
L I S TA S PRA \\D Z AJ 4C A Lr-J\4IE JETN O S C I KOMLINIKO WANL'\ S I Q

Ohvarc ie

1. Polvitanie

a) sionne (Dziehdobry, Witam) Tak ---- Nie ----

b) kontakt (np. uSciSniEcie rqki Tak ---- Nie ----

2. Przedstawienie siebie i swojej roli Tak --- Nie ----

3. Zaproszeme do mowienia - zadanie otwartego pfania, gesty, stwierdzenia

I  aK  - - -  l \ i e  - - -

Zglebianie problem6lv pelne urycie czgsciorve uzycie Nie uzycie

1. Uzycie py'tan na temat skarg pacjenta 2 I 0

2. rJZyc ieotwar tychizamkniqtychpytanw 2 1 0

sposob wlaSciwY

3.IJzyciewlaSciwe pytari poglqbiaj4cych 2 I 0

4. Pltanie o problemy nieporuszone 2 1 0

Umiei  e tnoSi  rvYi  aSniania

1 . Uzycie streszczenia, aby sprawdzic, czy

glowne sprawy (skargi, obawl', problemy)

zostaly pftez pacjenta zaprezentowane

2. Czy wljaSnienie, t lumaczenie jest dla

pacjenta zrozumiale - adekwatne do jego

poziomu inteiektualnego (sposobu

rozumorvania)

3. Sprawdzenrc czy Pacjent rozumie

wyjadnienia

4. Wl4czenie Pacjenta do Planu

postqpowania

5. W,l ja5nienie spodziewanych problemow i

mozliwych efektow ubocznYch

6. Wskazanie Pacjentou' i  w jakich

okoiicznoSciach moze szukai pomocy

0



U l a h v i a n i e  i  u m i e i e f n o s i  u t mt 'rvania dobrych konstrukfyrvnych stosunk6rv z pacientem

1. Kontakt wzrokowy - odpowiedni, aby

polepszyc komunikacjq

2. Otrvarta postawa

3 Uwazna i zachpcajqca gestykulacja

4.ULycie"ciszy", aby ulatwii  wyslawianie siq

5. Empatia - odzwierciedlenie emocji pacjenta

6. Potwierdzenie zasadnoSci uczui pacjenta

7. Wyralanie szacunl<u wobec wysiik6w

pacjenta

8. Wyrazanie odpowiedniego poziomu chqci

niesienia pomocy

Odporv iedz i  pac ienta

l. Pacjent podaje informacje swobodnie

2. Pacjent v,ryraZa swoje obawy

3. Pacjent m6wi o swoich wyobrazeniach na

temat swojej choroby

4. Pacjent wyra2a swoje oczekiwania wobec

rvizy,ty

5.Pojar.l,ily siE wlasne adekwatne py'tania

pacj enta

Pelne u2ycie

2

2

2

2

2

2

2

2

CzgSciorve utycie Nie uzycie

0

0

0

0

0

0

0

0

0

0

2

2



LISTA SPRAWD ZAJ TCA LIN4IEJETNOSCIKOMLNIKOWANIA SiE.

Ohvarc ie

1.  Powi tan ie

a) slou'ne (Dzien dobrY, Witam)

b) kontakt (nP. uSciSniEcie rqki

2. Przed,sta*'ienie siebie i swojej roli

3. Zaproszeme do mowienia - zadanie

Tak - - - -  Nie - - - -

I  4 I \  
- - -  -

I  A \  
- - -

Nie - - - -

Nie - - - -

otwartego py'tania, gesty, stwierdzenia

Tak - - -  Nie - - -

Zglebianie Problem6rv

1. Uzycie pl'tan na temat skarg pac.;enta

2.rJZyc\eotwartych i zamkniqtych py'tan w

sposob wlaSciwY

3. \JLycie wlaSciwe pl'tari poglqbiaj4cych

4. Pltanie o problemy nieporuszone

Umiei  e tnoSi  rvYi  aSniania

1. Uzycie streszczenia, aby sprawdzic' czy

gl6wne spra\ly (skargi, obawl', problemy)

zostaly pflez pacj enta zaprezentowane

2. Czy wyjaSnienie, t lumaczenie jest dla

pacjenta zrozumtale - adekwatne do jego

poziomu intelektualne go (sposobu

rozumorvania)

3. Sprawdz enie czy pacjent rozumie

wyjaSnienia

4. Wl4czenie Pacjenta do Planu

postqpowania

5. Wyj aSnienie spodziewanych problemow

mozlirr.vch efektorv ubocznYch

6. Wskazanie pacjento*' i  rv jakich

okolicznoSciach moze szukac pomocy

Pelne urycie

2

2

CzgSciowe urycie

I

i

Nie uzycie

0

0

0

0

1

1

2

2

0



l ahy i konst

1. Kontakt wzrokowy - odpowiedni, aby

polepszyc komunikacjq

2. Otwarta postawa

? T  T" ,oz-o  i  nonhonn jEga geStykUlaCjaJ . V  v \ A L L t s  I  4 s v l r Y v

4.lJ27,cte "ciszy", aby ulatwii  wyslawianie siq

5. Empatia - odzwierciedlenie emocji pacjenta

6. Potwierdzenie zasadno6ci uczui pacjenta

7. Wyralanie szacunku wobec wysilk6w

pacjenta

8. Wyrazanie odpowiedniego poziomu chqci

niesienia pomocy

Odr;orviedzi pacienta

L Pacjent podaje informacje swobodnie

2. Pacjent v,ryraLa swoje obawy

3. Pacjent m6wi o swoich wyobrazeniach na

temat srvojej choroby

4. Pacjent v,ryraLa swoje oczekiwania wobec

wizyly

5.Pojawily siE wlasne adekwatne py,tania

pacj enta

Pclne uZycie CzgSciorve u2ycie

2

2

2

2

2

2

Nie utycie

0

0

0

0

0

0

0

0

0

0

2

2


