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Berichte von Panikausbriichen lassen
immer wieder erschrecken (B Abb. 1).
Die Vorstellung, derart die Kontrolle zu
verlieren, dass man sogar tiber Angeho-
rige und Freunde hinwegtrampeln kénn-
te, erschiittert unsere Ansichten {iber uns
selbst und tiber die Beherrschbarkeit unse-
rer Handlungsbedingungen. Ganz beson-
ders Einsatzkrifte fiirchten Panik, weil sie
am ehesten dort ausbrechen koénnte, wo
der Einsatz am nétigsten ist — an vorders-
ter Front, am Ort des Geschehens, dem un-
ter ungtinstigsten Umstédnden alle entflie-
hen wollen. Doch kann man sich vor ei-
ner Panik tiberhaupt schiitzen? Kann man
ihre Entstehung erkennen und dann mit
Aussicht auf Erfolg steuernd eingreifen,
sie gar verhindern oder zumindest so len-
ken, dass sie in einen ,,geordneten Prozess*
iiberfiihrt werden kann? Und was schlief3-
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Panik als Massenphanomen

lich soll man tun, wenn wihrend eines Ein-
satzes Panik ausbricht? Gerit man dann
selbst in Panik und I6st sich, wie ein ein-
zelnes Tier in einer Stampede, in einer un-
kontrollierbaren Masse auf [24]?

In der Literatur werden héufig Bilder
von ,durchgehenden Pferden®, ,,ausbre-
chenden Herden® oder ,,hochschrecken-
den Schwirmen® benutzt, um den Uber-
gang vom Individuum zur Masse und da-
mit von eigenverantwortlichem Denken
zu fremdgesteuerter Impulsivitit vorstell-
bar zu illustrieren. Doch werden wir in Ex-
tremsituationen wirklich zum Tier?

Panikphantasie
Auf den ersten Blick erscheint es so. Bei vie-

len Panikféllen wurden Menschen in der
Masse erdriickt oder zu Tode getrampelt.

Bei Brinden (Ringtheater Wien, Stardust

Diskothek Dublin) und Massenveranstal-
tungen (Heysel-Stadion Briissel, @ Abb. 2;

Hillsborough; Roskilde Rockkonzert, [21])

finden Einsatzkrifte tatsachlich an Not-
ausgingen verkrampfte Menschenkniu-
el oder von Hunderten zertrampelte Kor-
per. Gleichwohl belegen alle Untersuchun-
gen [3, 23, 25], dass die Bilder, die sich den

Einsatzkriften vor Ort einprégen, und die

sie oftmals lange verfolgen (z. B. im Rah-
men einer posttraumatischen Belastungs-
storung), keineswegs den Darstellungen

»letzter dramatischer Szenen® entsprechen,
die im Nachhinein veréffentlicht werden,
und die das offentliche Bewusstsein von

Panik bilden [26]. Die ,Verlaufsgeschichte®
des Ereignisses ist zumeist ganz anders als

die ,,Erzihlgeschichte®, die ,, Panik® 6ffent-
lich vermittelt.

Abb.1 A Immer wieder Tote bei der Wallfahrt nach Mekka. Mehr
als 240 Moslems starben Ende Januar 2004, als fast 2 Mio. Pilger
sich zum islamischen Opferfest Eid Al Adha in der Mina-Ebene
nahe Mekka versammelt hatten. Wahrend der symbolischen
Steinigung des Satans stiirzten die Glaubigen und wurden von
den nachdrangenden Massen zu Tode getrampelt. Im Jahr 2003
starben 14 Pilger, 2001 waren es 35, 1994 kamen 270 Menschen
ums Leben. Der traurige ,Rekord” fillt in das Jahr 1990, als

1426 Moslems in einem iiberfiiliten FuBgangertunnel erstickten

Abb.2 A Jedes Jahr Tote durch Massenpaniken beim Fu3ball wie
hier bei einem Spiel in Rio de Janeiro. Unvergessen dabei ist die Ka-
tastrophe im Briisseler Heysel-Stadion am 29.05.1985: Wahrend
des Europapokalendspiels attackieren englische Fans des FC Li-
verpool italienische von Juventus Turin. Bei der nun einsetzenden
Flucht der Italiener werden 39 Fans zu Tode gedriickt
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In den Medien finden wir ausschlief3-
lich die Erzéhlgeschichte, die mediale Re-
prasentation. In ihr ist ,,Panik® ein Bedeu-
tungskiirzel, das einen komplexen Sach-
verhalt in der Phantasie der Konsumen-
ten durch deren Phantasien bebildert, so
dass es inhaltlicher oder sachlicher Dar-
stellungen gar nicht mehr bedarf. Sitze,
wie ,,Passagiere in Panik“ oder ,,Bewoh-
ner stiirzten in Panik auf die Straflen, rei-
chen aus, um sich das Furchtbarste vorstel-
len zu kénnen und, weit bedeutungsvol-
ler, um davon tiberzeugt zu sein, zu wis-
sen, wie sich die Betroffenen tatsichlich
verhielten.

Die Mehrzahl nimmt an, dass Men-
schen in Panik ,wie von Sinnen“ sei-
en, ,vollig aufgelost®, ,ohne jede Beherr-
schung®, ,von Furien gehetzt“; dass ihnen
das ,,blanke Entsetzen® im Gesicht und die
»hackte Angst“ in den Augen stiinde und
dass sie ,,kopflos“ flohen oder ,,zur Salzséu-
le erstarrten’, unfihig, Alternativen oder
Chancen wahrzunehmen (12, 39]. Viele
Katastrophen- und Kriegsfilme bedienen
sich dieser Ausdrucksformen, um durch
die Differenz zwischen Ordnung und Cha-
os, Beherrschung und Ziigellosigkeit, Dis-
ziplin und Entregelung der Dramatik den
Ereignissen sichtbaren und nacherlebba-
ren Ausdruck zu verleihen. Ganz offen-
sichtlich hangen unsere Bilder tiber Panik
mit der Angst zusammen, den Kopf und
die Beherrschung zu verlieren und im Cha-
os zu versinken.

