die soziale Situation, Alter, Geschlecht, 
Werte, Weltanschauung, Religion, 
Kultur etc.. 2

Für die Entwicklung zielgruppengerechter Strategien ist zu beachten, dass die „Migrantinnen und Migranten“ äu-
ßerst uneinheitlich sind. „Menschen mit Migrationshintergrund“ stellt einen Kollektivbegriff dar, hinter dem sich 
eine große Vielfalt von Lebenslagen, Modellen der Lebensführung und Unterstützungsbedarfen verbirgt. 
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UMGANGSFORMEN BEACHTEN - FLEXIBEL & RÜCKSICHTSVOLL

Beugen Sie möglichen Störungen vor. Bereiten Sie ggf. Namenschilder vor (Teilnehmende können ihren Namen auch 
selbst darauf schreiben) und sorgen Sie ggf. für eine Dolmetscherin oder einen Dolmetscher.

Regeln Sie Umgangsformen, die von der Gruppe selbst gemeinsam beschlossen werden. Diese sollten für alle sichtbar 
sein (z. B. Flipchartpapier an einer Wand). Wenn möglich, halten Sie Papier bereit auf dem alle Teilnehmenden mögliche 
Fragen aufschreiben können, die nicht sofort, sondern erst später beantwortet werden können. 

Es könnte zum Beispiel festgelegt werden, dass 

 » alle Mitglieder pünktlich zum Gruppentreffen kommen.

 » Gesprächsinhalte während der Gruppentreffen vertraulich behandelt werden.

 » alle Mitglieder und ihre Ideen respektiert werden, Nebengespräche sollten unterlassen werden.

 » alle Mobiltelefone während der Gruppentreffen ausgeschaltet sind.

Sie könnten die Attraktivität Ihrer Selbsthilfegruppe steigern, indem Sie flexible Anfangszeiten der Gruppensitzungen an-
bieten, bei denen beispielsweise ein offener Austausch dem Treffen vorangestellt wird. Kulturelle und religiöse Feiertage 
sollten berücksichtigt werden. Dafür gibt es  interkulturelle Kalender. 

PERSÖNLICHE GRUPPENTREFFEN ZU CORONAZEITEN 

Seit dem Auftreten des Corona Virus ist es nicht einfach sich persönlich zu treffen. Viele Menschen mit chronischen Er-
krankungen sind von der derzeitigen Situation besonders betroffen. Sie sollten über die Empfehlungen und Pflichten im 
Rahmen von persönlichen Treffen informieren und die entsprechenden Rahmenbedingungen dafür schaffen. 

Die sogenannten AHA Formeln hierzu:

Bundesministerium für Gesundheit -  
www.zusammengegencorona.de

Mehrsprachige Informationen zu Corona:

Die  Johanniter -  
www.johanniter.de/johanniter-unfall-hilfe/corona-informationsseite

ONLINE-SELBSTHILFEGRUPPE

Es ist natürlich auch möglich eine Online-Selbsthilfegruppe zu gründen. Dazu werden Videokonferenzdienste genutzt. 
Mittlerweile gibt es eine große Vielfalt. Natürlich ist es wichtig, die Datenschutzgrundverordnung zu berücksichtigen. 

Eine Übersicht der verschiedenen Videokonferenzdienste:

BAG SELBSTHILFE -  
www.bag-selbsthilfe.de/internetbasierte-kommunikation
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Schritt 3: Vorbereitung auf eine Gruppenleitung

EMPATHISCHE GRUPPENLEITUNG

Gehen Sie respektvoll und sensibel mit den Gruppenmitgliedern um. Wertschät-
zung, Offenheit und eine empathische Haltung von Selbsthilfeaktiven gegen-
über an der Selbsthilfegruppe interessierten Menschen mit und ohne Migra-
tionshintergrund tragen maßgeblich dazu bei, dass sich die Teilnahme an der 
Selbsthilfegruppe erhöht, Kräfte gestärkt werden, die Zufriedenheit aller steigt 
und Stigmatisierung vermieden wird.

EINSATZ DER MODERATIONSMETHODE

Für Selbsthilfegruppen ist die Moderationstechnik nützlich, wenn Informationen 
gesichtet, Überlegungen formuliert, ein Brainstorming durchgeführt oder Pla-
nungs- und Entscheidungsprozesse für alle sichtbar und durchschaubar geklärt 
werden. 

Gesprächsergebnisse in der Gruppe visualisieren

Damit kein Gruppenmitglied überfordert wird und alle wichtigen Ideen, Argu-
mente und Themen aufgenommen werden, kann die Gruppe gleich zu Beginn 
eine Person für die Moderation, die Dokumentation und ggf. die Präsentation 
(z.B. bei Gruppenarbeit) wählen. Sinnvoll ist es, Pinnwände, Wandzeitungen 
usw. zu nutzen, um Ideensammlungen oder Kartenabfragen für alle sichtbar zu 
machen. Mit dieser demokratisch orientierten Methode können Entscheidungen 
schneller gefunden und transparent dargestellt werden.8 

Tipp: Wichtig ist es, das Material im Vorfeld zu besorgen (z. B. Flip-Charts, 
Metaplanwände, Stifte, Karten, Nadeln, Klebeband. 8 

www.uni-koeln.de/hf/konstrukt/didaktik/moderation/fra-
meset_moderation.html

Um ein gelingendes Gruppengesche-
hen in die Wege zu leiten, kann der 
Einsatz einer Gruppenleitung förder-
lich sein, die das Gruppengespräch 
moderiert, das heißt auch strukturiert 
und Gesprächsregeln festlegt. 

Bereiten Sie sich darauf vor, das Gruppentreffen zu leiten bzw. zu moderieren. Zur Vorbereitung gehören sowohl 
inhaltliche als auch formelle Aspekte und eine grundsätzlich offene Haltung gegenüber den Teilnehmenden.
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VIELFÄLTIGE GESPRÄCHSFÜHRUNGSTECHNIKEN

Es gibt vielfältige Gesprächsführungstechniken (siehe S. 29), aber eine dauerhafte erfolgreiche Kommunikation hat 
weniger mit Redetechniken als vielmehr mit der inneren Haltung zu tun. Der Psychotherapeut Carl Rogers hat sich die 
Frage gestellt, welche Bedingungen dazu führen, dass eine Person von sich aus über ihr Erleben spricht, dadurch besser 
versteht und zur Einstellungsänderung oder veränderten Verhalten gelangt. Bei seinen Überlegungen entwickelte er 
drei Prinzipien (Wertschätzung, Authentizität und Empathie), die eine gute Kommunikation unterstützen. 

Anwendung humanistischer Grundsätze

Diese Grundsätze basieren auf einem humanistischen Menschenbild, das u.a. davon ausgeht, dass ein 
Mensch Ressourcen hat bzw. entwickeln kann und selbstbestimmt über sein Leben entscheiden kann, 
unter Umständen mit Unterstützung durch eine Assistenz, unabhängig davon, ob er in einer Abhängigkeit, 
Resignation, gesund oder krank, behindert oder frei von Behinderung ist.10

+ WERTSCHÄTZUNG

Wertschätzung bedeutet, dass Menschen mit und ohne Migrationshintergrund in ihrem „So-sein“ akzeptiert, geschätzt 
und angenommen werden. 

