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Az orvos—beteg kommunikacio napjainkban jelentos dtalakulason megy keresztiil a digitalis technologiaknak
koszonhetben. Az internet, a kozdsségi média, illetve egyeb digitalis eszkézok orvosi célu felhasznalasanak
téerhoditasa miatt vj készségek elsajatitasdara van sziikség. A tanulmany célja a Pécsi Orvostudomanyi Egyetem
Altalénos Orvostudomdnyi Kardnak Egészségiigyi Nyelvi és Kommunikdcios Intézetében meghirdetett, ,, Internet
és telemedicina az orvos—beteg kommunikdacioban” cimii uj kurzus tapasztalatainak a bemutatasa. A kurzus célja,
hogy bemutassa az internet hatdasat az orvos—beteg kapcsolatra, illetve az orvostanhallgatoknak lehetdségiik
legyen kiprobalni nyelvi kommunikacios stratégidkat szimulacios betegekkel végzett helyzetgyakorlatok sordn.
Jelenleg az oktatas két programon angol és német nyelven folyik 4-4 oktato, illetve szimulacios pdciensek
bevonasaval. Az eddigi visszajelzések alapjan a hallgatok ujszeriinek, hasznosnak és a pandémia utani idészakban
relevansnak itélték meg a kurzuson szerzett tudast.

Kulcsszavak: telemedicina, orvos—beteg kommunikacio, nyelvi kommunikacios stratégiak, internetbetegek,
szimuldcios betegek

Bevezetés

A tanulmény célja a Pécsi Orvostudoméanyi Egyetem Altalanos Orvostudomanyi Karanak
Egészségiigyi Nyelvi és Kommunikécios Intézetében meghirdetett egyik legujabb kurzus
tapasztalatainak a bemutatasa. 2022 februarjaban az Internet és telemedicina az orvos—beteg
kommunikdcioban cimii kurzus tervezete beadasra keriilt a PTE AOK Kurrikulum
Bizottsagahoz magyar, angol ¢és német nyelven. A Bizottsdg elfogadta, igy 2022
szeptemberében a kurzus elindulhatott angol és német nyelven. Miutan pozitivak a
tapasztalataink a magyar programon tanul6 hallgatok angol és német programos kurzusainkba
integralasaval kapcsolatban, ezért amellett dontottiink, hogy magyar nyelvli kurzust jelenleg
még nem inditunk.

A kurzus {6 célja, hogy bemutassa az internet hatdsat az orvos—beteg kapcsolatra és a
kommunikaciora vetitve, majd az elsO, teoretikus rész utan a kurzus masodik felében az
elméletet felvaltja a gyakorlat. A kurzus masodik részében a hallgatok megismerkedhetnek a
tavkonzultacio jellegzetességeivel, azaz az elsd részben felhalmozott teoretikus hattéranyag
felhaszndlasaval az orvostanhallgatoknak lehetségiik nyilik kiprobdlni a digitalis
platformokon relevans kommunikécids stratégidkat adott szituacidkban, alkalmanként
szimulalt paciensekkel is, felkészitve Oket az internet altal generdlt kommunikacios
kihivasokra.

A telemedicina hattere

A kurzus sordn kiemelten torekedtiink arra, hogy a hallgatokkal megismertessiik a telemedicina
hatterét, eddigi torténetét és az orvos—beteg kommunikacidval kapcsolatos vonatkozasait. A ma
embere, csakigy, mint az egészségiligy €s az orvostudomany, a digitalis forradalom kellds
kbzepén taldlja magat. A kommunikéci6 0j modszerei jelentek €s jelennek meg folyamatosan,
ami 0j készségeket €s nagyfoku alkalmazkodast igényel. A legtobb orvos egyetért abban, hogy
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a korabban alkalmazott kommunikacios stratégidk, illetve kompetencidk mellett, a mai digitalis
forradalom soran 10j kihivasokkal kell szembenézniiik. Ezek a kihivasok nemcsak az orvosokra
hatnak, hanem a paciensekre is.

