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O czym warto pamieta¢ w sprawnej komunikacji z
osoba przewlekle chora*

1. Na poczatku rozmowy, a takze i w jej trakcie, warto kierowacé sie empatia. Mozna zadac sobie
pytanie ,jak chciatabym/chciatbym by¢ potraktowana/potraktowany, gdybym byta/byt w takiej
sytuacji?”

2. Na pierwszym wyktadzie mozna zwrécié sie do oséb studiujacych z prosba, aby nie baty sie
poinformowa¢ po zajeciach o chorobie. Pozwoli to w razie czego przygotowac sie do udzielenia
wsparcia czy nawet pierwszej pomocy, jesli to bedzie konieczne. Mozna zapytac osobe
studiujaca o to, jak reagowac w sytuacji np. napadu epilepsji po to, aby jak najlepiej jej pomac.

3. Osoba prowadzaca moze na poczatku zajeé przygotowaé anonimowg ankiete dotyczaca
oczekiwan wobec zaje¢. Warto zapytaé w niej o choroby przewlekte i to, jak wptyng one np. na
obecnosci na zajeciach. Warto potem oméwic¢ z osobg chorg przewlekle mozliwosci nadrobienia
nieobecnosci czy inne kwestie, ktore wptywaja na tok jej studiowania.

4. Powaznej chorobie moga towarzyszy¢ zmiany emocjonalne, zmiany w zakresie potrzeb,
myslenia. Osoba studiujgca podczas rozmowy o swojej chorobie moze sie wzruszy¢ i rozptakac.
Wdéwczas nie mozna uzywac sformutowan typu: ,Prosze sie nie przejmowac”, ,Wszystko
bedzie dobrze”. Wtedy najlepiej jest wesprzec te osobe, uzywajac komunikatu: ,Stysze, ze jest
Pani/Panu trudno w tej sytuacji”. Jesli osoba prowadzaca nie wie, co ma powiedzie¢ — lepiej by
zachowata wspierajace milczenie, co pozwoli na wyciszenie emog;ji.

5. 6 Warto pamietac, zeby z géry ustali¢ warunki zaliczenia przedmiotu, w tym np. forme
odrabiania nieobecnosci. Sprzyja to poczuciu bezpieczenstwa zarowno dla osoby chorej, jak i
prowadzacej zajecia.

6. Procesowi rozmowy czesto towarzyszy tak zwany szum informacyjny. Moze on by¢ zaréwno
czysto fizyczny (hatas, inne bodzce), jak i psychiczny (zdenerwowanie, napiecie itp.). Warto
zadbac o zapewnienie odpowiednich warunkéw do przekazu informacji, szczegélnie gdy
rozmowa jest tresciowo i emocjonalnie wazna.

7. Nie nalezy rozmawiac z osobg studiujgca o jej problemach zdrowotnych w towarzystwie oséb
trzecich, chyba ze sama wyrazi na to zgode.

8. Warto pamietac o aktywnym stuchaniu, ktére przejawia sie poprzez wtracanie do rozmowy
tzw. dzwiekow paralingwistycznych, typu ,aha”, ,hmm”, ,mmm”, lub stéow: ,no tak”, ,rozumiem”.

9. Nie wolno negowac choroby lub jej objawdw. Nie nalezy poréwnywac chorowania jednej osoby
do chorowania drugiej osoby. Kazdy przezywa chorobe w sposéb indywidualny. Osoba chora
wymaga bardziej wspierajacego i empatycznego traktowania. Warto sprobowac okazac jej
wiecej zrozumienia i cierpliwosci.

* Na podstawie ,Poradnika wrazliwej komunikacji,

czyli jak komunikowaé sie z osobami z niepetnosprawnosciami

i trudnosciami w obszarze zdrowia psychicznego”,

praca zbiorowa pod red. dr Magdaleny Cyrklaff-Gorczycy, Torun 2024

Link do petnej wersji Poradnika.


https://bon.umk.pl/pliki/Poradnik_wrazliwej_komunikacji_-_wydanie_drugie_1720085874.pdf

