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TEMA: 5. Relatia interpersonala
dintre medic si pacient.



A fil DOMN e o intamplare...,
A fi OM e lucru MARE...!!!




Subiectele temel:

* 1. Relatiile interpersonale. Aspecte
generale.

» 2. Caracteristicile relatiei medic-
pacient.

» 3. Etapele intalnirii medic-pacient.

* 4. Cauzele comunicarii deficiente
dintre medic si pacient.



Relatiile interpersonale

reprezinta relatii sociale
caracterizate prin faptul ca
sunt stabilite intre persoane si
sunt orientate in mare masurd
de necesitatile umane.



Aspecte generale ale relatiilor interpersonale

» Principalele necesitati individuale satisfacute in procesul
conexiunii dintre oameni sunt:

- suport psihologic,
- dragoste,

- stima,

- securitate,

- Statut,

- prestigiu etc.



Aspecte generale ale relatiilor interpersonale

Mediu patogen

¢ inhibitii

¢ dependenta
¢ manipulare
¢ exploatare
¢ agresivitate
¢ inchidere

¢ neincredere

¢ ostilitate etc.

Mediu suportiv

¢ suport psihologic

¢ sinceritate

4 acceptare reciproca
¢ stima

¢ incurajare

¢ deschidere

¢ feed-back pozitiv



Caracteristicile (parametrii) esentiale ale
relatiilor interpersonale sunt:

Psihologic (subiectiv)
presupune existenta a doua
surse psihice: initiatorul si
purtatorul lor este omul cu

psihologla sa proprie.



Caracteristicile (parametrii) esentiale ale
relatiilor interpersonale sunt:

Constient

pentru a aceasta e necesar ca
indivizii trebuie sa-si dea seama
unii de altii: de nevolile, de
natura si de scopul raporturilor
ce se stabilesc intre ele.



Caracteristicile (parametrii) esentiale ale
relatiilor interpersonale sunt:

Direct

necesitatea prezentei

wfata in fata”,
astfel realizandu-se contactul
perceptiv dintre el.



Caracteristicile (parametrii) esentiale ale
relatiilor interpersonale sunt:

Etic (moral)

omul urmareste realizarea binelui

sau raului, fie in raport cu sine, fie
in raport cu ceilalti.

Comportamentul - se valorizeazd, adici devine

pozitiv sau negativ, acceptat sau respins din punct
de vedere social.



Caracteristicile (parametrii) esentiale ale
relatiilor interpersonale sunt:

Formativ

prin raportare la ceilalti oamenii -
este o cale de asi cunoaste semenii (anturajul),

dar si o modalitate de a se cunoaste pe sine;

prin constientizarea felului sau de a fi.
(partile sale slabe, pe cele tari, limitele etc.)

Oamenii - se pot modela (schimba)
in functie de ceilalti.




Functionarea relatiilor
Interpersonale este
conditionata de
interactiunea armonioasa a
acestor caracteristici.



In relatia medic-pacient,
caracterul psihologic si direct al
relatiei este evident, iar cel
constient necesita a fi realizat astfel
In cat pacientul sa fie convins de
ceea ce-i spune medicul si sa tina
seama (cont) de indicatiile lui.



Intalnirea dintre medic si
pacient este conceputa din

start, ca o relatie
interpersonala duals.



pacientul — care soliciti ajutor
calificat;

medicul — care este in misuri sa
acorde acest ajutor.



Caracteristicile relatiei medic-pacient.

- o0 relatie psihologica — pune fata
In fata, persoane cu psihologii

diferite, pe de o parte; 1ar pe de
alta parte, o experienta medico-
profesionala a medicului — cu
experienta suferintei
bolnavulul.



Caracteristicile relatiei medic-pacient.

*O relatie culturala — care
determina confruntarea cu
diferite opinii, valorl,
atitudini, comportamente
etc.



Pentru obtinerea informatiilor necesare medicul ar
fi bine sa tina seama de cateva aspecte:

* - intelesul cuvintelor difera foarte mult
in dependenta de gradul de cultura;

- medicul ar fi bine sa depaseasca
punctul de vedere al ,,expertului”,
incercand sa priveasca lucrurile si din
punctul de vedere al bolnavului;



Pentru obtinerea informatiilor necesare medicul ar
fi bine sa tina seama de cateva aspecte:

*- bolnavul are putine cunostinte
necesare pentru a descrie
acuzele In termeni precisi

(medicali);



Pentru obtinerea informatiilor necesare medicul ar
fi bine sa tina seama de cateva aspecte:

- medicul, trebuie sa evite
de a-1 sugera bolnavulul
raspunsurile sale (In
sensul sugerarii unor
simptome);



Pentru obtinerea informatiilor necesare medicul ar
fi bine sa tina seama de cateva aspecte:

- medicul si pacientul privesc
boala de pe pozitii diferite.



