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Bedingungen für effizienteste ärztliche Patientenführung sind: 

Beeindruckende partizipative und zeitökonomische Kommunikation auch unter eingeschränkten Patientenressourcen.

In der Patientenführung immer besser und effizienter werden muss nicht heißen: mehr Zeit, mehr Anstrengung, mehr Aufwand, sondern einfach besser zu wirken. 

Das setzt noch besseres Verstehen als bisher voraus. So etwas gelingt nur, wenn aufgeschlossene Praxisteams bessere Kenntnisse oder Daten über Patienten und deren Algorithmen/Verhaltensmuster einfühlsam realisieren und mit relevanten Neigungen, Vorlieben, Reaktionen, Ängsten und Entscheidungsmustern vertraut sind.
Diese einvernehmlich gewonnenen werthaltigen Daten über Patienten und deren Angehörige sind im Zeitalter der Digitalisierung „das neue Gold der Praxis“. Mit neuer Datenökonomie lassen sich in kürzester Zeit mehr Sozialkompetenz, mehr soziale Nähe, mehr emotionale Berührungen und empathische Beziehungen erschließen. So ergeben sich bisher undenkbare Chancen zum Gedankenlesen, zu Verhaltensvorhersagen, zum Einfühlungsvermögen und zu neuen patientenorientierten Wertschöpfungen. 

Zu allererst geht es in der ärztlichen Patientenführung allerdings um
Vertrauensaufbau und Überwinden eines angeborenen „Freund-Feind-Syndroms“.

Goldene Regel dazu: Aufbau menschlicher Sympathie und Akzeptanz, noch vor großartigen Kompetenzdarstellungen. Mit fünf non-verbalen und verbalen Aktionen kommt man in 1-2 Minuten zu positiven Ergebnissen.
Veränderungen in der Bevölkerung zeigen bemerkenswerte Auswirkungen auf die Patientenführung. Aus der multimedialen Info-Gesellschaft entwickelte sich eine Info-Vermeidungsgesellschaft mit der Konsequenz von Aufmerksamkeits-Verweigerungen.

Trends zu mehr bedarfsorientierten Selbstinformierern (Google-Prinzip) und zur Selbstexpertise mit Selftracking sind unübersehbar. Zugleich herrscht in der Zivilgesellschaft ein neuer basis-demokratischer „Volkssport“ des Mitredens, Mitdenkens, Mitentscheidens, Mitmachens, z.B. in Form von beurteilen, kommentieren, teilen, posten, liken, tweeten. Die schweigende Mehrheit gibt sich nicht mehr so schweigsam. Diese neue Mitmach-Energie kann zielführend genutzt werden.
Das bedeutet: Umstellung der ärztlichen Kommunikation von aufklären, beraten und Reden schwingen auf mehr respektvolles systematisches Fragen und Zuhören. Wer fragt, der führt! Das Fragen verändert die Welt des Patienten. 
Einwände gegen mehr Fragen und Zuhören in mitwirkungswichtigen Belangen, durch Bedenken wie etwa Gesprächszeitnot, Patientenunverständnis, zu hoher Komplexität oder einseitige Aufklärungspflicht, werden in der Forschung als ironische Situationen bezeichnet. 
Nachhaltige Überzeugung von Patienten funktioniert im Grunde immer als Selbst-Überzeugung im Do-it-yourself-Modus. Mit systematischen Fragen kann das Praxisteam dazu Orientierung geben, Anstöße auslösen und auf kluge Entscheidungen lenken. Es handelt sich um die Beeinflussungsmethode „Libertärer/sanfter Paternalismus“, sogenanntes Nudging (Nobelpreis 2017). Ethisch gesehen gilt es dabei, dem autonomen, mündigen Patienten zu helfen, so zu sein, wie er eigentlich schon längst sein wollte.

Um in einer Patientenkarriere eine immer wichtigere, einflussreiche Rolle spielen zu dürfen und besser verankert zu sein - also um belastbare Beziehung aufzubauen - ist es besonders glaubwürdig und nützlich, etwas zu bieten, das unbezahlbar ist und nicht mit Geld erworben werden kann. Diesen immateriellen sozialen Mehrwert nennen wir „Excellence in Menschlichkeit“. Personalisierter Patientenumgang mit menschlicher Erdung in der Praxis ist Voraussetzung für die künftige personalisierte Medizin. Es geht dabei um die auch in Zukunft wertvolle datengestützte menschliche Intuition des Arztes als Pendant zur unaufhaltsamen künstlichen Intelligenz mit Robotern. Mit der im Prinzip kostenfreien zwischenmenschlichen Qualifikation und Geborgenheit im Patienten-Beziehungsmanagement entsteht eine nicht substituierbare Wettbewerbs-Alleinstellung, die im Internet nur vorgetäuscht werden kann und auch in einer anderen Praxis nicht für Stamm-Patienten geboten wird.    
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