Auf der anderen Seite zieht dieser Mo-
ment volliger Entbl6fung und Unkontrol-
liertheit magisch an. Die Hiufigkeit des
metaphorischen Gebrauchs von Panik ver-
weist auf die Lust, Andere oder Anderes
in panischer Auflosung zu sehen: Neurei-
che, die der Borsenabsturz in Panik treibt;
Chefs, die den Uberblick verlieren; Spon-
soren, deren Verein in die Bedeutungslo-
sigkeit stiirzt. Joachim Schumacher [40]
hat diese Doppelgesichtigkeit als Sicher-
heitsstreben und Freiheitsdurst politisch
analysiert. Michael Balint [2] hat sie aus
psychologischer Perspektive ,,thrill“ ge-
nannt, als gleichzeitig anziehende wie ab-
stoflende ,, Angstlust®

Gribt man tiefer ins Mythologische
und Archaische, dirfte diese Angstlust
ganz elementar gewesen sein. Bei den
Agyptern war der griechische Hirtengott
Pan (,,alles*) einer der acht groflen Gétter,
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allzustdndig fiir jahrlich wiederkehrende
Fruchtbarkeit. Thr verdankte man alles Le-
bende und Nihrende, auch alles Lustvol-
le; doch blieb sie aus, zerfielen Ordnung
und Kultur, ging der Mensch buchstib-
lich unter. Pan verkorpert beide Momen-
te und damit die Einheit von elementarer
Natur und menschlicher Kultur, aber auch
den Widerstreit zwischen wilder Triebhaf-
tigkeit und kultivierender Bezdhmung.
Als Gott der Fruchtbarkeit verbindet Pan
die Triebhaftigkeit und Uppigkeit des Le-
bens, das Dionysische und Orgiastische,
mit dem Verzehrt- und Verbrauchtwer-
den, also dem Tod. In vielen Kulturen en-
deten die rauschhaften Fruchtbarkeitsfes-
te in Opferritualen: Die Saat musste ,,ster-
ben®, um nach ihrer ,,Beerdigung“ auferste-
hen zu konnen.

In den alltdglichen medialen Reprisen-
tationen hat sich die Einheit des kulturhis-
torischen Ursprungs in ein rein metapho-
risches Panikkonzept aufgelost, das den
»thrill“ von ,,Angst und Schrecken® 6ffent-
lich als Kontrollverlust inszeniert — und da-
bei durchaus an gewisse niedere Instinkte
appelliert - , und in ein pseudokausales
Panikkonzept, bei dem die Attribuierung
»panisch” geniigt, um ein Verhalten ursich-
lich zu erkldren und als Versagen zu beur-
teilen: Die Betroffenen haben den Kopf,
damit die Kontrolle tiber sich sowie iiber
die Situation verloren und gleichsam ver-
sagt.

Francis Bacon [1] verwies darauf, dass
beide Konzepte aus padagogischen Griin-
den nicht auseinander gerissen werden
sollten. Die Angst zu versagen und in Cha-
os zu versinken, motiviere auch dazu, sich
zusammenzureifien und Ordnung so lan-
ge wie moglich aufrechtzuerhalten. Staats-
ménnern riet Bacon, eine moglichst ,,gu-
te, ,fruchtbare” Ordnung zu installieren,
weil sie am besten vor Untergangen bewah-
re. Damit ist auch die politische Dimensi-
on von ,,Panik® beriihrt.

Historische Hintergriinde

Legt man die von den Medien berichte-
ten Fille zugrunde, erscheint Panik als
die hiufigste Reaktion auf extreme Belas-
tungssituationen. Fiir dementsprechend
wahrscheinlich halten Politiker, Militérs,
Administratoren und selbst erfahrene Ein-
satzkrifte das Auftreten von Panik bei Un-

fallen, Grofischadenslagen, Katastrophen,
Anschligen oder im Krieg. Zu ganz ande-
ren Schliissen kommt man jedoch, wenn
man sich auf die weltweit verfiigbaren em-
pirischen Ergebnisse stiitzt und die von
den Medien zitierten Fille systematisch
untersucht. Dann zeigt sich, dass Panik
als Massenphdnomen duflerst selten auf-
tritt und es sehr spezifischer Bedingungen
bedarf, um iiberhaupt Reaktionen auszulo-
sen, die im weitesten Sinne als ,,Panik® be-
zeichnet werden konnten. Trotzdem fillt
der Widerspruch zwischen empirischer
Seltenheit auf der einen Seite und einer
medial behaupteten und bei Befragungen
bestitigten Erwartungshaufigkeit auf der
anderen Seite nicht auf.

Ein wesentlicher Grund fiir diese Un-
auffilligkeit besteht darin, dass die beiden
Hauptstringe des Reflektierens iiber Panik
unvereinbar sind: Auf der einen Seite fin-
den sich die philosophischen, anthropolo-
gisch und massenpsychologisch argumen-
tierenden Ansitze, auf der anderen Seite
die empirischen, natur- und humanwis-
senschaftlich fundierten Ansitze.

Die Bliite der philosophisch-massen-
psychologischen Ansitze liegt im vorvori-
gen Jahrhundert, in der Zeit von Industria-
lisierung, Verstadterung und aufkommen-
der Arbeiterbewegung. Die klassischen
Werke stammen von Hermann Broch [9],
Elias Canetti [11], Hans Domizlaff [19], Sig-
mund Freud [20], Gustave Le Bon [4], Or-
tega y Gasset [29] und Paul Reiwald [36].
Sie spiegeln die Angste und Hoffnungen
der Autoren gegeniiber den sich formie-
renden Massen, die, je nach Standpunkt,
als (reiflendes) Tier, als (umstiirzleri-
scher) Mob oder als (revolutionares) Sub-
jekt der Geschichte gesehen wurden [18].
Bemerkenswert ist, dass die zentralen Be-
standteile dieses massenpsychologischen
Philosophierens, aus dem Kontext geris-
sen, bis heute bruchlos fortgeschrieben
und dabei mehr und mehr in Richtung
menschlicher ,Wesenhaftigkeit® verallge-
meinert und von ihren historischen und
politischen Bedeutungsgehalten entklei-
det wurden [41]. Die Ergebnisse der em-
pirischen Panikforschung werden dabei
nicht zur Kenntnis genommen [22, 27].
Stattdessen wird unverandert unterstellt,
Panik sei bei Katastrophen und Grof3scha-
densfillen eine durchaus wahrscheinliche,
immer aber hochst gefihrliche Massenre-
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aktion, die den Zusammenbruch der Ord-
nung beschleunige und einhergehe mit ei-
ner Minderung des sozialen Zusammen-
halts, der Hilfsbereitschaft und Selbsthil-
fefahigkeit. Dagegen nahmen Egoismus,
Riicksichtslosigkeit und reale Fluchtbereit-
schaft als auch Flucht aus der Verantwor-
tung sprunghaft zu.