+ OFFENHEIT

Offenheit meint, in Gesprächen und Begegnungen authentisch zu sein, also mit sich selbst überein stimmen und keine 
„Rolle spielen“ oder sich hinter einer Fassade oder Maske zu verbergen. 

+ EMPATHISCHE HALTUNG

Es geht auch darum empathisch gegenüber dem jeweils Anderen zu sein. Das ist die Fähigkeit, sich in die Gedanken, 
Gefühle und das Weltbild von Anderen hineinzuversetzen, ein sogenanntes einfühlendes Verstehen.11

+ ETHIK DER ACHTSAMKEIT

Hinzufügen möchten wir noch das Prinzip der Ethik der Achtsamkeit. Auch wenn wir die Selbstbestimmung und die 
Befähigung (Empowerment) von Menschen im Blick haben, wissen wir doch, dass es Menschen gibt, die leiden, be-
dürftig sind und Unterstützung erwarten. Dabei geht es nicht um Entmündigung oder Bevormundung, eher darum, im 
Gespräch Möglichkeiten zur Befähigung zu erkennen und die Würde des Menschen zu bewahren. 

+ FREUDE UND HUMOR

Auch Humor ist ein Element, das in der interkulturellen Kommunikation angemessen eingesetzt werden kann. Die 
Hauptkraft des Humors liegt darin, Stresshormone abzubauen, die Muskulatur zu entspannen, das Immunsystem zu 
stärken und Menschen Freude zu bereiten. Humor ist eine wertvolle Ressource, wenn er angemessen und kultursensi-
bel eingesetzt wird.12
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Schritt 4: Aufwärmphase – erstes Treffen

Hier zwei Beispiele, wie Sie ein erstes Treffen durchführen könnten:

VORSTELLUNGSRUNDE MIT DOKUMENTATION

1. Begrüßen Sie alle Teilnehmenden, stellen Sie sich selbst mit Namen vor und 
teilen Sie etwas über Ihre chronische Erkrankung mit und den Grund Ihrer 
Teilnahme. 

2. Bitten Sie nun alle Teilnehmenden sich vorzustellen, etwas über ihre chro-
nische Erkrankung zu berichten und den Grund der Teilnahme zu nennen. 
Fragen Sie nach einer/einem Freiwilligen und gehen nach ihrer/seiner Vorstel-
lung mit der Nachbarin oder dem Nachbar weiter. 

3. Dokumentieren Sie die Gründe. Sie können sich dabei auch Hilfe aus der 
Gruppe holen. Der Vorteil dieser Vorgehensweise liegt darin, dass jedes Mit-
glied zu Wort kommt und vorhandene Hemmungen abgebaut werden. Zudem 
können die Teilnehmenden über etwas sprechen, was ihnen vertraut ist. Man 
stellt vielleicht fest, dass andere Teilnehmenden ähnliche Erfahrungen ge-
macht haben bzw. dass es wesentlich dramatischere Schicksale gibt. 

4. Die Frage nach den Gründen der Teilnahme zu Beginn hat auch den Sinn, 
dass sich die Teilnehmenden über ihre Absichten klar werden und dass sich 
die Gruppe über ihre Ziele bewusst wird. So kann entschieden werden, wie 
man in der Gruppe weiter arbeiten möchte (z. B. konkrete und klare umfas-
sende Informationen finden, Interesse an ihrer Sichtweise erleben, Austausch 
über Therapien ihrer chronischen Erkrankung, Hinweise zur Krankheitsver-
meidung und Gesunderhaltung usw.).

Tipp: Planen Sie ausreichend Zeit ein. Einige Kulturen nutzen die Vorstel-
lungsrunde für ausgiebige Mitteilungen über die Familie und sich selbst. 
Dies ist in der Aufwärmphase wichtig, aber auch in der Verabschiedung bei 
einem Gruppentreffen.

Die Aufgabe einer Selbsthilfegruppen-
leitung besteht in dieser Phase darin, 
die Mitglieder der Gruppe ankommen 
zu lassen, sie behutsam zu empfangen 
und darauf zu achten, dass Mitglieder 
möglicherweise noch eine gewisse Dis-
tanz benötigen. In dieser ersten Phase 
geht es vor allem um das gegenseitige 
Kennenlernen.

Das erste Zusammentreffen kann als Aufwärmphase oder Orientierungsphase angesehen werden. In dieser ersten 
Phase sind die Gruppenmitglieder eher unsicher und zurückhaltend. Die einzelnen Mitglieder gehen in dieser Pha-
se noch keine festen Bindungen ein, da sie oft nicht wissen, welches Verhalten in dieser Gruppe angemessen ist. 
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PARTNERINTERVIEW

Die Vorstellungsrunde könnte auch mit einem Partnerinterview beginnen. 

Ziel des Partnerinterviews ist es, sich wechselseitig kennenzulernen und die anfängliche Fremdheit aufzubrechen. In 
einem Partnerinterview werden eventuelle Unsicherheiten, Nervosität, Befangenheit oder Fremdheitsgefühle der Teil-
nehmenden aufgefangen und offene Fragen können informell angesprochen werden. Zudem wird die aktive Beteiligung 
aller Teilnehmenden gefördert und alle Gruppenteilnehmenden lernen sich so gleich zu Beginn besser kennen.

Bei einem Partnerinterview befragen sich zwei Teilnehmende innerhalb einer vorgegebenen Zeit (ca. 10-20 Minuten) 
wechselseitig zu einem Thema oder zu bestimmten Fragen. Die Ergebnisse werden häufig anschließend in der Selbsthil-
fegruppe präsentiert. Bei der Präsentation in der Selbsthilfegruppe könnten die Partner und Partnerinnen jeweils über 
die Informationen des anderen berichten. 

Zum Beispiel: 

Sabine und Serpil führen ein Partnerinterview (20 Minuten). Ihr Thema lautet: Berichte mir etwas über deinen Lebens-
lauf (z. B. Name, Alter, Familie, Berufsausbildung, Wohnort, Interessen, Urlaub, was machst du gern bzw. ungern). Jede 
bzw. Jeder berichtet 10 Minuten, das heißt nach 10 Minuten gibt es einen Wechsel. Nachdem die beiden ihr Partner-
interview beendet haben, kommen sie wieder in die Selbsthilfegruppe und Sabine berichtet über Serpils Lebenslauf und 
Serpil anschließend über Sabines Lebenslauf. Wichtig dabei ist, dass nach den Berichten immer noch mal beim Partner 
oder der Partnerin nachgefragt wird, ob alles richtig verstanden wurde. 

Vorgehensweise beim Partnerinterview: 

1. Die Aufgabenstellung mit der konkreten Frage oder den konkreten Fragen sollten schriftlich vorgegeben sein.

2. Die für die Interviews verfügbare Zeit muss klar am Anfang benannt sein. Zudem sollte mitgeteilt werden, was 
mit den Gesprächsergebnissen geschehen soll.

