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S PACIENTY SE ZDRAVOTNIM POSTIZENIM
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KOMUNIKACE

Slovo komunikace pochazi z latinskeho communicare, jenz
znamena ,spolecné neco sdilet, Cinit néco spoleChym®

Komunikaci muzeme definovat jako prenos, sdélovani, sdéleni,

sdileni, dorozumivani, vymenu informaci, vzajemnou vymenu
nazoru, sdélovani poznatku a rozprava o nich atd.
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 ,Lidska komunikace je proces vytvareni vyznamu mezi dvema
nebo vice lidmi." Stewart L. Tubbs, Sylvia Moss

» "Komunikace je proces, jimz lidé predavaji informaci, ideje,
postoje a emoce Jinym lidem.” J.W. Vander Zanden.
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Komunikaci rozlisujeme podle poctu
ucastniku a charakteru:

a) Intrapersonalni
b) Interpersonalni
c) Masova
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Intrapersonalni komunikace probiha uvnitr jedince a ma
podobu vnitrniho dialogu. Jedna se o rozmlouvani "sam se
sebou,

Interpersonalni komunikace probiha mezi dvéma a vice lidmi,
mezi kterymi existuje nejaky vztah.

Masova komunikace je charakteristicka jednosmernym
proudénim informaci od jednoho a vice komunikatoru (zdroju)
k mnoha komunikantiim - pfijemcum
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Zasady komunikace s pacienty:

pozdrav, ocni kontakt

vytvoreni dojmu , ze je v dany okamzik pacient pro nas tim
empaticky pristup

povzbuzeni k reci

trpelivost

zachovani mlCenlivosti
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* V praci zdravotni personal zaujima vylucne misto komunikace
S hemocnym.

* V praxi rozlisujeme tri druhy profesionalni komunikace, kazdy
druh ma své zakonitosti a svuj vyznam.
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1.Socialni komunikace - jde o bézny hovor a kontakt s
nemocnymi osobami, o které zdravotnicky personal pecuije.

2.Specificka (strukturovana) komunikace - kdy
sdélujeme pacientovi dulezita fakta,
motivujeme ho ke spolupraci v [ecbe.

3. Terapeuticka komunikace - odehrava se
formou rozhovoru s nemocnym, pri kterém
poskytujeme podporu a pomoc, napriklad pri
rozhodovani a prijimani neprijemnych,
zavaznych zprav ohledne nemoci pacienta
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Charakteristika efektni komunikace

 mluvCi i pfijemce dostavaji dulezité informace
informace jsou ve srozumitelné forme

* je zachovana dustojnost

* je prostor pro vyjadreni viastnich nazoru

* je zde prostor pro zopakovani jiz receného
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Pro zdravotni personal jsou pri rozhovoru s pacientem dulezité tyto kroky:

Ucta - vaZime si pacienta jako rovnocenného

Dlvéryhodnost - presvédcit pacienta, Zze jsme hodni jeho duvéry.

Ochota davat, nejen prijimat - nevést dialog jednostranne,
vzajemne si naslouchat

Nepredstirat, nehrat si na neékoho jiného, nezastirat skuteCnosti,
obava o vilastni povest by mela jit stranou

Pripravenost ke zménam a revizim postoju 3 -
ochota vzdat se vlastnich dogmatickych postoju

- Citlivé odkryvani prekazek v rozhovoru - pri vzajemném
nedorozumeni je potreba citlive a taktne hledat priciny a odstranit je
- Pratelska atmosféra - vytvofit vzajemné pfijeti
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Brzdici faktory vzajemné komunikace s pacientem :

- strach, abychom se neshodili

- namyslenost a pochybnosti o sobé i druhych
- snaha druhého ovladat

- ztuhlost a rigidita

- odlisné chapani vyznamu pouzivanych slov
- prilis velka oCekavani

- prilisny spech

- priliSna touha odlisovat se

- nezralost vlastni osobnosti
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- Nemocného prijimame — akceptujeme
se vsemi jeho projevy

- Nehodnotime jeho projevy a chovani
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Zasady komunikace s takto zavazné nemocnym pacientem:

- Projeveni osobniho zajmu o pacienta, pacient muze vycitit z nasi strany
zajem o jeho osobu nebo Ihostejnost

- Sladéni verbalnich i neverbalnich projevu.
- Setrvani u tématu, které pfinasi pacient

- Citlivé reagovani na pacienta, respektovani zda pacientovi
vyhovuje dané téma, zda neni unaven