In ihrer praktischen Anwendung fiihr-
ten die philosophisch-massenpsycholo-
gischen Ansiitze zu einer Uberbetonung
des Fluchtaspektes im Sinne von ,,Flucht
aus der Verantwortung®. Vor allem beim
Militar entstand ein Bild von Panik als Ab-
sentismus, letztlich als Fahnenflucht und
»Heimatschuss®. Aus menschlichem Ver-
sagen wurde bewusstes ,,Sich-Versagen®,
das im Interesse von Zucht und Ordnung
nicht toleriert werden durfte. Bis zu einem
gewissen Grad lésst sich eine solche Inter-
pretation durch die Beobachtung rechtfer-
tigen, dass die extreme Mobilisierung des
Korpers zu Flucht oder Kampf eine extre-
me Unentschiedenheit zwischen beiden
hervorruft und damit eine ansteckende
Unruhe und Unentschlossenheit, die ande-
re nur auf eine Entscheidung warten lasst,
um dann genau so zu reagieren.

Rudolf Brickenstein [6, 7, 8] hat die mas-
senpsychologische Variante von Panik sys-
tematisiert. Im Interesse von Sicherheit
und Ordnung miisse die ansteckende ,,Pa-
nikperson® isoliert und eliminiert werden.
Nach Brickenstein [5] sind solche Panik-
personen, wie unbewusste Radelsfiihrer,
eine Art menschliches Virus, das blitzar-
tig groflere Menschenmassen erfassen
und anstecken kénne. Selbst einer ,,als ge-
festigt geltenden Population® [35] scheint
die Panikperson gefihrlich werden zu kon-
nen; die ,Panikbereitschaft greift spon-
tan Gber und entfesselt im pessimalen
Fall die gefiirchteten Phinomene von ,,Pa-
niksturm® und ,,Panikstarre®. Zur Panik-
starre komme es, wenn keine Flucht még-
lich ist (z. B. Verschiittung durch Hausein-
sturz oder Lawinenungliick, Absturz in
eine Gletscherspalte, Eingeschlossensein
in Raumen oder Kabinen), vielleicht aber
auch bei Angriffen auf Leib und Leben, so-
zusagen als biologisch altestes Reaktions-
muster, dem Totstellreflex.

Die akademische Psychologie und die
Anthropologie haben sich demgegeniiber
von den normativen Ansitzen gelost und
wesentliche Beitrage zur Erhellung ex-
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Zusammenfassung
GroB3schadensereignisse gehdren zu den
groBten Herausforderungen in der Notfall-
medizin und fiir den einsatzleitenden Not-
arzt. Die Entstehung einer Panik stellt ei-

ne seltene, gleichwohl duferste Verschar-
fung der Einsatzsituation dar. Der vorlie-
gende Beitrag beschreibt die psychologi-
schen und anthropologischen Grundlagen
der Entstehung einer Panik und schildert
die Forschungsergebnisse zu diesem The-
ma. Panik ist demnach der Endpunkt einer
Chancenreduktion auf null, eine lebensbe-
drohliche Situation nach eigenen Vorstel-
lungen positiv beeinflussen zu kdnnen. Auf
der Grundlage von Strategien, wie sie auch
in der kognitiv-verhaltenstherapeutisch ori-
entierten Psychotherapie eingesetzt wer-
den, werden Méglichkeiten und Limitie-

Panic as a mass phenomenon

Abstract

One of the greatest challenges in emergen-
cy medicine and in particular for emergen-
cy staff are disasters with huge amounts

of victims. The development of a panic is
arare, but nonetheless an extreme escala-
tion of an emergency situation. This paper
describes the psychological and anthropo-
logical background of panic reactions and
gives a summary of the current evidence

in research. Accordingly, panic may be de-
fined as the conclusive endpoint of an in-
ternal assessment that the probability to
influence ones own survival in a life-threat-
ening situation is close to zero. The possi-
bilities and limitations of behavioral mod-
ifications according to strategies that are

rungen der Verhaltensbeeinflussung vor
und wahrend einer Panik erdrtert. Entschei-
dend sind das friihzeitige Erkennen situati-
ver Risiken und die Fahigkeit, eigene Mog-
lichkeiten richtig einschatzen zu kénnen.
Diese Fahigkeiten sind mithilfe von antizi-
pativen Verhaltensassessments und Selbst-
programmierung erlernbar und kénnen
dem Notarzt helfen, friihzeitig das Risiko ei-
ner Panik bei Gro3schadensereignissen ab-
zuschétzen bzw. ihrer Entstehung entge-
genzuwirken.

Schliisselworter

Panik - Groschadensereignisse -
Notfallmedizin - Verhaltensassessment -
Neurolinguistisches Programmieren

derived from cognitive and behavioral psy-
chotherapy are discussed. It is crucial to de-
tect situations at risk early and to correctly
assess one’s abilities for intervention. This
ability can be learned with the help of as-
sessment of behavior and self-program-
ming. These methods may help emergen-
cy physicians to better assess the risk for
the development of a panic following a
disaster and thus may be useful in its pre-
vention.

