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Rezumat: Comunicarea reprezintd un mod fundamental de interacsiune intre oameni la nivel psiho-social
si se realizeaza printr-un limbaj articulat, Tn vederea transmiterii unel informayii, sau a obyinerii unor
modificari de comportament la nivel de individ sau de grup. Comunicarea cu pacientul reprezinta o
componenta importanta a relagiel medic-pacient si se realizeaza faga in faga cu pacientul, nemediata si
neformalizata. Cercetarile Tn acest domeniu releva faptul, ca satisfacia pacienyilor depinde de percepyia
individuala asupra aptitudinilor tehnice si umane ale personalului medical. Pacienyii apreciazi insa in
principal aptitudinile de comunicare ale personalul medical dengrijire. Lucrarea de faga isi propune sa
analizeze principalele aspecte ale comunicarii dintre medicul curant si pacientul internat intr-un spital
de monospecialitate din municipiul Shiu, relevand astfel importansa comunicarii cu echipa medicala a
pacientului internat.

Abstract: From the sociological point of view, communication is a fundamental psycho-social
interaction of people, carried by articulated language or codes for transmission of information to
achieve stability, or changes of individual or group behaviour. The communication with the patient is an
important part of the physician-patient relationship and is a direct, face to face communication,
unmediated and informal. The research in this domain reveals that the patient’s satisfaction depends on
the individual perception of technical and human skills of the medical staff. But patients appreciate
mainly communication skills of the health care staff. This paper aims at analyzing the main aspects of
communication between doctor and the patient admitted in a single specialty hospital in Shiu, showing

the importance of communication between the admitted patients and the medical team.

INTRODUCERE

Tn cadrul actului medical, comunicarea reprezinta un
proces activ de transmitere si receptionare de informatii, in care
cel putin unul dintre partenerii de comunicare (terapeutul)
trebuie sa aiba abilitati de ascultare activa, de intelegere a
mesagjului si de a raspunde unor Tntrebari, de interpretare a
limbajului non-verbal si nu in ultimul rand, de motivare a
interlocutorului (pacientul), pentru ca acesta si participe la
conversatie. O relatie tergpeutici de calitate presupune ca
medicul si Tsi Tndrepte atentia asupra pacientului, si creeze un
mediu, care sa respecte demnitatea pacientului si si pastreze cu
sfintenie confidentialitatea actului medical. Echipa de Tngrijiri
trebuie si aiba ca principala preocupare binele pacientului:
“primum non nocere!” adica “In primul rénd si nu faca rau!” si
sa trateze pacientul cu maxima responsabilitate si respect.

SCOP
Scopul acestei lucrari este de a evalua calitatea relatiei
medic-pacient internat la nivelul Spitalului de Pneumoftiziologie
Sibiu si de aanaizaimplicit gradul de satisfactie al acestuia, din
perspectiva comunicirii cu echipade ingrijiri medicale.

MATERIAL S| METODA DE LUCRU

Studiul de fata a fost efectuat Tn municipiul Sibiu n
pericada ianuarie-iunie 2012, la nivelul Spitalului de
Pneumoftiziologie Sibiu, pe un lot format din 60 de pacienti,
selectagi aleator. Studiul este unul de tip calitativ, utilizand ca
instrument de lucru chestionarul anonim, cu raspunsuri
preformulate.

Tn ceea ce priveste repartitia pe sexe a pacientilor luati
n studiu, aceasta este similara: 49,21% persoane de sex feminin
si 50,79 % de sex masculin. Ponderea cea mai mare a subiectilor
provin din mediul urban (68,2%), iar din punct de vedere a
starii civile, majoritatealor sunt casatoriti (77, 21%).

Tabloul pacientilor pe grupe de varsta, arata astfel: cei
mai multi subiecti din lotul de studiu au peste 68 de ani (35%),
urmati de grupa de vérsta 58-67 de ani (30%) si urmatoarea
decadi (48-57 de ani), in pondere de 25%. Tn lotul de studiu nu a
fost nici un subiect cu vérsta intre 18-27 de ani, iar subiectii
tineri cu vérsta Intre 28-37 ani au fost in proportie de 10%
(figuranr. 1.).

Figuranr. 1. Repartitia pacientilor pe grupe de varsta
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Analizénd distributia pacientilor in functie de gradul
de scolarizare am constatat, ca majoritatea lor au absolvit scoala
profesionala, un sfert au studii primare, iar studii medii au
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28,33% din pacienti. Subiectii cu studii superioare sunt Tn
pondereade 11, 66% (figuranr. 2).