- Srozumitelna komunikace
- Nepouzivame sugestivni manipulativni otazky ve snaze
vyhnout se nepfimemu pojmenovani.
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Pacienti s postizenim a socialné znevyhodneéni pacienti

kteri vedle akutniho zdravotniho problemu trpi
nejakym trvalym defektem

muze jit o mentalni Ci psychické poskozeni
(snizena inteligence, uzkost, agresivita, deprese...),
0 postizeni fyzické (voziCkari) Ci smyslove (slepi,
neslysici, hluchoslepi)

kombinovani pacienti s vice vadami

spoleCensky znevyhodneni (napr. dlouhodobée
nezamestnani, z jinych etnickych skupin, geriatricti
pacienti, bezdomovci).
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~Svoboda rozhodovani ma bezpochyby vetsi hodnotu nez
splnéna prani. Kontrola nad vlastnim osudem je pro vetsinu
z nas neodmyslitelnym predpokladem stésti

a spokojenosti.«

Stefan Klein
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Eticky kodex- Prava pacientu

- VSichni handicapovani pacienti maji stejna prava jako ostatni,
coz vyplyva z etického kodexu Prava pacientu, vydaného v
unoru 1992 jako soubor zakonnych predpisu o povinnostech
zdravotnickeho zarizeni, zvlaste Iekare a sestry k pacientovi.

- Kodex klade duraz na ohledupiné zachazeni (pravo na
soukromi, na diskrétnost, na dustojné zachazeni, na celodenni
navstévy blizkych, pokud je pacient v luzkovém
zarizeni), poskytnuti kvalifikovane péce a sluzeb priméerenych
moznostem ustavu, coz do znacné miry souvisi i s etikou
a charakterem osobnosti Iekare | sestry.
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Zasady dobre vedené komunikace
- znalost typu I miry postizeni

(fyzického, mentalniho, popripadé socialniho)

- profesionalni pristup

(bez predpojatosti, bez predsudku a bez stitivosti)
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* Prava telesné a dusevne postizenych jsou zakotvene take v
rezoluci Valného shromazdeni OSN ze dne 20.12.1971, k niz
se tehdy Ceskoslovensko pripojilo. Rezoluce si uchovala
platnost dodnes.

* Pripojeni Ceské republiky k rezoluci v roce 1993
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» Cilem kazdé rehabilitace, habilitace a celkove pece o Cloveka s
handicapem je maximalni moznost participace na vsednich
dennich aktivitach a hlavne nezavislost nebo nejnizsi mozna
mira dopomoci druhych osob.
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Lide s postizenim

- psychicky jsou zranitelnejsi a citlivejsi

- vice vztahovacni - Casto se projevuje Uzkostne ocekavani
komunikacCnich bariér a prirozenych obav o zdravi

- vyjimecCné u nékterych lidi muze nastat vznétlivé az uto¢né chovani
- vyjime€né muze nastat u nékterych jedincu dany problém:
apriorne obranne chovani, ktere si osvojili natolik, ze presahuji
nékdy miru obecné tolerantnosti. ,Sbiraji“ vSechny mozné vyhody a

tvrdé je vyzaduiji, vyzaduji i mimoradnou ohleduplnost od
spolubliznich.
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Specialni zachazeni a komunikace

- Duslednéji uplatfiujeme soustfedéni na pacienta, nikoliv na jeho diagnézu,
komunikaci volime personifikovanou (to znamena ,na miru® prave jen
tomuto pacientovi).

- Jde-li o prvni setkani, nepodléhame v zadném pripadé prvnimu dojmu,
pokud je negativni.

- Prave v neprojeveni ucinku ,kouzla® prvniho dojmu osvedcCime svou
profesionalitu
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Obecnou zasadou pri komunikaci a péci je:

. Pozdravit, predstavit se, podat ruku a dale zvolit komunikaci adekvatné
typu i momentalnimu stavu pacientova individualniho postizeni.

Nezapominame na dotaz, jak ho mame oslovovat.

. Zjistit miru jeho sobéstacnosti, popripadé jak manipulovat s telem, je-li na
voziCku.

. Zasadné mluvit s pacientem, nikoliv s jeho doprovodem, i kdyz nam
Zjevne nerozumi.

Udrzovat s pacientem ocCni kontakt. Pokud sedi na voziku nebo lezi, meli
bychom se pokusit pfizpusobit svou vilastni polohu, uhel pohledu tak,
abychom vyhoveli pozadavku partnerskeho pohledu — oci proti sobe,
alespon chvilemi..
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 Mame na pameti, ze v kazdé pozici Clovek jinak vnima prostor kolem sebe a jinak
je Citelna mimika i gestikulace.