Keywords

Panic - Disaster - Emergency medicine -
Assessment of behavior -
Neurolinguistic programming
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tremer Angstreaktionen entwickelt. Die
meisten Erkldrungsansitze greifen dabei
auf psychobiologische Zusammenhén-
ge zuriick: Gegeniiber starken Affekten
(wie z. B. Angst) oder biologisch veran-
kerten Primérantrieben (Hunger, Durst,
Sexualitit) scheint sich die denkende Ver-
nunft nicht durchsetzen zu kénnen. Auch
fiir den Menschen gelten dabei das Prin-
zip des Hochstwertdurchlasses fiir Verhal-
tenstendenzen sowie das Lernprinzip der
erfahrungsbedingten Hemmung. Das ers-
te Prinzip besagt, dass sich beim Wider-
streit nicht zu vereinbarender Verhaltens-
tendenzen wahrscheinlich die stirkste
Motivation durchsetzen wird. Treten also
Angst und Vernunft in Konkurrenz, domi-
niert eher die Angst, da sie als der evolu-
tiondr dltere Mechanismus hohere Sicher-
heit verspricht, als die an Neugier- und
Experimentierimpulse gekoppelte Intelli-
genz. Das zweite Prinzip dhnelt einer Kon-
ditionierung: Folgt einem Denkvorgang
oder einem Erleben ein Angstgefiihl, so
verkniipft sich fortan dieser Gedanke oder
dieses Erleben mit einer Hemmung. Um
negativen Folgen von vornherein auszu-
weichen, wird lieber auf diesen Gedanken
oder dieses Erleben verzichtet.
Konditionierung und Erfahrungsler-
nen sind eng verwoben. ,,Angst“ wird des-
halb immer auch als lebensrettender Vor-
sichtsmechanismus interpretiert, die zur
Flucht vor Feinden, zum Aufsuchen ge-
schiitzter Plitze oder zum Meiden von Or-
ten, Situationen und Handlungen veran-
lasst, die sich in der Vergangenheit als ge-
fahrlich erwiesen haben oder zu bedroh-
lich erscheinen. Allein in ihrer extremen
Ausprigung, als Panik, schlagt Angst in
Kontraproduktivitit um und ldhmt ver-
niinftiges Denken. Im produktiven Fall
mobilisiert Angst das Auferste an Leibes-
kriften; dies er6ffnet im Gefahr- oder Be-
drohungsfall durchaus hohe Rettungs-
chancen. Im Kontext kultureller Gegeben-
heiten schlégt die ausschliefdliche Mobili-
sierung korperlicher Krifte jedoch in Kon-
traproduktivitdt um. So miissen beispiels-
weise Taucher bei einer Storung am Atem-
gerit lernen, threm korperlichen Impuls
gerade nicht nachzugeben und sich die
Maske vom Gesicht zu reiflen, um ,,frei“
atmen zu konnen. Auch fiir Einsatzkrifte
gelten solche Erfordernisse, wenn sie un-
ter lebensbedrohlichen Umstdnden einen
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»kithlen Kopf“ behalten sollen. Tatsich-
lich verlieren in unserer modernen Zivi-
lisation die biologischen Notfallreaktio-
nen zunehmend ihre Brauchbarkeit. Die
Mehrzahl unserer durch Schreck, Angst
oder Stress begleiteten Belastungen erfor-
dern keine korperliche, sondern eine so-
fortige intellektuelle Reaktion, so dass der
Korper in Alarmbereitschaft verharrt, oh-
ne sie jedoch durch Abreaktion oder An-
spannung/Entspannung abbauen und be-
enden zu konnen. Dauerstress und chro-
nische Ubererregung stellen dann die
Kehrseite einer ehedem sinnvollen Reak-
tion dar.

Wie aber soll man mit diesem mehr-
deutig schillernden Phinomen ,,Angst®
kompetent umgehen? Auf der einen Sei-
te gilt sie als ,,normales® Gefiihl, wie Lie-
be, Freude, Arger, Wut oder Trauer, das
man, um psychisch gesund zu bleiben, aus-
leben soll. Auf der anderen Seite erscheint
sie, wie Fieber oder Schmerz, als ,,norma-
le“ biologisch begriindete Alarmreaktion
auf bedrohliche, ungewisse oder unkon-
trollierbar erscheinende Handlungsbedin-
gungen, ohne die man Gefahr liefe, sich
ahnungslos jeder Gefahr auszuliefern. Im-
mer jedoch soll sie ,,iiberwunden® werden,
obgleich sie die Fihigkeiten zu ihrer Uber-
windung immer nachdriicklicher durch
Reaktionen beeintrichtigt, die iiberwun-
den werden sollen.

Dieser Zirkel, bei dem Angst — vom alt-
hochdeutschen angust und indogermani-
schen anghos: ,,Enge®, ,Bedringnis®, ,,Be-
klemmung®, ,Zuschniirung der Kehle® -
vom Denken Besitz ergreift, soll unterbro-
chen werden, indem das Denken den tiber-
bordenden Korper in helfende Bahnen
lenkt. Starke Angst verursacht jedoch ex-
trem unangenehme Gefiihle: Erschrecken,
Erregung, Herzklopfen, Muskelspannung,
Zittern, Trockenheit und Zusammenzie-
hen in Mund und Rachen, Beklemmung
in der Brust, Magensenken bis zur Ubel-
keit, Harn- und Stuhldrang, Gereiztheit
bis zur Aggression, starkes Verlangen zu
weinen, davonzulaufen oder sich zu verste-
cken, Atemnot, Prickeln in Hinden und
Fiflen, Gefiithle der Unwirklichkeit oder
des ,Weit-entfernt-Seins®, des Ohnmaéchtig-
werdens oder ,,Umfallen-Miissens®. Wenn
Angst lange andauert, werden selbst gesun-
de Menschen miide, deprimiert, langsam,
ruhelos und appetitlos. Sie konnen nicht

schlafen, haben schlechte Tridume und
weichen aus in Vermeidungsverhalten bis
zur Apathie. Vor allem in westlichen Ge-
sellschaften greifen derartige Symptome
auf der Ebene alltdglichen, individuellen
Erlebens um sich bis hin zur so genann-
ten Angststérung und Panikattacke [43].
Neben Depressionen scheinen dies die ty-
pischen psychischen Erkrankungsformen
der Epoche zu werden. Gleichwohl diir-
fen diese individuellen Reaktionsformen
nicht mit ,,Panik“ im Sinne einer spontan
entstehenden, kollektiven Reaktionsform
verwechselt werden [42].

Der zweite, empirische, natur- und hu-
manwissenschaftliche Ansatz entstand in
den 50er-Jahren des letzten Jahrhunderts
mit den Pionierarbeiten von E. L. Quaran-
telli (32, 33, 34] an der Universitit von Chi-
cago. Sie begriindeten eine strikt nach so-
zialwissenschaftlichen Methoden verfah-
rende Untersuchung von Handeln und
Entscheiden, mit der die bei extremen Be-
lastungssituationen tatsdchlich auftreten-
den Interaktionen zwischen sozialen und
personalen Systemen erklért werden kon-
nen. Weder Quarantelli noch alle nachfol-
genden Autoren dieser Denkrichtung be-
streiten die anthropologischen, biologi-
schen oder psychologischen Ansitze, so-
weit sie auf empirischen Erkenntnissen
beruhen. Sie widersprechen jedoch ahis-
torischen Menschenbildern und Projek-
tionen menschlichen Verhaltens ins Tier-
reich. Ebenso wenden sie sich entschieden
gegen einseitige instrumentelle, technizis-
tische Ansitze, wie sie beispielsweise im
Bereich mathematischer Warteschlangen-
theorie, numerischer Durchflussberech-
nung oder Computersimulationen zu fin-
den sind, die suggerieren, man konne al-
lein durch eine Veranderung von Flucht-
wegquerschnitten, raumlichen Anordnun-
gen von Durchgingen, Leitsystemen, Pfei-
lern, Lichtlaufketten oder Beschilderun-
gen dem Menschen die Miihe des Den-
kens und der gezielten Kooperation ab-
nehmen.