3. Die teilnehmenden Paare befragen sich wechselseitig. Bei ungeraden teilnehmenden Zahlen, sollte eine Dreier-
gruppe zugelassen werden.

4. Rollentausch: Interviewer und Gesprächspartner tauschen nach der Hälfte der Zeit ihre Rollen (der Interviewer 
wird zum Gesprächspartner).

5. Zur Gesprächsphase überleiten und die verfügbare Berichtszeit nennen.

6. Präsentation vorm Plenum: Anschließend werden alle Gesichtspunkte, die während des Interviews gewonnen 
wurden, vor dem Plenum berichten.13
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Schritt 5: Selbsthilfegruppentreffen interaktiv gestalten

INHALTE INTERESSANT UND INTERAKTIV AUFBEREITEN

Ideen oder Aktivitäten können gesammelt werden und gemeinsam ausprobiert 
werden. So können neben krankheitsspezifischen Aktivitäten, wie ein Informati-
onsabend mit einem Arzt oder einer Ärztin, z. B. auch  kulturell unterschiedliche 
ausgerichtete Speisen zusammen gekocht oder gegrillt und gegessen werden. 
Auch können Ausflüge angeboten, Nähabende veranstaltet, Frauentreffen und 
Vätergruppen organisiert oder Filme gezeigt werden. 

AN DIE ERFAHRUNGEN DER TEILNEHMENDEN ANKNÜPFEN

Zu Beginn eines neuen Themas kann der Erfahrungsschatz und die mit dem 
Thema verbundenen Gefühle in einem Blitzlicht abgefragt werden. Das Blitzlicht 
ist eine Technik, in der sich alle Teilnehmenden mit ein bis zwei Sätzen – nicht 
länger als eine Minute – nacheinander zu einer oder mehreren Fragen äußern. 
Während der Blitzlichtrunde spricht jeder nur über sich, seine persönlichen Vor-
stellungen und Erwartungen. Jeder hält sich an den vorgegebenen Zeitrahmen, 
in dieser Zeit sind die anderen ausschließlich Zuhörer! Einzig Verständnisfragen 
dürfen gestellt werden. Getroffene Äußerungen werden nicht kommentiert, 
kritisiert oder bewertet!

ALLE WAHREHMUNGSKANÄLE ANSPRECHEN

Wir lernen alle mit „Kopf, Herz, Hand und Bauch“. Deshalb sollten möglichst viele 
Wahrnehmungskanäle angesprochen werden, so dass Informationen und Aktivi-
täten abwechslungsreich gestaltet werden (z.B. Bilder verwenden, Fallbeispiele, 
Auflockerungsübungen einsetzen, Assoziationen zu Bekanntem herstellen). 
Trockene Fakten werden mit Geschichten oder Bilder angereichert. So wird eine 
Brücke zu leicht zugänglichen Informationen in unserem Gedächtnis gebaut. 

Wir nehmen Bezug auf die Kommuni-
kation in Selbsthilfegruppen, auf die 
Überwindung von Sprachbarrieren 
und auf die Nutzung und Anwendung 
von verständlichen Informationen. 

Selbsthilfe lebt von den Ideen der Mitglieder. Deshalb sollten die Treffen interaktiv und abwechslungsreich  
strukturiert sein.
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INFORMATION VISUALISIEREN

Ein Bild sagt oft mehr als Worte. Bilder dienen als direkte Gedächtnisstütze, indem zu Fakten und Fachausdrücken bild-
haft Verbindungen zu Gedanken oder Vorstellungen gesucht werden. 

IN DER GRUPPENSITZUNG RICHTIG KOMMUNIZIEREN

1. Bemühen Sie sich frei, fließend und verständlich zu sprechen. Die eigene Sprache und eigene Formulierungen 
haben einen wesentlich stimulierenderen Charakter als vorgelesene Worte. 

2. Sprechen Sie klar und deutlich. Bemühen Sie sich um eine korrekte Aussprache, ohne in eine übertriebene 
Diktatsprache zu verfallen. Dialekt wird nicht als störend empfunden, ein „gestelztes“ Hochdeutsch dagegen schon. 
Sprechen Sie Ihre Sprache. 

3. Gleichbleibendes leises Sprechen überfordert die Konzentration besonders älterer Teilnehmenden und Perso-
nen mit Sprachbarrieren. Fragen Sie zu Beginn, ob Sie überall gut zu verstehen sind. 

4. Verdeutlichen Sie mit Ihrer Gestik, also mit Bewegungen des Kopfes, der Hände und der Arme, den Inhalt des Ge-
sprochenen und unterstreichen Sie mit der Mimik Ihre Aussage.

5. Blickkontakt: Der Blickkontakt ist eine Brücke zu den Teilnehmenden, er ermöglicht Ihnen eine Rückmeldung über 
die Aufnahme von Inhalten und fordert zur aktiven Teilnahme auf.

6. Vermeiden Sie sogenannte „Killerphrasen“ in den Gesprächen. Die „Killerphrasen“ sind Formulierungen (z. B. 
„Das kann gar nicht funktionieren“, „Das  wird überall so gemacht“, „ Das war schon immer so“, Kopfschütteln, abfäl-
liges Grinsen…), die man nicht benutzen sollte, da sie die Teilnehmenden frustrieren oder sogar verärgern können. 

7. Prüfen Sie die Gesprächssituation: Es kommt immer wieder vor, dass Gespräche nicht gut laufen. Das kann man 
nicht immer verhindern und folgende Frage können helfen die Situation aufzuschlüsseln:  In welchem Zusammen-
hang hat das Gespräch stattgefunden? In welcher Situation haben ich und mein Gesprächspartner gestanden? Wie 
ist mein Gesprächspartner gestrickt?
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Schritt 5: Selbsthilfegruppentreffen interaktiv gestalten

VIELFÄLTIGE GESPRÄCHSFÜHRUNGSTECHNIKEN EINSETZEN

Seien Sie besonders sensibel für Widersprüche zwischen verbalen (sprach-
lichen) Äußerungen und nonverbalen (körpersprachliche) Signalen. Widersprü-
che werden als Mangel an Aufrichtigkeit gedeutet. Ein wichtiger Aspekt, der 
eine gute Beziehung behindern kann.

 » Signalisieren Sie nonverbal Aufmerksamkeit - Blickkontakt, Kopfnicken, 
zugewandte, offene Körperhaltung (Sitzposition). Gestalten Sie die Sitzord-
nung bewusst. Berücksichtigen Sie „Territorien“.

 » Signalisieren Sie verbal Aufmerksamkeit - Hm, ja, ich verstehe, ....

 » Ermuntern Sie Ihren Gesprächspartner zu reden und stellen Sie offene 
Fragen (wer, was wann, warum, wo, wie?). Offene Fragen zielen auf weitere 
Informationen über die Umstände von Gesprächsinhalten. Der Vorteil ist, 
dass diese Fragetechnik viele, auch unerwartete Antwortmöglichkeiten zu-
lässt. Sie signalisiert Interesse am Gesprächspartner und ermöglicht tiefer 
gehende Gespräche, die allerdings auch sehr ausschweifen können.