* Na vozickare je nepripustné mluvit zezadu, nema moznost sledovat nase
mimoslovni projevy, coz znervoznuje, zvlaste dela-li mu potize otacet se po
smeéru hlasu.

* Mluvit srozumitelne, zasadné pouzivat spisovného jazyka, bez cizojazyCné a
slangove Iékarske terminologie .

 Kontrola zpétné vazby je dulezita. Pokud si nejsme jisti, Ze pacient rozumi, radéji
mu dulezite veci napiseme.

* Vlysvétlime, popiSeme event. zakroky, pfedem sdélime, jaké pfi nich muze mit

pocity (bolest, tlak atp.), abychom docilili potfebné spoluprace
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* Nikdy nelitujeme ?acienta kvuli jeho postizeni, snizuje to jeho
psychicky komfort.

* S kazdym zachazime aVIJ,ednéme umerne jeho veku, nikoliv mentalite
s dospivajicimi a dospelymi nezachazime jako s malym ditetem, i
kdyz jsou mentalne ustrnuli.

 Aktivne naslouchame, i kdyz je to vzhledem ke zhorsenemu

I 4 v v

vyjadfovani obtiznéjsi.

* S ohledem na zvysenou psychickou citlivost techto lidi tolerantnéji
Rreghatzme jejich naladovost, netaktnost, popripade projevovanou
rubost.
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« Zasadne na ne mluvime vlidnym a klidnym hlasem, beze
spechu a nervozity, ze nas jejich pomalejsi reakce zdrzuji.

* U mentalne postizenych ukazujeme na casti téla, o nichz
mluvime, neignorujeme jejich event. projevy bazne a bolesti

 Trpelivost, empatie, a to vse s privilastkem profesionalni.
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Komunikace a postup pri sdéleni nemoci, kterou nelze vylécit
« Dusledné nastudovat zdravotni stav pacienta

e Veést vnitfni rozhovor, svou pozornost zkoncentrovat, zklidnit se

« Zajistit klidné misto pro rozhovor z pacientem

* Pred rozhovaorem zjistit, zda chce byt u rozhovoru sam nebo vyzaduje
pfitomnost nékoho blizkého

« Zajistit na prani pacienta psychologa, dalsiho odbornika, duchovniho atd.
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« Zjistit od pacienta co vlastné vi o své nemoci

» Zeptat se co chce vedet o sve nemoci a v jakem rozsahu

Sledovat v prubéhu rozhovoru pacienta, vnimat psychicky stav pacienta

Informovat laskave, strucne, vécné, ponechavat nadéji

Ptat se opakované na dotazy k danému problému

Pouzivat verbalni komunikaci
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 V prubéhu rozhovoru si ovérovat, zda pacient porozumél obsahu
sdeleni

Pacientovi poskytnout Cas na vyjadreni emoci

Pfipravit se na rizné typy reakci pacienta

Mit porozumeni pro stresové situace u pacienta

Dalsi postup leCby konzultovat s pacientem

Vést dokumentaci o dulezitych rozhovorech s pacientem
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DESATERO KOMUNIKACE S PACIENTY SE
ZDRAVOTNIM POSTIZENIM

Komunikace s pacienty se sluchovym postizenim

Komunikace s neslySicim pacientem za pritomnosti tlumocnika
Komunikace s pacienty se zrakovym postizenim

Komunikace pfi doprovodu pacientl se zrakovym postiZzenim
Komunikace s pacienty s pohybovym postizenim

Komunikace se seniory (geriatrickymi pacienty) se zdravotnim
postizeni

Komunikace s pacienty se syndromem demence
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KOMUNIKACE S RODINOU PACIENTA SE
ZDRAVOTNIM POSTIZENIM

Zdravotnicky personal pri peci o pacienty si nevytvari jen vztah k
takto nemocnym pacientum, ale | k jeho rodine. Plati zde
tvrzeni, ze zaroven s nemocnym je nemocna | jeho cela rodina.

Pro komunikaci s rodinou plati stejné komunikacni zasady jako
pro komunikaci s nemocnym.

Vstricnost, vlidnost, ochota a slusnost, ale | pozadani kolegy
nebo <olegyne 0 pomoc, pokud nezvladneme obtiznou

komunikacl, nas usvedcuje o nasi profesionalite a lidskosti pri
praci s pacienty
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