Integration empirischer
Panikforschung

Rationales Handeln, Kontrollfihigkeit
und intellektuelles statt physisches Alarm-
handeln erscheinen als die wichtigsten Be-
dingungen zur Vermeidung von Panik.
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Vor allem Einsatz- und Ordnungskrifte
sollten dazu befahigt werden, Panikreak-
tionen bereits in der Entstehung erkennen
und durch geeignete Mafinahmen beein-
flussen zu konnen [13].

Im deutschsprachigen Raum haben Det-
lev Ploog [31], Horst Schuh [37, 38], Wolf
Dombrowsky [16, 17] und andere [10, 30]
anhand konkreter Fille und Einsatzerfor-
dernisse die prinzipielle Moglichkeit zur
Panikprévention und -intervention aufge-
zeigt. Doch belegt eine kritische Durch-
sicht der verschiedenen Ereignisanalysen,
Lehrbiicher, Leitfiden und Ausbildungs-
vorschriften, dass kaum empirische Erfah-
rungen und wenig erprobte Mafinahmen
vorliegen. Empirischen Bestand hat eigent-
lich nur eine Erfahrung: Interventionen
nach Ausbruch einer Panik haben so gut
wie keine, priaventive MafSnahmen vor ex-
tremen Belastungssituationen haben dage-
gen hohe Erfolgschancen. Die verschwin-
dend wenigen - und daher immer aufs
Neue zitierten Beispiele, in denen beherz-
te Aktionen Einzelner in einer Panik ge-
ordnete Verhaltensweisen spontan organi-
sieren konnten, durchziehen daher die Li-
teratur wie die berithmten ,,missing links“
die Anthropologie.

Zweierlei sticht ins Auge:

1. Eine systematische, entwickelte Panik-
intervention steht noch aus. Wo aber
Interventionen eher zufillig und sel-
ten gelingen, kann es mit dem grund-
satzlichen Wissen iiber die effektive
Beeinflussung von Panikverhalten
nicht weit her sein.

2. Da Panik vornehmlich dort ausbrach,
wo auf praventive Vorkehrungen ver-
zichtet oder gegen sie verstofSen wur-
de, erweist sich Panik als folgerichti-
ges, d. h. aus den situativen Méngeln
und Fehlern logisch herleitbares Er-
gebnis.

Hier nun zeigt sich das theoretische Pro-
blem von Panik. Die Frage namlich, wie
Menschen in Gefahr und innerhalb kol-
lektiver Erregungszustinde agieren, sollte
zuallererst zur Empirie fithren, wird aber
- zumindest in Europa - bislang noch im-
mer von den Erfahrungen und Anschau-
ungen von Denkern bestimmt, fiir die
Umstiirze, Revolutionen, Massenvernich-
tung, Vertreibung und Flucht die Erfah-
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rungsgrundlage waren. Die Mehrzahl der
mit Panik und Menschenmassen befass-
ten Vertreter — von Le Bon bis Canetti,
von Freud bis Broch, von Reiwald bis Do-
mizlaff und Schwarz - argumentieren da-
bei auf der Grundlage mehr oder weniger
expliziter Menschenbilder und mehr oder
weniger empirisch begriindeter Kausaler-
klarungen aus anderen Extrembereichen
(z. B. Phobien, Neurosen, Krieg). Einig ist
man sich, neben allem Schulen- und Dis-
ziplinenstreit, nur darin, dass der Einzel-
ne nicht mehr Herr seiner selbst und nicht
mehr Herr der Situation ist. Das Rationa-
le wird von den Affekten des evolutiondr
Fritheren (gemeinhin: Stammbhirn vs. Kor-
tex) und des zwanghaft Kollektiven (ge-
meinhin: der Masse, der Strafle) hinweg-

gefegt.

Vom theoretischen Konzept
zum praktischen Handeln

Nun soll keineswegs geleugnet werden,
dass das menschliche Handeln und Ver-
halten sowohl von archaischen Antrieben
und genetisch verankerten Programmen
als auch von massenpsychologischen Ein-
flissen mitbestimmt wird. Dennoch muss
man sich der praktischen Konsequenzen
bewusst werden, die der in diesem Be-
reich obwaltenden theoretischen Akzent-
setzung ausflielen. Sobald man namlich
Panik in erster Linie aus dem Wesen der
Handelnden statt aus den Bedingungen
des Handelns herleitet, wird Panik un-
weigerlich zu einer artgeméfien Konstan-
te, der bestenfalls pharmakologisch oder
chirurgisch (z. B. lobotomisch), nicht aber
willentlich gegengesteuert werden kann.
Jede Paniktheorie, die phylogenetisch ar-
gumentiert und/oder die Entstehung von
Panik als Pathologie begreift, verbaut sich
daher die Moglichkeit, soziale, psychische
und kulturelle - im weitesten Sinne gesell-
schaftliche - Verursachungen und auto-
nome, rein kognitive Steuerungen in Be-
tracht ziehen zu kénnen.

In welch eminentem Sinn diese theore-
tischen Uberlegungen praktische Auswir-
kungen haben, wird an einem Strang der
menschlichen Entwicklungsgeschichte de-
monstriert, der, wie kaum ein anderer, zu
verdeutlichen vermag, dass biologisch an-
gelegte, instinktresiduale Verhaltenspro-
gramme prinzipiell, eben auch anthropolo-

gisch bedingt, kulturell iiberformt und wil-
lentlich in den Griff zu nehmen sind. Ge-
meint sind die menschliche Sexualitdt und
die kulturell vielfaltige Art, sie denkend,
d. h. bewusst beherrschbar, in den Griff
zu bekommen. Wer heute einen Freikor-
perkultur- (FKK-)Strand oder eine 6ffent-
liche Badeanstalt besucht, in der textilfrei-
es Baden und Sonnen erlaubt ist, wird sich
kaum fiir abnorm halten, nur weil bei ihm
eine Reiz-Reaktions-Kette ausbleibt, die
jedem Pavian-Minnchen beim Anblick
eines roten Hinterteils zur Lust gereichte.
Im Gegenteil, alle Beteiligten halten es fur
»normal‘, d. h. fiir situativ angemessen, ge-
rade nicht sexuell zu reagieren, sondern
sich gegenseitig intellektuell derart auf Dis-
tanz zu halten, wie es in Jahrhunderten zu-
vor nur durch strikte Tabus und extrem ver-
hiillende Kleiderordnungen erreicht wer-
den konnte. Wer sich heute die Bademo-
de anschaut, wie sie zu Beginn der 6ffentli-
chen Badekultur getragen werden musste,
der wird unschwer feststellen, dass die Se-
xualisierung von Korperpartien eine weit
gehend kulturelle Leistung ist und Sexua-
litdt insgesamt, also nicht nur beim Baden,
durchaus willentlich, mit Hilfe kultureller
Uberformungen (der Mode, der Geriiche,
der Hygiene) gesteuert werden kann.