Medicul, pe langa boala,
trebuie sa Inteleaga si
bolnavul, ceea ce implica o
relatie de cunoastere $i
comprehensiune,




Diagnosticul
Observarea
Examenul fizic
Reluarea autonomiel

Convorbirea

Tratamentul



Etapele intalnirii medic-pacient.

1. Acomodarea sau Observarea
— reprezinta urmarirea
intentionata, sistematica a
diferitor manifestari
comportamentale ale
individului si a contextului
social.



Etapele intalnirii medic-pacient.

Observarea permite
surprinderea
comportamentelor naturale
(firesti) ale individului si ofera
date de natura calitativa.



Etapele intalnirii medic-pacient.

2. Convorbirea sau discutia
dintre cei doi protagonisti,
presupune: relatie directa
(fata In fata), sinceritate
deplina a subiectului
Investigat.



Cauzele comunicarii deficiente dintre
medic si pacient

Comunicarea insuficienta dintre medic si pacient este datorata de:

¢ atitudinea profesionala;

¢ stilurile de interviu;

¢ incertitudinea diagnosticului si a evolutiei
bolii;

¢ neincrederea pacientuluis;

¢ perspectivele medicului si a pacientului
asupra bolii.



Medicul ar fi bine sa dispuna de
asa capacitati ca:
- sociablilitate;
- empatie;
- tact;
- flexibilitate;
- Creativitate etc.



Etapele intalnirii medic-pacient.

3. Examenul fizic — sta la
baza diagnosticulul
sistematic. Pentru
majoritatea pacientilor
examenul fizic asigura o
stare generala de siguranta.



Examinarea fizica se realizeaza prin 3
modalitati:

1.Inspectia. Imediat ce pacientul intra in
cabinet, medicul incepe sa-l observe.

Aceasta inspectie informeaza despre corpolenta,
starea tegumentelor, igiena corporala,
mersul, mimica sau gesturile pacientului.



Examinarea fizica se realizeaza prin 3
modalitati:

2. Palpatia. Metoda clinica de investigare prin
pipaire, cu scopul de a examina/studia
proprietalile fizice (amplasarea, forma, volumul
etc.) ale tesuturilor Si organelor.

Palparea este importanta in special in
examenul abdomenului Si micului bazin.




Examinarea fizica se realizeaza prin 3
modalitati:

3. Percutia. Metoda clinica de investigare,
tehnica careia consta in lovirea cu degetul
percutor (mediusul mainii drepte) pe degetul
mijlociu de la mana stinga, care se aplica pe
regiunea ce urmeaza a fi percutanta.



Examinarea fizica se realizeaza prin 3
modalitati:

4. Ascultafia. O metoda de investigatie, prin
care percep fenomene acustice
aparute/zgomotele interne ale organismului
pentru a controla functionarea unui organ.

Auscultafia poate sa se efectueze prin contact
direct al urechii cu partea afectata a organismului sau prin
contact indirect, cu ajutorul unui instrument care
amplifica sunetele - stetoscop.




In cazul examenul fizic — se
va evita diagnosticul pripit
si nu se vor face comentarii

despre semnele fizice.



Examenul fizic este esential pentru
stabilirea unui diagnostic.

Atitudinea medicului fata de boald
poate fi serios modificata gratie
examenului fizic.



Etapele intalnirii medic-pacient.

4, Stabilirea diagnosticulul —

etapa importanta in cadrul
relatiei medic-pacient.



Etapele intalnirii medic-pacient.

Erorile diagnostice, au trei categorii de cauze:

» ¢ boala (simptome neclare etc.);

» ¢ medicul (incompetentd, ingimfare,
ignorantd);

» ¢ bolnavul (subiectivitate, nivelul de
cultura etc.).



Etapele intalnirii medic-pacient.

5. Tratamentul - este una din cea
mail importanta etapa a intalnirn
medic-pacient.

Prescrierea medicala necesita a fi
detaliata, realizata cu multa grija si,
fara ambiguitati.



Etapele intalnirii medic-pacient.

6. Reluarea autonomiel. Pe
masura ce are loc ameliorarea
simptomatologiel, pacientul
tinde sa redevina independent;
care uneori poate avea aspect
de ostilitate sau Iingratitudine.



Calitatea actului medical
se reflectd in satisfactia pacientului Si constd
din realizarea unui echilibru intre ceea ce
acesta aSteapta de la actul medical Si ceea ce
el primeSte.



Satisfactia
este data de perceperea de catre
pacient a cerintelor lui Si masura in
care ele au fost indeplinite.



In momentul in care pacientul

intra in cabinet, el asteapta ca

medicul sa-i dea asigurarea $i
sprijinul necesar depasirii

o/ [ N

asteptarii sale anxioase.



Daca medicul
manifesta simpatia necesara de la
bun inceput, asculta linistit
pacientul si apoi contribuie ca
acesta sa-si stapaneasca nelinistea,
1i va castiga increderea, iar
tratamentul va fi eficient.



Multumesc pentru
atentie!!!



