Slovo tvodem

Kdykoli se lékar setkd s nemocnym, probihd komunikace, at jiz verbdini nebo nonverbdini.
Vztah mezi lékafem a nemocnym md byt lidsky rovnocenny. Lékar a pacient jsou partneri,
avsak vybaveni nestejnou autoritou. Klinickd zkusenost pfitom ukazuje, Ze ¢im symetrictéjsi
vztah se podarf vytvorit, tim Ize dosdhnout lepsich lécebnych vysledkd.

K zdkladnim komunikacnim dovednostem patii naslouchdni, porozuméni, projeveni
zdjmu a poskytnuti rady. NonverbdIni komunikaci svd slova dopliujeme, ilustrujeme, ale také
upfesfiujeme a nezfidka ddvdme najevo, nakolik jsou nase slova vérohodnd. Re¢ téla byvd né-
kdy ddleZitéjsi neZ komunikace slovni. Zvldsté pfi kontaktu s nemocnymi postizenymi rdznymi
formami handicapu klademe verbdini a nonverbdlini komunikaci odlisny diraz.

Handicapem je kazdd nemoc nebo vada, kterd clovéka znevyhodriuje. Nejcastéji jde
o postizeni smyslové, a to zrakové nebo sluchové. Poruchy sluchu znesnadriuji predevsim ko-
munikaci tstni, postiZeni zraku zejména komunikaci nonverbdlni. Specifické problémy prindsi
kombinace obou vad, hluchoslepota, nastésti vzdcnd. Porozuméni i navdzdni kontaktu ovsem
ztéZuje také ptitomnost kterékoli zdvazné télesné nebo dusevni choroby.
od véci, hluchota od lidi. Pro neslysici je Casto neprijemnd uz nutnost jit k Iékari. Nemocny se
sluchovym postizenim se obdvd, ze nebude umeét lékari vysvétlit, co ho privddi, a ze ani dobre
nepochopi lékafovy pokyny.

Pro neslysici je obtiZné zorientovat se v prosttedi, kde dosud nebyli, mnohdy ani nerozumf
ndzvim lékarskych pracovist. Kamenem trazu pro neslysici byvd sloZity systém pfihlasovdn.
Neztidka si nékam sednou a sedi tak dlouho, nez si jich nékdo vsimne. Zvldsté nesnadnd je ko-
munikace s prelingvdiné hluchymi, tedy osobami, které ohluchly jesté pred vytvorenim feci.

Snad zddny prakticky lékar nemd vétsi komunikacni problémy s pacienty, kteri prisli
o sluch az ve stdri a které znd jiz delsi dobu. Mnozi neslysici dovedou dobre odezirat. Musime
s nimi ovsem hovofit pomalu, v jednoduchych vétdch, vyslovovat zietelné a sledovat reakci
nemocného, abychom poznali, zda ndm osoba se sluchovym postiZzenim rozumi. Odezirdnf
z Ust je potfeba nemocnému umoznit také tim, Ze mdme osvétleny oblicej a ze nemocnému
popidvdme oddech. Odezirdni je namdhavd dusevni prdce.

Nedoslychavi ¢asto trpi nedostatkem sebedivéry. Pri rozhovoru bychom je proto méli
obcas pochvdlit za jejich snahu. Hovorové feci Spatné rozumi zvidsté nemocni, které kromé
nedoslychavosti trdpi také Selesty. Nedocenitelnou sluzbou mdze byt poskytnuti pisemného
ndvodu. Zvldsté u starsich nemocnych bychom si méli navyknout povaZovat poskytnutf
pisemnych pokynt za samoziejmost.

Snadnéji nez s neslysicim se lékar zpravidla dorozumi s nevidomym. Zrakovych postizeni
je ovsem celd Skdla: od Uplné nevidomosti pres praktickou nevidomost (podle WHO visus 3/60
anebo zorné pole zuzZené na 5 stuprid) aZ po slabozrakost.

Nevidomy nds nemdze vidét, navazme s nim proto kontakt jako prvni a pfedstavme se
nejen jménem, ale i profesi. Je-li to moZné, nevidomé objedndvdme na urcitou hodinu a snaz-
me se stanoveny cas dodrzet. \/ nezndmém prostredi jsou nemocni se zrakovym postiZzenim
mnohdy neklidni. Jestlize sestra spatii nevidomého pacienta v cekdrné, méla by mu ddt naje-
vo, Ze 0 ném vi a ujistit ho, Ze si pro néj pfijde, jakmile to bude mozné. Potiebuje-Ii nevidomy
doprovod, je vhodné mu nabidnout moZnost, aby se nds drZel za paZi, a popfipadé sel asi
pul kroku pfed ndmi. Na jakékoli prekdzky nemocného pfedem upozornime. Pred schody se
navic na chvili zastavime.

V ordinaci bychom méli popisovat slovy, co prdvé déldme a jaky vykon bude ndsledovat.
Predem je potfeba nemocného informovat o jakémkoli bolestivém zdkroku. Nepohybujme
se tise po mistnosti: na nemocného muze pisobit désive, jestlize nds hlas neocekdvané uslysi
Zjiného sméru.

Handicapem jsou nejenom smyslové vady, ale jakékoli znevyhodnéni nemocného oproti
ostatnim. Handicapované nelitujme, ale jednejme s nimi s respektem a chovejme se k nim
s Uctou. Pfichdzi-li handicapovany do ordinace s doprovodem, obracejme se vZdy na nemoc-
ného, nikoli k doprovdzejici osobé. Nezapominejme, Ze nemocni se sluchovym ¢i zrakovym
nebo jinym postiZzenim jsou normdlInimi lidmi.
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