Die Mechanik des langfristigen Pro-
zesses der kulturellen Uberformung der
menschlichen Sexualitit ldsst sich durch-
aus auf ,,Panik® tibertragen. Zu fragen ist
nédmlich, warum es nicht méglich sein soll-
te, die angeblich rein biologische Disposi-
tionen zu Panik und zu Angstreaktionen
in Gefahrensituationen ebenso einer wil-
lentlichen Beherrschung zuzufiihren, wie
es im Bereich des Sexuellen seit langem
gelingt? Der strategische Vorteil einer sol-
chen Fragestellung leuchtet unmittelbar
ein: Wo man bislang glaubte, einem ent-
wicklungsgeschichtlichen Handicap ausge-
liefert zu sein, kénnte man nun nach Stra-
tegien suchen, mit denen sich das biologi-
sche Erbe kulturell beherrschen lasst.

Kogpnitive Strategien
zur Uberwindung instinktiven
Verhaltens

Dass eine solche kulturelle Beherrschung
prinzipiell méglich ist, zeigt nicht nur
die Geschichte der menschlichen Sexua-
litat. Auch die scheinbar unbeherrschba-



ren Reiz-Reaktions-Muster des Reflektori-
schen lassen sich mental in den Griff neh-
men: Jedes Sicherheitstraining fiir Autofah-
rer (und weit stirker fiir Piloten oder Tau-
cher) vermittelt Kenntnisse tiber neurolin-
guistisches Programmieren (NLP), iiber die
Fahigkeit also, durch bestidndiges Wieder-
holen spezifischer Verhaltensregeln (z. B.
des Satzes: ,Hase — Draufhalten’, ,Hase —
Draufhalten®) den sonst obsiegenden spon-
tanen Impulsen zu entgehen. Pl6tzlich auf-
tauchende Gefahren werden dann nicht
mehr ,instinktiv, also gedankenlos (z. B.
durch unkontrolliertes Bremsen oder Ver-
reiflen der Lenkung) pariert, sondern mit
Bedacht, d. h. situativ angemessen.

Natiirlich fiihrt ein solches Verfahren
schnell an Grenzen. Der auf ,Hase“ und
»Draufhalten” programmierte Autofahrer
wird zwangslaufig zum Selbstmorder, wen-
det er das Verfahren auch dann an, wenn
sich eine Kuh auf die Fahrbahn verirrt ha-
ben sollte. Das Verfahren der bewussten
Reflexbeherrschung greift also nur, wenn
gerade nicht automatisch, sondern fall-
bezogen reagiert werden kann. Das aber
bedeutet, dass eine wirkungsvolle Selbst-
programmierung auflerordentlich diffe-
renziert sein muss, damit die sehr unter-
schiedlichen Ausléser von Schreck und
Angst trotzdem zu angemessenen Reak-
tionen fithren.

Damit eroffnet die Selbstprogrammie-
rung eine wesentlich erhchte Chance, sich
bei Gefahr richtig zu verhalten. Mit den
NLP-Techniken lassen sich nicht nur Kom-
munikationsstrategien erlernen und die
Fahigkeit zum genauen Beobachten und
Wahrnehmen schirfen, sondern auch Ver-
haltensgrundziige verankern, die geeignet
sind, Korperreaktionen in Not- und Stress-
situationen schneller iberwinden zu kén-
nen. Insofern bewirkt NLP auch, Stress
zu mindern, Angst und Hemmungen zu
iiberwinden und zielgerichtet handlungs-
fahig zu werden oder zu bleiben [28].

Betrachtet man den Vorgang eingehen-
der, so bewirkt die Technik der Selbstpro-
grammierung eigentlich ein Doppeltes.
Es soll prisent gehalten werden, dass be-
stimmte Gefahren drohen, und an jede die-
ser moglichen Gefahren soll eine angemes-
sene Reaktion gekoppelt werden, damit
im Fall der Fille gleichfalls ein Doppeltes
zur Wirkung kommt: Da man mit realen
Gefahren rechnet, werden Geist und Kor-

per von Schreck und Angst nicht tiberflu-
tet, und es bleiben Raum und Zeit fiir an-
gemessene Reaktionen.

Von der Theorie nun zur Praxis. Vor-
geschlagen wird ein Spiel, das bei der
néichsten Autofahrt mit der Familie oder
mit Freunden, auch mit den Kameradin-
nen und Kameraden, ausprobiert werden
kann. Das Spiel beginnt mit dem Auftau-
chen des ,Wildwechselvorsichtzeichens®
Einer der Mitfahrer ruft ohne Vorankiindi-
gung einen Tiernamen (Hase, Reh, Hund
etc.); der Fahrer muss daraufhin ohne
Zogern seine Reaktion mitteilen (nicht
ausfithren, natiirlich). Gemeinsam wird
dann diskutiert, ob und warum eine sol-
che Reaktion (z. B. ,Bremsen, ,,Auswei-
chen, ,,Draufhalten” etc.) angemessen ge-
wesen wire. In fortgeschrittenen Spielver-
ldufen kann man die Gefahrenquellen er-
weitern und variieren: Ein Kind rennt auf
die Fahrbahn, ein umgestiirzter Baum blo-
ckiert die Weiterfahrt... Je intensiver und
variantenreicher man spielt, desto schnel-
ler dimmert die Einsicht, dass die Kapa-
zitdt der Programmierungstechnik imma-
nente Grenzen hat. Bei drei Kithen auf der
Fahrbahn, hoher Geschwindigkeit und Ge-
genverkehr niitzt weder Bremsen noch
Ausweichen. Und ist auch der Ausweg ins
Feld versperrt (durch Leitplanken, Bebau-
ung, Wald o. A.), dann weifl man, dass
man fiir bestimmte Bedingungen auch
mit der besten Verhaltensprogrammie-
rung keine Chance mehr hat.