A kurzus f6 témaja a telemedicina, masnéven tavgyogyaszat, amely az ,, egészsegiigyi
ellatas és az infokommunikacios technologiak egyfajta kapcsolodasaként” hatdrozhaté meg
(Bén, 2017). Annak ellenére, hogy a telemedicina mar t6bb mint 100 éve jelen van (Strehle,
2006), és elsdsorban a teriileti egyenldtlenségekbdl adodo kiilonbségek lekiizdése érdekében
fejlesztették ki és hasznaltak, a COVID-19 vilagjarvany alatt sok orvos €s beteg szembesiilt
azzal, hogy milyen kihivasokat tartogat az orvosi munka végzésének ezen, eddig kevéssé ismert
formaja, valamint e kihivasok megoldasainak keresésével.

A telemedicina a COVID-19 vilagjarvany el6tt is jelen volt mar a vilag szamos
orszagaban, de még azokon a helyeken sem volt jelentds, ahol a kornyezeti katasztrofak
(Ausztralia), jarvanyok (Kina), valamint a nagy foldrajzi tavolsdgok (Amerikai Egyesiilt
Allamok) miatt sziikség lett volna ra (Gyérffy et al., 2020). Az Egyesiilt Allamokban és
Ausztraliaban 15 éve van jelen az egészségiigyi ellatasi rendszerben a telemedicina, az Egyesiilt
Allamokban praxislicenchez, mig a tobbi allamban szakvizsgahoz kototten lehet végezni
(Kranicz et al., 2022).

A kurzus soran arra torekedtiink, hogy ne csak a megfeleld orvosi szokincs alljon a
hallgatok rendelkezésére, hanem a gyakorlati részben a telemedicindhoz sziikséges készségeket
is elsajatithassak és gyakorolhassék, hiszen a telemedicinat ma mar nemesak kiilf61don, hanem
hazénkban is alkalmazzak. Magyarorszagon a pandémia eldtt mar szamos teriileten alkalmaztak
a tavgyogyitast, mint példdul a kardiologian, dermatologian, pszichiatrian és patologian, de a
pandémia miatt az egészségligyi ellatas és szolgaltatasok atszervezése is elindult. Miniszteri
utasitasok, rendeletek, jarvanyiigyi szabéalyok sora jelent meg, amelyek a legkiilonbozObb
csatornakon jutottak el a cimzettekhez. Az ellatérendszernek rendkiviil révid 1d6 alatt kellett
alkalmazkodnia a kialakult helyzethez (Vajer et al., 2020).

A telemedicinaval kapcsolatos kutatdsok

A kurzus folyaman fontosnak tartottuk az IKT (informacios és kommunikacios technologiak)
hasznalataval kapcsolatos felmérések bemutatasat is. Egy, az IKT hasznalataval kapcsolatos
kutatasrol szold 2019. évi felmérés szerint minden masodik allampolgar online keresett
egeészseégligyl informaciot. Mi tobb, egy 11j, a millenniumi korosztaly korében végzett felmérés
szerint a valaszadok kozel 70%-a haszndlta ezt a médiumot az egészséggel és betegségekkel
kapcsolatos informéaciok megszerzésére. Ez nem johetett volna 1étre az internet 1980-as évek
végi indulasa, majd azt kovetden az 1990-es évek elején elinduldo World Wide Web alkalmazas
nélkiil, amely grafikus feliiletet kinal a felhasznalok szamara (Sziits, 2014).

Ahogy az alabbi abran (1. dbra) lathatd, az IKT haztartasokban és maganszemélyek altal
torténd hasznalatarol szolo 2020-as felmeérést megel6zd harom hoénapban minden masodik,
16— 74 éves unids polgéar (55%) jelezte, hogy keresett online egészségiigyi informacidkat
sériilésekkel, betegségekkel, taplalkozassal, egészségi dallapot javitasaval vagy hasonld
kérdésekkel kapcsolatban. Ez két szazalékponttal magasabb, mint az el6z6 évben (53%), és 21
szazalékponttal magasabb, mint 2010-ben (34%).