 » Erklärungsfragen: Wie erklärst du dir, dass ...? Übereinstimmungsfragen: 
Wer teilt deine Ansicht, dass...? Fantasiereise in die Zukunft: Wo siehst Du 
Dich in 5 Jahren in der Selbsthilfe?

 » Wichtig ist zudem: Hören Sie zu. Machen Sie sich im Gespräch Notizen. Er-
klären Sie den Teilnehmenden, warum Sie Notizen machen, um Misstrauen 
vorzubeugen.

 » Lassen Sie den Gesprächspartner ausreden und lassen Sie Pausen zu.

 » Fassen Sie das Gesagte mit eigenen Worten zusammen und drücken Sie 
so aus, dass Sie verstanden haben, was der andere gesagt hat.14

Es gibt keine Patentrezepte für erfolgreiche Gespräche, aber Techniken, die eine gute Kommunikation unterstüt-
zen können. Welche Technik sich anbietet, hängt von der Situation und den Inhalten des jeweiligen Gesprächs ab. 
Im Folgenden werden Hinweise gegeben, die für alle Kulturen wichtig sein können. 

Die Hinweise zielen auf das Kommu-
nizieren der Menschen untereinander 
ab. Diese Hinweise alle umzusetzen 
ist eine gewaltige Aufgabe. Dennoch, 
Kommunizieren erlernt man nicht 
im „stillen Kämmerlein“, in dem man 
Bücher darüber liest, sondern eher im 
interkulturellen Handeln und Üben.2 

Menschen achten besonders auf 
verbale und nonverbale Signale, weil 
sie so beispielsweise Schlüsse auf die 
Ernsthaftigkeit ihrer Erkrankung oder 
auf die Prognose ziehen.
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 » Die Wiedergabe mit eigenen Worten hilft, Missverständnisse zu vermeiden. Dadurch, dass Sie sich auf die 
wesentliche Aussage Ihres Gesprächspartners konzentrieren und seine Gedanken auf den Punkt bringen, fördern 
Sie die gemeinsame Gesprächsführung.

 » Wiederholen Sie wichtige Punkte, ruhig mehrfach im Gespräch. Setzen Sie Gesprächsinhalte in Beziehung. 
Versuchen Sie, die Gedanken- und Gefühlswelt des Gesprächspartners zu verstehen und ihm eine entsprechende 
Rückmeldung zu geben. Es gilt in Worte zu fassen, was beim anderen an Gefühlen mitschwingt. Es wird somit nicht 
nur die Sachebene sondern auch die Selbstoffenbarungs-Ebene berücksichtigt (siehe S. 31). Ziel ist es, die Welt 
durch die Augen des Gesprächspartners zu sehen. Dies ist der Schlüssel zu einer vertrauensvollen Beziehung der 
Gesprächspartner, nicht nur das Gesagte zu hören, sondern auch „zwischen den Zeilen zu lesen“. 

 » Informationen „häppchenweise“ vermitteln: Wenn Sie mit Ihren Selbsthilfegruppenmitgliedern sprechen, ver-
mitteln Sie oftmals viele Informationen in kurzer Zeit. Die Menge an Informationen, die Ihre Gruppenmitglieder 
aufnehmen können, ist jedoch oftmals eingeschränkt, insbesondere, wenn sie sich nichts aufschreiben. Dies ist 
gerade bei den ersten Treffen oft der Fall. Gerade zu Beginn einer Selbsthilfegruppe (also beim ersten Gründungs-
treffen) beeinträchtigen Unsicherheit und Fremdheit die Aufnahmekapazität der Mitglieder. Viele vergessen dann 
möglicherweise wichtige Fragen zu stellen. Deshalb ist es oft sinnvoll, Informationen in kleine Einheiten zu vermit-
teln und Schritt für Schritt, sozusagen „häppchenweise“, zu informieren. Wichtig ist es, nach jeder Informations-
einheit eine kurze Pause zu machen und die Gruppenmitglieder zu bitten, die jeweiligen Inhalte in eigenen Worten 
wiederzugeben. Erst wenn das korrekte Verständnis sichergestellt ist, können weitere neue Informationen vermit-
telt werden.14

 » Überprüfen Sie, ob Ihre Information angekommen ist. Bringen Sie die Aussagen „auf den Punkt“. Fragen könn-
ten sein: Macht das Sinn für Sie? Konnten Sie mir bislang folgen? Gibt es noch Fragen? 

 » Fassen Sie am Ende des Gesprächs die wichtigsten Punkte oder Vereinbarungen noch einmal zusammen. 
Beenden Sie das Gespräch mit einem Ergebnis. Nutzen Sie gegebenenfalls schriftliche Materialien.

 » Vermeiden Sie geschlossene Fragen. Geschlossene Fragen geben enge Grenzen vor, indem der Gefragte meist 
nur mit „ja“ oder „nein“ antworten kann. Diese Fragetechnik ermöglicht zwar schnelle Entscheidungen, setzt aber 
auch einseitige Kommunikationsschwerpunkte.

 » Stellen Sie keine Negativfragen - Was gefällt Ihnen nicht an …? ....  Sondern: Was möchten Sie verbessern?

 » Vermeiden Sie Suggestivfragen, Fangfragen, Unterstellungen, Unterbrechungen und doppelte Verneinungen.
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Schritt 5: Selbsthilfegruppentreffen interaktiv gestalten

VERSTÄNDLICH INFORMATIONEN VERMITTELN
Insbesondere Menschen mit Migrationshintergrund der 1. Generation haben 
enorme Schwierigkeiten, sich beispielsweise über Medikamentendosierungen, 
Behandlungspfade und Therapien zu informieren oder informierte Entschei-
dungen zu treffen.16,17

NIEDRIGSCHWELLIG UND ZIELGRUPPENGERECHT 

Angesichts dieser Defizite ist es wichtig, Informationen niedrigschwellig und 
zielgruppengerecht zu vermitteln. Gute verständliche Gesundheitsinformatio-
nen sollen dabei die fachlichen Qualitätskriterien wie Neutralität, Ausgewo-
genheit und medizinisch-fachliche Evidenz durch wissenschaftliche Studien be-
rücksichtigen, bei der die Wirkung bewiesen ist. Zudem sollten Informationen 
wahr, umfassend, vollständig und für den Empfänger interessant sein.

Aussagen sollten das Wesentliche herausheben und nicht durch viele Neben-
gedanken Verwirrung stiften (Prägnanz). Auch ist es wichtig, dass die Infor-
mationen Kriterien der Textverständlichkeit erfüllen, z. B. Verständlichkeit, 
Struktur und Design von Informationen. 

Neben den aufgeführten Aspekten kann Ihnen auch eine vom Schweizerischen 
Roten Kreuz herausgegebene Kriterienliste als Arbeits- und Orientierungshilfe 
zur Erstellung oder Überarbeitung migrantengerechter Materialien dienen. 

Schweizerisches Rotes Kreuz 
Departement Gesundheit und Integration - 
www.redcross.ch/de/soziale-integration/transkulturel-
le-kompetenz/migration-und-gesundheit

Informationen sind ein entscheidender Teil des täglichen Lebens. Menschen benötigen Informationen, um ihr 
Wissen zu erweitern, Entscheidungen abzuwägen und eine Wahl treffen zu können. 