Angemessene Reaktionen

als Resultat samtlicher relevanter
Informationen

Was sich nun erschliefit, ist das, was D.
Claessens [14, 15] ,,Proportionendenken” ge-
nannt hat: Wir leben in derart vernetzten
Kausalzusammenhingen, dass einfache
Wenn-Dann-Beziehungen untaugliche Aus-
sagen iiber Wirklichkeit darstellen. ,Wenn-
Hase-Dann-Draufhalten® ist eben nur wir-
kungsvoll, wenn alle sonstigen Handlungs-
bedingungen keinen Einfluss haben. Doch
wann hélt sich die Realitit schon an diese
exklusive Bedingung? Weit eher haben wir
es mit mehrfach gekoppelten Relationen
zu tun, bei denen die Verinderung einer
Variablen sogleich Veranderungen des ge-
samten Wirkungsgefiiges herbeifiihrt. Das
»Wenn-Pudel-Dann-Draufhalten” wird so-
fort zum Wahnsinn, wenn hinter dem Pu-

del ein Miitterchen auf die Strafle stiirzt,
das ihn halten will. So gesehen, handeln
wir immer innerhalb von Szenarien zu-
bzw. abnehmender Wahrscheinlichkeiten,
d. h. es erscheint uns duflerst unwahrschein-
lich, dass in einem Waldstiick ein Pudel
samt Besitzerin auf die Straf3e stiirzt, das
warnende Hupen tiberhért wird, links und
rechts keine zwei Meter Platz mehr sind
und aufgrund vollig iiberhhter Geschwin-
digkeit, Nieselregen und Laubbefall ohne-
hin kein verniinftiges Man6ver mehr hel-
fen kann. Viel wahrscheinlicher ist es, dass
sich in jedem Moment das tatséchliche Ver-
halten des Fahrers als eine Resultante aus
samtlichen Informationen ergibt, die im
Moment des Fahrens als relevant wahrge-
nommen und die unbewusst wirksam wer-
den. Tageszeit, Wetter, Straflenverhéltnisse,
Verkehrsdichte, aber auch Gesundheitszu-
stand, personliche Einfliisse (Sorgen, Zeit-
druck, Stress o. A.) und Ablenkungen (Ra-
dioprogramm, Mitfahrer, duf3ere Sinnesein-
driicke) fithren daher zu dem, was gemein-
hin als ,,angemessenes* Verhalten bezeich-
net wird: Innerhalb der jeweiligen Bedin-
gungen pegelt sich ein halbwegs verniinf-
tig darauf bezogenes Verhalten ein. Das Ver-
halten wird immer verniinftiger, je mehr si-
tuative Variablen erkannt und beachtet wer-
den, so dass letzten Endes die Technik der
Selbstprogrammierung dazu beféhigt, im-
mer mehr Handlungsbedingungen zu be-
riicksichtigen und, entsprechend der Abwi-
gungen von Gefahren und Reaktionschan-
cen, den Gesamtrahmen des Handelns zu
andern, sobald sichtbar wird, dass unter
momentanen Bedingungen keine Reakti-
onschance gegeben wire: Wer also glaubt,
dass beim Eintritt einer vorgestellten Ge-
fahr jede wirkungsvolle Reaktionschance
verbaut wire, der wird selbstverstiandlich
die Gesamtbedingungen dadurch éndern,
dass er sofort vom Gas geht und auf neuem
Wabhrscheinlichkeitsniveau zu tiberlegen be-
ginnt: Wenn jetzt etwas passiert, kann ich
wenigstens bremsen...

Risikoassessment
zur Panikpravention

Das Beispiel des Autofahrens ist nicht nur
deswegen so breit ausgefiithrt worden, weil
in diesem Bereich beinahe jeder auf eigene
Erfahrungen zuriickgreifen kann, sondern
auch, weil es, wie zahlreiche Unfille bele-
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Notfallmedizin

gen, relativ ,,paniknah“ ist. Deshalb lassen
sich die Uberlegungen zur Verhaltenspro-
grammierung auch fiir die Panikpréventi-
on nutzen. Jeder Kino-, Diskothek- oder
Stadionbesuch (um die hiufigsten Orte
von Panikausbriichen zu nehmen) eignet
sich, genau wie das Autofahren, zum ,,As-
sessmentspiel. Als Assessment bezeichnet
man nichts anderes als die systematischen
Abwigungen der Folgen und Folgenfolgen
von Entscheidungen oder Mafinahmen: So
kann man durchaus Szenarien durchspie-
len, nach dem Motto: ,Was wire wenn...“
Was wire, wenn jetzt ein Feuer ausbri-
che? Behielte ich im Dunkeln die Orien-
tierung? Kenne ich die Notausginge? Sind
sie benutzbar? Erreiche ich sie, wenn al-
le darauf losstiirmen? Indem man so die
Bedingungen zu antizipieren sucht, unter
denen man im Ernstfall handeln miisste,
stof3t man alsbald an die Grenzen seines
Handlungsrahmens und muss feststellen,
dass die eigenen Handlungsstrategien nur
geringe Realisierungschance haben, wenn
andere aus Unkenntnis, Egoismus, Hilflo-
sigkeit oder anderen Griinden die eigenen
Absichten durchkreuzen. Spatestens hier
wird die Bedeutung planvoller Kooperati-
on sichtbar und damit die Notwendigkeit,
im Ernstfall auf ,,programmierte Biindnis-
partner zu stofen. Sobald eine bestimmte
Anzahl gleichartig Denkender vorhanden
ist, steigt die Chance, die Situation positiv
beeinflussen zu konnen.

Wer sich durch Verhaltensassessment
und -programmierung vor Panikrisiken
zu schiitzen sucht, der erkennt sehr schnell,
dass primér konkrete Gefahrenquellen dro-
hen: verstopfte Fluchtwege, verriegelte Not-
ausginge, fehlende Kennzeichnung der
Fluchtwege, fehlende Notbeleuchtung, des-
interessiertes und schlecht ausgebildetes
Personal, schlecht gewartete oder fehlende
Sicherheitseinrichtungen und geféhrliche
Materialien (Kunststoffe). Indem das Ge-
fahrenpotenzial sichtbar wird, verindern
sich, wie beim Autofahren, die Proportio-
nen von Wahrnehmen, Verhalten und Kon-
sequenzen: Oberhalb eines bestimmten
Gesamtrisikos niitzen im Eventualfall indi-
viduelle Strategien gar nichts mehr und kol-
lektive nur noch wenig, so dass es notwen-
dig wird, den gegebenen Handlungsrah-
men zu verlassen und nach einem neuen,
chancenreicheren Mischungsverhiltnis
aus Risiken und Reaktionsmoglichkeiten
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zu suchen. Man kann den Manager anspre-
chen und auf Abhilfe dringen; man kann
die Gewerbeaufsicht oder die zustindige
Brandschutzbehorde informieren, oder
man kann auf den Besuch eines besonders
gefahrlichen Lokals ganz verzichten und
in seinem Freundeskreis die Griinde darle-
gen und um Verstindnis, viel leicht sogar
Nachahmung werben. Die Abstimmung
der Fifle (ausbleibende Kundschaft), die
direkte Ansprache oder gar die Beschwer-
de wirken oftmals Wunder und reduzieren
das Gesamtrisiko auf ein ertrigliches, kal-
kulierbares Maf3.