Figura nr. 2. Distributia pacientilor Tn functie de gradul de
scolarizare

Tn functie de nivelul ocupational, pe primul loc se
Situeaza pensionarii in pondere de 55%, urmati de muncitori (20
%), intelectuali (11,66%), someri (10%) si pe ultimul loc
persoanel e fara ocupatie, in proportie de 1,66% (figuranr. 3).

Figura nr. 3. Repartitia pacientilor Tn functie de nivelul
ocupational

Majoritatea pacientilor sunt multumiti de modul n
care personalul medical le comunica datele medicale legate de
statusul lor de boala. De asemenea, echipa medicala le-a cerut
pacientilor acordul in 100% din cazuri Tn ceea ce priveste
efectuarea tratamentului sau a unor manopere.

Opinia subiectilor din lotul de studiu privind
comunicarea cu echipa de Tngrijiri releva faptul ci aceasta este
foarte buna Tn 41,66% din cazuri si buna in proportie de 38,33%
din cazuri. Nemultumirile Tn ceea ce priveste comunicarea se
rezuma la o pondere de 5% din pacienti (figuranr. 4).

Figura nr. 4. Opinia pacientilor in ceea ce priveste
comunicar ea medic-pacient
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Referitor la timpul acordat pentru consultatie si vizita
zilnica a pacientilor internati, acestia au raspuns ca aceasta este
corespunzatoare in proportie de 72%, 0 mica parte au raspuns
negativ (12%), iar o pondere de 16% nu s-au putut pronunta in
acest sens. Rezultatele studiului releva faptul, ca increderea
pacientilor in medicul curant creste direct proportional cu
cresterea duratel relatiel medic-pacient, iar continuitatea
ingrijirilor reprezinta un factor pozitiv in cadrul acestei relatii
pentru 82% din pacienti. Am analizat de asemenea nevoia
pacientilor de a pune intrebari suplimentare medicului, referitor
laboala de care sufera. Aproape 80% din pacienti au raspuns ca
simt nevoia de a pune asemenea Tntrebari, cu preponderenti
persoanele de sex feminin (figuranr. 5).

Figuranr. 5. Distributia pacientilor in functie de nevoia de a
puneintrebiri suplimentare legate de boala
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Intrebati ce este ma important pentru @,
profesionalismul medicului sau 0 buna comunicare cu acesta,
pacientii studiati au raspuns in felul urmator: 67,5% apreciaza
ambele aspecte, 25% apreciaza in principal comunicarea cu
medicul, iar 7,5% prefera calitatile tehnice ale furnizorului de
servicii medicale. Intrebati cum ar dori si fie recomandarile
medicale la externare, pacientii au raspuns n proportie de
95,62% ca ar dori caacestea si fie formulate in scris.

CONCLUZII

1. Studiul releva faptul cia echipa medicala comunica
pacientilor datele legate de starea bolii si de tratamentul
instituit. De asemenea pacientii Tnteleg Tn majoritatea
cazurilor informatiile medicale.

2. Din punct de vedere a acordului pacientului, in cazul unor
manopere sau conduite terapeutice, acesta a fost solicitat in
100% din cazuri, pacientii fiind informati si asupra
consecintelor pe care le implica refuzul tratamentului.

3. 1n ceea ce priveste comunicarea cu echipa medical,
aceasta este buna pentru majoritatea pacientilor, iar
persoanele de sex feminin tind sa fie mai multumite.

4. Privitor lanevoia de a puneintrebari suplimentare legate de
boala, majoritatea pacientilor ar face acest lucru, dar numai
o partedin e o fac propriu-zis.

5. Tn opinia a jumitate din pacienti, timpul acordat
consultatiel si vizitel lasalon sunt corespunzatoare, cealalta
jumatate neputandu-se pronunta in acest sens.

6. Continuitatea Tngrijirilor medicale reprezinta un factor
pozitiv in relatia medic-pacient, asa cum o aratd si datele
din literatura. O relatie medic-pacient de lunga durata
confera pacientilor un plus de siguranta si incredere fata de
actul medical.

7. Tn opinia majoritatii pacientilor luati Tn studiu, competenta
medicului, cét si comunicarea cu acesta sunt importante in
egala masura.

8. Referitor la atitudinea generala a personalului medical pe
parcursul internarii, majoritatea pacientilor au fost
multumiti.

9. Studiul evidentiaza faptul, cd majoritatea pacientilor doresc
carecomandrile laexternare si fie facute in scris.
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