Informationen beeinflussen das (Risi-
ko-) Verhalten, (Wahl-)Entscheidungen 
in allen Teilen des Lebens, so auch 
gesundheitliches Verhalten.
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FEEDBACKREGELN
Feedback ist eine offene Rückmeldung an ein Gruppenmitglied oder die ganze 
Gruppe. Die Anwendung eines Feedbacks, wenn es den Regeln entsprechend 
verläuft, schafft mehr Offenheit und Klarheit in den Beziehungen und kann so zu 
einer besseren Kommunikation im Gruppengeschehen beitragen. 

Folgende Punkte muss der Feedbackgeber beachten:

 » In erster Linie positive Punkte hervorheben, sinnvolle Kritik vorsichtig und in 
Maßen. Es empfiehlt sich die „Sandwich-Methode“ anzuwenden, also jede ne-
gative Kritik zwischen zwei Schichten von positiven Aussagen zu formulieren. 

 » Konkrete Anregungen formulieren, keine Pauschalaussagen! 

 » Die eigenen subjektiven Wahrnehmung in Ich-Botschaften schildern. 

 » Wahrnehmungen beschreiben, nicht interpretieren und nicht bewerten.

Folgende Punkte sind seitens des Feedback Annehmers zu beachten: 

 » Erst zuhören und den anderen ausreden lassen, sich nicht rechtfertigen. 

 » Inhaltliche Nachfragen, Verständnisfragen können am Ende gestellt werden.

 » Rückmelden, was von dem Feedback interessant oder weniger stimmig ist.

 » Selbst entscheiden, was Sie annehmen möchten und was nicht.

 » Dankbar sein für Feedback, auch wenn einem nicht alles gefallen hat. Es hilft, 
sich selbst und die Wirkung auf Andere kennenzulernen und dadurch sicherer 
im Auftreten zu werden.

Informationen zur Feedback-Methode - Stangl, W. (2020) 
www.arbeitsblaetter.stangl-taller.at/KOMMUNIKATION/
FeedbackRegeln.shtml

Methodenpool der Universität Köln 
www.methodenpool.uni-koeln.de

Schritt 6: Feedback
Ende einer Selbsthilfegruppensitzung: Fassen Sie die Ergebnisse der Gruppensitzung zusammen, beziehen Sie sich 
dabei auf die Erwartungen der Teilnehmenden und mögliche Ziele der Selbsthilfegruppe.

Geben Sie den Teilnehmern die Ge-
legenheit zum Feedback. So erhalten 
Sie eine Kontrolle Ihrer Arbeit und 
bekommen Hinweise für Verbesse-
rungen. Beim mündlichen Feedback 
könnten Sie zwei kurze Fragen stellen: 
z. B. „Was hat Ihnen gefallen oder 
nicht gefallen?“,„ Was nehmen Sie für 
den Alltag mit?“ 
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Wissenschaftler und Wissenschaftle-
rinnen haben die Entwicklung sozialer 
Gruppen und deren Gruppenprozes-
se untersucht. Eins der bekanntesten 
Gruppenphasenmodelle ist das Modell 
nach Bernstein und Lowy, die insge-
samt fünf Phasen der Gruppenentwick-
lung unterscheiden.18

Es kann sein, dass einzelne Mitglieder 
der Gruppe versuchen ihren Status 
in der Gruppe zu testen. Man gerät 
vielleicht aneinander, es bilden sich 
Kleingruppen, Gefühle werden ver-
letzt oder einzelne Gruppenmitglieder 
lehnen sich gegen eine Gruppen-
leitung auf. Insbesondere bei Ent-
scheidungsfindungen hat die Selbst-
hilfegruppenleitung die Aufgabe, die 
verschiedenen Kräfte innerhalb der 
Gruppe zu erkennen und die Meinun-
gen und Wünsche der Gruppenmit-
glieder behutsam und demokratisch 
in Entscheidungsprozesse zu integrie-
ren. Denn ein Kräftemessen und klei-
nere Konflikte gehören zum Gruppen-
prozess dazu und führen nach einem 
Aushandlungsprozess meist auch zu 
einem Zusammengehörigkeitsgefühl 
in der Gruppe. 

PHASE 1
ORIENTIERUNGSPHASE

PHASE 2
MACHTKAMPF- UND  

KONTROLLPHASE

Um einschätzen zu können, wo eine Gruppe steht und was zu einem bestimmten Zeitpunkt mit den einzelnen 
Mitgliedern unternommen werden kann, ist es nützlich, die verschiedenen Phasen einer Gruppenentwicklung zu 
verstehen. Damit kann man die Dynamik, die in einer Gruppe besteht, nachvollziehen und darauf eingehen.

Entwicklung sozialer Gruppen und deren Gruppenprozesse

In dieser ersten Phase sind die Grup-
penmitglieder eher unsicher und 
zurückhaltend. Die einzelnen Mitglie-
der gehen in dieser Phase noch keine 
festen Bindungen ein. Sie wissen oft 
nicht, welches Verhalten in dieser 
Gruppe angemessen ist. Die Aufgabe 
einer Selbsthilfegruppenleitung be-
steht darin, die Mitglieder der Gruppe 
ankommen zu lassen, sie behutsam 
zu empfangen und darauf zu achten, 
dass Mitglieder möglicherweise noch 
eine gewisse Distanz benötigen. Es 
geht vor allem um das gegenseitige 
Kennenlernen.
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Sobald in der Gruppe verschiedene 
Positionen ausgehandelt worden 
sind, verringern sich die Konflikte in 
der Gruppe. Die Selbsthilfegruppen-
mitglieder kennen die Regeln in der 
Gruppe und können sich gegenseitig 
besser einschätzen. Es entsteht ein 
Wir-Gefühl.

PHASE 3
VERTRAUTHEITS- 

PHASE
Eine Gruppe löst sich auf, wenn das 
Zusammensein als nicht mehr so 
spannend erlebt wird oder aber das 
Gruppenziel erreicht wurde. Hier ist 
es wichtig zu schauen, was die Selbst-
hilfegruppe benötigt oder welche ge-
meinsamen Aktivitäten vielleicht neu 
entwickelt werden sollten. Allerdings 
muss man auch akzeptieren, wenn 
einige Selbsthilfegruppenmitglieder 
ihre eigenen Wege gehen wollen und 
sich von der Gruppe verabschieden 
möchten.18

In dieser Phase ist das „Wir-Ge-
fühl“ am stärksten. Entscheidungen 
werden in der Gruppe häufiger nicht 
auf Basis der Gefühle, sondern auf 
sachliche Argumente ausgetragen, 
sondern auf der Grundlage von sach-
lichen Argumenten. Häufig hat die 
Gruppe auch Fähigkeiten entwickelt, 
Konflikte auf eine gute Weise zu 
lösen. Die unterschiedlichen Fähig-
keiten und Fertigkeiten der einzelnen 
Selbsthilfegruppenmitglieder können 
eine Bereicherung für die Bewälti-
gung anstehender Aufgaben sein. Die 
Gruppenmitglieder sind insgesamt ar-
beitsfähig und agieren untereinander, 
aber auch nach außen mit Anderen 
und für Andere als Gruppe, indem sie 
Aktivitäten umsetzt. Insgesamt gibt 
es in dieser Phase eine harmonische 
Atmosphäre in der Gruppe.  