Was ist nun gewonnen? Die solcherart
Handelnden lernen, situative Gefahrenpo-
tenziale zu antizipieren, sich darauf einzu-
stellen und so mit individuellen ,,Impra-
gnierroutinen® zu verbinden, dass im Ernst-
fall geistig trainierte Routinen zur Verfii-
gung stehen. Diese mentalen Einsatzplidne
sind geeignet, die Schreckphase drastisch
zu begrenzen und eine innere, psychische
Distanz zum Geschehen herzustellen, aus
der heraus jene kithle Ruhe méglich wird,
die man zum angemessenen Handeln
braucht. Zugleich lasst das Gefahren- und
Reaktionsassessment die Grenzen der eige-
nen Belastbarkeit erkennen, da die sorgfil-
tige Priifung der Relation von situativen
Gefahren und darauf bezogenen Hand-
lungsalternativen sehr schnell zeigt, wann
man mit dem eigenen Latein am Ende ist
und die Situation selbst verandert werden
muss (d. h. die gesamte Fahrweise oder die
Sicherheitsstandards eines Lokals). Dies
nun verweist auf Grundsitzliches.

Handlungsorientierte Definition
der Panik als Massenphanomen

Panik, so kénnte man nach all dem definie-
ren, ist der Endpunkt einer Chancenreduk-
tion in dem Sinne, dass den Handelnden
rapide und radikal alle Chancen abhanden
kommen, eine lebensbedrohliche Situati-
on nach eigenen Bedingungen positiv be-
einflussen zu kénnen. Eine solche Defini-
tion mag sehr abstrakt klingen, doch fasst
sie den hier vertretenen Ansatz am besten.
Der Mensch ist ja deswegen Mensch, weil
er sein animalisches Erbe, seine Residual-
instinkte, durch kulturell erzeugte Sicher-
heiten, durch Technik, Institutionen und
Normen ausbalancieren und nach eigenen
Bestimmungsgriinden formen kann. Dies

schlief3t nicht aus, dass er unter pessima-
len Umsténden in eine Situation kommen
kann, in der ihm simtliche kulturellen Si-
cherheiten entrissen sind und er in die-
ser volligen Entbloflung von sicherheits-
stiftenden Leitungsinstanzen auf die kiim-
merlichen Instinktresiduen zuriickgewor-
fen ist, die ihm die Evolution zwar gelas-
sen, die aber seine Kultur nicht entfaltet
und gepflegt hat und die in den meisten
Fillen auch nichts mehr niitzen. Ein der-
art reduziertes Wesen ist dann tatsdchlich
aufler Stande, situativ angemessen zu rea-
gieren. Man mag dies als ,,Panik® bezeich-
nen, doch ist es inhaltlich weit von dem
kreischenden Angstbiindel entfernt, das
uns die Medien suggerieren.

Fazit fiir die Praxis

Was folgt daraus praktisch? Im Grunde et-
was sehr Einfaches. Wenn Panik der End-
punkt eines EntbloBungsprozesses ist,
dann niitzt es nichts, den von allen Hand-
lungschancen Entbl6Bten nachtraglich
Ratschldge oder Fingerzeige zu geben.
Besser ist es, sie die Techniken des,,anti-
zipativen Verhaltensassessments” und
der Selbstprogrammierung zu lehren, da-
mit sie zuerst fahig sind, situative Risi-
ken zu erkennen, ihre eigenen Fahigkei-
ten zu bewerten und zu wissen, wann

es kliiger ist, den Gesamtkontext zu ver-
andern und praventiv wirksam zu wer-
den, oder ob es aussichtsreich ist, in der
Gefahr noch Einfluss geltend machen zu
konnen. Sodann ist es notwendig, kollek-
tive Kooperationsformen zu trainieren,
um nicht als vereinzelter Einzelner wah-
rend bedrohlicher Ablaufe anderen aus-
geliefert zu sein, sondern darauf hoffen
zu konnen, im Zusammenspiel mit Freun-
den, Kameraden oder einem trainierten
Personal ablaufbestimmenden Einfluss
zu entfalten. Die dazu notwendigen Trai-
ningsprogramme sind ansatzweise vor-
handen, und es ware zu wiinschen, wenn
die im Rettungswesen und im Katastro-
phenschutz mitwirkenden Krafte mit gu-
tem Beispiel vorangingen und unter Be-
weis stellten, dass Panik kein genetisches
Schicksal ist, sondern ein Riickfall in pure
Korperlichkeit, die von kulturellem Kon-
trollvermdgen entbloBt worden ist.
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Deutsche Arzte im Ausland
gesucht

Viele deutsche Arzte haben Interesse an
Stellen im Ausland: Sie klagen tiber die
Belastung durch Stress und die Vielzahl
administrativer Aufgaben in Deutschland.
Demgegeniiber steht die schlechte Bezah-
lung - verglichen mit z. B. anderen euro-
pdischen Staaten. Gerade in Skandinavien
und Saudi-Arabien oder den Vereinigten
Arabischen Emiraten werden zurzeit Arzte
vor allem aus Deutschland gesucht, um
den dort herrschenden Arztemangel zu
beheben.

Saudi-Arabien will die medizinischen
Versorgung weiter verbessern und sucht
deshalb qualifizierte Facharzte und Fach-
arztinnen aus Deutschland, vor allem
Kardiologen, Neurologen, Internisten,
Padiater, Radiologen, Rheumatologen,
Orthopaden, HNO-Arzte, Gynikologen,
Chirurgen, Notfallarzte, Anésthesisten, Pa-
thologen und Zahnarzte. Da auslandische
Arzte in erster Linie als Ober- und Chefarz-
te arbeiten sollen, wird eine fiinfjahrige
Facharzt-Tatigkeit vorausgesetzt — wie
auch die Beherrschung der englischen
Sprache. Die monatlichen Gehalter liegen
zwischen 8.000 und 10.000 US Dollar und
die Kosten fiir Unterkiinfte und Fliige wer-
den vom Arbeitgeber tibernommen.

Auch in den skandinavischen Landern
herrscht ein beachtlicher Arztemangel.
Mediziner, die dort bereits arbeiten, loben
insbesondere die guten Arbeitsbedingun-
gen und das Mindestmal an Biirokratie.
Hier werden Arzte aller Fachgebiete ge-
sucht.

Weitere Infomationen erhalten Sie bei:
Universitas, Tel: 08721/120253,

Fax: 08721/120352,
E-Mail:universitas-int@web.de.

Quelle: Fa. Universitas, Eggenfelden
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