PHASE 5
TRENNUNGSPHASE

PHASE 4
DIFFERENZIERUNGS- 

PHASE

Diese Gruppenphasen sind idealtypisch und verschiedene Gruppen durchleben diese Phasen in einem unter-
schiedlichen Tempo. Die Phasen werden nicht geradlinig durchlaufen, in jeder Phase gibt es Übergänge. Für eine 
Selbsthilfegruppengründung sind insbesondere die ersten beiden Phasen wichtig.
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KULTUR UND KULTURDIMENSIONEN

KULTUR IN DER DEFINITION

Es geht nicht darum, den jeweils Anderen in seinen eigenen Kulturkreis zu integ-
rieren, sondern darum, einen neuen Zusammenhang zu schaffen. 
„Kulturen kann man verstehen als offene, durchlässige, diffuse, wider-
sprüchliche und fluide Konstrukte, die diskursiv produziert werden, ab-
hängig von den Hierarchien und den vorhandenen Machtstrukturen, aber 
auch innewohnenden Faktoren wie Genderrollen, Bildungsniveau, Genera-
tionen, Religion, Status etc..“19 Hiller ist der Ansicht, dass Menschen mit unter-
schiedlichen kulturellen Hintergründen, wenn sie sich begegnen, neue Regeln 
und Maßstäbe für ihr Miteinander aushandeln.

Nach Clarke umfasst die Kultur einer Gruppe eine besondere Lebensweise, in 
der Bedeutungen, Werte, Sitten und Gebräuche vereint wirken. „Eine Kultur 
enthält die „Landkarten der Bedeutung“, welche Dinge für ihre Mitglieder ver-
stehbar machen“.20 Dabei muss Kultur stets als etwas prozesshaftes betrachtet 
werden, um sich nicht in Verallgemeinerungen zu verlieren.21 

Menschen werden durch verschiedene kulturelle „Sozialisationsinstanzen“ 
geprägt, wie z. B. durch Eltern, Freunde, oder auch durch Institutionen wie 
die Schule. Über diese Beziehungen werden jedem Menschen Werte vermittelt, 
die einen Einfluss auf die Gestaltung aller Symptome haben, die mit einer Krank-
heit einhergehen.22 Im Prinzip kann man sagen, dass das Kulturelle erworben 
wird und im gemeinsamen Handeln entsteht.2

Es gibt nicht nur eine Kultur, sondern 
viele Kulturen, die sich multi- und 
interkulturell überschneiden können. 
Insofern sind Kulturen offene und ver-
änderbare Sinn- und Orientierungs-
systeme.15

2 Multi- und interkulturelle Überschneidungen
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EINZELNE KULTURDIMENSIONEN IM ÜBERBLICK
Wissenschaftlerinnen und Wissenschaftler haben Kulturdimensionen untersucht. Einige für unser Thema  
wichtigen Aspekte werden im Folgenden aufgeführt.

 MACHTDISTANZ
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Multi- und interkulturelle Überschneidungen

Die Dimension „Machtdistanz“ 23 

beschreibt das Verhältnis der Macht-
verteilung innerhalb einer Ge-
sellschaft bzw. innerhalb eines 
Kulturkreises. So gibt es zum 
Beispiel hierarchische Beziehun-
gen zwischen Eltern und Kindern, 
Professionellen und Klienten, 
Führungskräften und Mitarbeitern 
oder auch hoch Gebildeten versus 
niedrig Gebildeten.24 In Kulturkrei-
sen mit einer hohen Machtdistanz ist 
es üblich, dass Entscheidungsprozes-
se von oben nach unten verlaufen. 
Dabei akzeptieren die Menschen in 
diesen Kulturkreisen das hohe Un-
gleichgewicht der Machtverteilung in 
der Regel. In interkulturellen Kommu-
nikationssituationen kann entspre-
chend oft ein Machtgefälle zwischen 
den Gesprächspartnern wahrge-
nommen werden. Dagegen finden in 
Gesellschaften mit einer niedrigen 
Machtdistanz Entscheidungsprozesse 
eher unter Beteiligung aller Betroffe-
nen statt. 23

Unsere Gesellschaften haben sich im 
Laufe der Jahre unterschiedlich ent-
wickelt. So kann man generell sagen, 
dass westliche Kulturen eher auf In-
dividualismus setzen und östlichen 
Kulturen eher durch Kollektivismus 
geprägt sind. Das Wohl der Gruppe 
steht hier im Mittelpunkt und ist dem 
Interesse des Einzelnen übergeord-
net. Dagegen ist die Selbstverwirkli-
chung und Selbstbestimmung in der 
westlichen Gesellschaft (Individualis-
mus) stark ausgeprägt.23,24

MASKULINITÄT - FEMINITÄT

Bei der Kulturdimension Maskulinität/
Feminität wird unter anderem der 
Frage nachgegangen, wer in einer 
Kultur für welche Aufgaben zustän-
dig ist (Rollenverteilung). Eine hohe 
Maskulinität zeigt sich dadurch, 
dass es eine klare Rollenverteilung 
zwischen Frauen und Männern gibt 
und sich die Mitglieder mehr an 
materiellen Gewinnen und Durch-
setzungsvermögen orientieren. 
Feminine Kulturen sind stärker be-
ziehungs- und kooperationsorientiert 
und die Rollenverteilung zwischen 
Männern und Frauen ist eher gleich-
wertig aufgeteilt. Männer sind also 
genauso für Haushalt und Familie zu-
ständig und Frauen dürfen und sollen 
Karriere machen. „Typisch männ-
liche“ und „typisch weibliche“ Werte 
sind allerdings in fast jeder Kultur zu 
finden.23

INDIVIDUALISMUS/KOLLEKTIVISMUS
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FREMDBILDER UND STEREOTYPEN

EINZELNE KULTURDIMENSIONEN IM ÜBERBLICK
Wissenschaftlerinnen und Wissenschaftler haben Kulturdimensionen untersucht. Einige für unser Thema  
wichtigen Aspekte werden im Folgenden aufgeführt.

Unterschiedliche Kulturkreise be-
inhalten immer Selbstbilder vom 
eigenen Kulturkreis und Fremdbilder 
von dem anderen Kulturkreis.24 Das 
führt häufig dazu, dass wir verein-
fachte, verallgemeinernde Vor-
stellungen - bisweilen auch Vor-
urteile - über andere Kulturkreise 
haben. Selbst- bzw. Fremdbilder 
sind jedoch nicht starr, sondern 
sie ändern sich mit der Zeit, je 
nachdem in welchem Kontext sich 
Menschen unterschiedlicher Kultu-
ren begegnen und inwieweit sich 
eine Gesellschaft, in der man selbst 
lebt, interkulturell öffnet. Positi-
ves Verhalten von Mitgliedern einer 
„Fremdgruppe“ wird häufig einem 
einzelnen Menschen zugesprochen. 
Negatives Verhalten dagegen wird 
eher einer Gruppe zugeschrieben. Für 
die Gründung einer Selbsthilfegruppe 
ist es deshalb bedeutsam, mit seinen 
eigenen Vorstellungen über die 
jeweils anderen Mitglieder bedacht 
umzugehen.2

KONTEXTORIENTIERUNG

Die Kulturdimension „Kontextorien-
tierung“ beschreibt die Art und Weise, 
wie Menschen aus unterschiedlichen 
Kulturen miteinander kommunizie-
ren. Dies unterscheidet sich zum Teil 
stark. Es gibt Kulturen, in denen die 
Kommunikation auf ausdrückliche 
Äußerungen beruht. Hier wird alles 
unvermittelt, fast schon unver-
blümt, formuliert, zum Beispiel in 
Deutschland von Menschen ohne 
Migrationshintergrund. In anderen 
Kulturen dagegen beruht Kommu-
nikation auf indirekten Äußerungen 
und auf einem gemeinsamen Hinter-
grundwissen, dass man regelmäßig 
untereinander austauscht. In diesen 
Kulturen ist es wichtig, dass man 
etwas sagt oder vielmehr nicht sagt. 
Alles Wichtige wird im Prinzip indirekt, 
sozusagen durch die Blume, gesagt. 
Dies findet zum Beispiel in arabischen 
und asiatischen Kulturkreisen statt.25

ZEITVERSTÄNDNIS

Bei der Kulturdimension Zeitverständ-
nis unterscheidet Hall monochrone 
Kulturen, in denen es üblicher ist, 
einzelne Arbeitsschritte nacheinan-
der zu vollziehen und einen Zeitplan 
korrekt einzuhalten. Die Erledigung 
von Aufgaben zählt hier mehr als die 
Pflege persönlicher Beziehungen, 
z. B. Deutschland. In sogenann-
ten polychronen Kulturen ist der 
Zeitplan dagegen eher ein „kann“ 
und kein „muss“. Man ist wesentlich 
flexibler und setzt den Schwerpunkt 
auf die persönlichen Beziehungen. Die 
pünktliche Erledigung einer Aufgabe 
ist eher nachrangig (z. B. in arabischen 
Ländern).26 Der Umgang mit Zeit ist 
möglicherweise ein wichtiges Element 
bei der Planung und Durchführung 
einer Selbsthilfegruppe mit Menschen 
aus unterschiedlichen Kulturen.
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3VERSCHIEDENE HALTUNGEN IN BEZUG AUF GESUNDHEIT
Es existieren unterschiedliche Vorstellungen und Haltungen in Bezug auf Gesundheit, Krankheit und  
Krankheitsverständnis.4

BILD UND SPRACHE IM UMGANG MIT KRANKHEIT UND GESUNDHEIT

Vor allem ältere Menschen haben häufiger ein eher ganzheitliches Bild von 
Körper und Krankheit. Auch kann es sein, dass sie häufiger Redewendungen be-
nutzen, um einen Krankheitszustand zu beschreiben. Menschen mit türkischen 
Migrationshintergrund haben zum Beispiel Erklärungen bezüglich ihrer Krank-
heit, die entweder magisch religiöser Natur sind (Strafe Gottes), naturgebunden 
ist (wetterbedingte Ursachen) oder organmedizinische Erklärungen eher in 
Erleben von Krankheitssymptomen äußern (wie z. B. Schmerzen).27

KULTUR UND RELIGION IM UMGANG MIT KRANKHEIT UND GESUNDHEIT

Kulturelle Überzeugungen und Wertsysteme können eine Auswirkung auf die 
Selbstfürsorge haben. Der Begriff Selbstfürsorge meint alle Aktivitäten, die 
dem seelischen und körperlichen Wohlbefinden dienen und uns beim Abbau 
von Belastungen und Stress behilflich sind. Darunter fallen positive Dinge, wie 
sich etwas zu gönnen, aber auch geringfügige Sachen, wie z. B. der Verzicht auf 
bestimmte Nahrungs- und Genussmittel.28 So kann zum Beispiel das Konzept 
des Karmas, die Überzeugung und die Lebensführung stark beeinflussen. Der 
Buddhismus beinhaltet z. B. gemeinschaftliche Gedanken, gute Taten zu voll-
bringen und ein gutes Leben zu führen. Kulturelle und religiöse Überzeugungen 
können einbezogen werden, um erlebte Symptome zu erklären und mit den Be-
einträchtigungen einer chronischen Erkrankung umzugehen. Es existieren auch 
Annahmen in bestimmten Kulturen, dass die Entscheidungsverantwortung an 
Gesundheitsfachpersonen abgegeben werden sollte, da diese in ihrer Position 
sehr hochgeschätzt werden.27,30,31

Möglicherweise fühlen sich Menschen in gesundheitsrelevanten Situationen 
nicht fähig, womöglich auch nicht verantwortlich, um eine Entscheidung über 
eine notwendige medizinische Behandlung zu treffen. Kultur wie auch Religion 
spielen neben sozialen Faktoren bei der Bewältigung einer Erkrankung eine 
große Rolle.32 

Persönliche Krankheitsvorstellungen 
sind geprägt durch Glaube, Traditio-
nen, Kultur und Erfahrungen. Men-
schen mit Migrationshintergrund 
verfügen manchmal über andere 
Werte und Normsysteme als Menschen 
in Deutschland ohne Migrationshinter-
grund.
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MIGRANTENORGANISATIONEN (MO)
Es gibt keine allgemeingültige Definition von Migrantenorganisationen (MO). Sie werden oft als Orte der Begeg-
nung von Menschen aus demselben Herkunftsland oder Kulturkreis gesehen.34

SCHWERPUNKTE UND AUFGABEN

MO sind nicht einheitlich und haben unterschiedliche Schwerpunkte: Kultur, 
Begegnung, Religion, Sport, Beratung, Betreuung, Politik, Bildung, humanitärer 
Bereich und Freizeit.35

Sie übernehmen vielfältige Aufgaben für ihre Mitglieder. Vorwiegend sind sie in 
der sozialen Selbsthilfe tätig, z. B. Interessensvertretung, Schutzfunktion, Dienst-
leistungsfunktion, Brückenfunktion, Kommunikatorfunktion, Dolmetscherfunk-
tion und Unterstützung im Alltag.36

Je nach thematischem Schwerpunkt sind z. B. Kooperationen mit Quartiersakteu-
ren, Kirchengemeinden, Integrationsrat oder Migrationsbeauftragten oder Profes-
sionellen im Gesundheitssystem sinnvoll.

Adressen von über 700 kommunalen, regionalen und überregionalen Netzwerken 
finden Sie auf der Homepage der Integrationsbeauftragten der Bundesregierung 
für Migration, Flüchtlinge und Integration:

www.integrationsbeauftragte.de/ib-de/themen/gesell-
schaft-und-teilhabe/migrantenorganisationen-vielfalt-in-al-
len-bereichen-388754

oder beim Bundesverband Netzwerke  
von Migrantenorganisationen:  
www.bv-nemo.de

MO wollen die gesellschaftliche Teil-
habe der Menschen mit Migrations-
hintergrund fördern. Dabei stellen sie 
einen Anlaufpunkt im Stadtteil dar 
und tragen zur Bewältigung von All-
tagsproblemen bei. Dies hat für viele 
Menschen mit Migrationshintergrund 
große Bedeutung.33
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GESPRÄCHSFÜHRUNGSTECHNIKEN
KOMMUNIKATIONSBARRIEREN ERKENNEN3

Kommunikation ist ein vielschichtiger Vorgang, der auf verschiedenen Ebenen 
stattfindet. Diese Ebenen sind den Beteiligten nicht immer bewusst.  
Das bedeutet für Selbsthilfeaktive:

 » Überdenken der Inhalts- und Beziehungsebene im Gespräch.

 » Die Positionierung im Gespräch.

 » Berücksichtigung der nonverbalen Kommunikation (z. B. Körperkontakt, 
räumliche Nähe, Körperhaltung; visuelle Reise wie äußere Erscheinung, Mi-
mik, Gestik, Blickrichtung; nonverbale Aspekte des Sprechens wie, zeitliche 
Abstimmung, Tonfall, Sprechfehler, Akzent).

 » Berücksichtigung von Gesprächsprozessen.

 » Überprüfung der Informationsvermittlung (verstehen die Gesprächspart-
ner die Sachinformationen?).

In diesem Kapitel zeigen wir Ihnen einige Prinzipien der Gesprächsführung, die 
eine gelingende Kommunikation auf gleicher Augenhöhe und über Sprachbar-
rieren hinweg unterstützen.

Wir haben schon von der Relevanz einer wertschätzenden, empathischen und 
offenen Haltung gegenüber anderen Menschen gesprochen. Beherzigt man 
diese Prinzipien und geht unvoreingenommen auf Menschen anderer Kulturen 
ein, urteilt nicht vorschnell und versucht den Anderen zu verstehen, bestehen 
gute Chancen auf eine gelingende Kommunikation auf gleicher Augenhöhe.

Möglichen Barrieren und Hemmnisse 
für die Beteiligung von Menschen mit 
Migrationshintergrund an Selbsthilfe-
zusammenschlüssen sind zum Beispiel 
Verstehensprobleme.
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MISSVERSTÄNDNISSE VERMEIDEN

In der menschlichen Kommunikation geht es um den Austausch und die Ver-
mittlung von Informationen, Mitteilungen oder Nachrichten zwischen Personen. 
Der wechselseitige Kommunikationsaustausch, also ein Wechsel der Funktio-
nen von Sender und Empfänger, wird als Interaktion bezeichnet. 

Kommunikation findet auf unterschiedlichen Ebenen statt, nämlich über Worte 
und Körperhaltung, Gestik, aber auch z. B. Tonfall, Sprechtempo, Pausen, 
Lachen oder Seufzen. Alles hat einen Mitteilungscharakter, deshalb ist in einer 
sozialen Situation eine „Nichtkommunikation“ nicht möglich, man kann also 
nicht nicht kommunizieren.37

Zudem enthält jede Kommunikation eine Sachinformation und eine persönliche 
Stellungnahme zum Anderen. Der Sachaspekt stellt das „Was“ einer Mitteilung 
dar, der Beziehungsaspekt sagt etwas darüber aus, „wie“ der Sender diese 
Mitteilung vom Empfänger verstanden haben möchte. Erfolgreich wird kom-
muniziert, wenn auf beiden Ebenen Einigkeit herrscht oder Uneinigkeit auf der 
Inhaltsebene die Beziehungsebene nicht beeinträchtigt. Daraus folgt, dass jede 
Kommunikation einen Inhalts- und einen Beziehungsaspekt hat, und zwar der-
art, dass Beziehungsaspekt den Inhaltsaspekt bestimmt.37 

Gedacht ist nicht gesagt, gesagt ist 
nicht gehört, gehört ist nicht ver-
standen, verstanden ist nicht gewollt, 
gewollt ist nicht gekonnt, gekonnt und 
gewollt ist nicht getan und getan ist 
nicht beibehalten.36

SENDER-EMPFÄNGER MODELL
Ein wichtiges Konzept der Kommunikationswissenschaft ist das „Sender-Empfänger Modell“. Es zeigt einfach und 
anschaulich, wie der Austausch funktioniert und wo dabei immer wieder Probleme auftreten, die die Kommuni-
kation stören.
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Interpretiertes  Feedback

Kodierte Nachricht wird umgewandelt

SENDER EMPFÄNFGER

VERPACKEN ENTSCHLÜSSELN
...! ...?
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DAS KOMMUNIKATIONSQUADRAT
Der Kommunikationspsychologe Schulz von Thun (1992) hat in seiner „Anatomie einer Nachricht“ zwei wei-
tere Aspekte der Kommunikation hervorgehoben.38 Er unterscheidet, wie Watzlawick, den Sach- und Bezie-
hungsaspekt der Kommunikation, fügt aber ausdrücklich zwei weitere Ebenen hinzu. 

DIE VIER EBENEN DER KOMMUNIKATION

Eine Information dient dazu, Menschen zu veranlassen, bestimmte Dinge zu tun 
oder zu unterlassen, zu denken oder zu fühlen. Dabei können Appelle verdeckt 
(Ziel: Manipulation) oder offen (Ziel: Motivation) vermittelt werden. 

SACHINFORMATION - Wie ist der Sachverhalt zu verstehen?

BEZIEHUNGSSEITE - Was ich vom Anderen halte?

SELBSTKUNDGABE - Was ich von mir zu erkennen gebe?

APPELLSEITE - Was möchte ich beim Anderen erreichen?

Das Modell lässt sich gut auf interkulturelle Kommunikation übertragen, be-
sonders, wenn über kulturell bedingten Verwirrungen und Störungen nachge-
dacht wird und hiermit umgegangen werden will.39 Häufig wird nur ein Aspekt 
ausdrücklich ausgesprochen (vorwiegend auf der Sach-/Inhaltsebene), während 
alle anderen Botschaften „zwischen den Zeilen“ gesendet, aber auch empfan-
gen werden. Gerade darin sind die Quellen der kommunikativen Missverständ-
nisse zu sehen. So kann das, was ein Sender gemeint hat, von dem Empfänger 
ganz anders aufgenommen werden, und das bei allen vier Botschaften, die 
übermittelt wurden. Das bedeutet auch, dass es vier Ohren gibt, die eine Bot-
schaft hören.

Schulz von Thun erklärt, dass jede 
gesendete Nachricht eine Selbstoffen-
barung oder Selbstenthüllung des 
Senders beinhaltet. Zum anderen geht 
er davon aus, dass fast jeder Nachricht 
ein Appellcharakter innewohnt. 
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SENDER EMPFÄNFGER

ZENTRALE ELEMENTE DER GESPRÄCHSFÜHRUNG

Vorschläge sammeln, Strukturieren, Stellung 
nehmen, Lösung erarbeiten, Beziehung klären

Zuhören, fragen, eingehen,  
Verstandenes mitteilen, spiegeln
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