Az online egészségligyi tajékoztatas Finnorszagban és Hollandidban a legnépszeriibb,
Romanidban ¢és Bulgdridban a legkevésbé népszerli. A maganjellegli egészségiligyi
informaciokat online keres6k aranya az egyes unids tagallamokban eltéré volt. 2020-ban a
legmagasabb aranyt Finnorszagban regisztraltak, ahol a 16-74 évesek 77%-a keresett online
egészségiigyl témaban a felmérést megeldz6 harom honapban, majd Hollandia (76%),
Dénia (72%) és Németorszag (70%) kovetkezik. Ezzel szemben a legalacsonyabb ardnyt
Romanidban (28%), Bulgaridban (29%), Olaszorszagban (35%; 2019-es adatok) ¢&s
Lengyelorszagban (43%) figyelték meg.
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1. dbra. Az egészségiigyi informacidkat online keres6k aranya az EU-ban
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Magyarorszdgon 1is sziilettek tanulmanyok a pandémia ideje alatt bevezetett
tavkonzultacio tapasztalatairol. A Pécsi Tudoményegyetem Altaldnos Orvostudomanyi
Karanak Alapellatasi Intézete a Magyar Altalanos Orvosok Tudomanyos Egyesiiletével és a
Magyar Orvostarsasagok és Egyesiiletek Szovetségével, 2020 6szén a tdvkonzultacid sordn
hasznalt eszkozokrdl végzett felmérést. A hasznalati eszkdzokkel kapcsolatban minden
megkérdezett emlitette a telefont, 85,5%-ban az e-mailt, 40%-ban pedig a kozosségi média
alkalmazasai is bekeriiltek a felsorolasba. A tanulmany eredményei alapjan a telemedicinalis
témakat tekintve els6sorban a gyogyszerfeliras és az adminisztracios feladatok keriiltek eltérbe
(Papp-Zipernovszky et al., 2020).

Modszerek

A kurzusnak nincsen -eldfeltétele, barmely évfolyam hallgatoi felvehetik, akik az
orvos-beteg kommunikacid, illetve az internet, a kozosségi média, illetve egyéb digitalis
eszk6zok orvosi céli felhaszndldsa irant érdeklddnek. A kurzusra az elsé meghirdetett
szemeszterben az angol €s német programra beiratkozott, els6sorban masodéves hallgatok
jelentkeztek. A kovetkezOkben nagyobb hangsulyt fogunk fektetni arra is, hogy a hallgatok
sz¢élesebb korben értesiiljenek az 1) kurzusrol.

A kurzus tematikdjaban 2 eldadas és 10 szemindriumi Ora szerepel. A magyar
szakirodalom mellett az angol programon angol, a német programon német szakirodalmat is
beépitettiink a tematikaba. A kurzus elején megvitatjuk a Google-paciens €s e-paciens kozotti
kiilonbségeket, valamint azokat a 1épéseket, amelyek segithetik a laikusokat, hogy e-beteggé
véljanak. Fontos témakor a tajékozodasi forrasok és hitelességiik. Az 6rak soran megmutatjuk
a hallgatoknak, mely honlapokat tudjak a betegeknek ajanlani, annak érdekében, hogy hiteles
informaciokhoz jussanak a betegségiikkel kapcsolatban. A legtobb nyelven és a legtobb
orszagban mar elérheték olyan hitelesitett weboldalak, amelyek megbizhatéak és ellendrzott
informaciot tartalmaznak. Németorszagban példaul az Orvosi Kamara kdzzétette a hiteles
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oldalakat, hiszen mint ismeretes, szamos olyan honlap talalhaté az interneten, amely egy kis
egészségiigyi problémabol akar rogton végzetes betegségre kovetkeztet (Kranicz et al., 2022).

A mai, 21. szazadi oktatas szerves részét képezi az internet hasznalatanak elterjedésével
a digitalis kompetenciak és készségek fejlesztése. Németh et al. (2019) szerint olyan korban
¢llink, amelyben sok idegennyelv-, valamint szaknyelvtanar szembesiil azzal a kérdéssel, hogy
hasznaljunk vagy ne hasznaljunk digitalis technologiat az oktatas soran (Németh—Hild—
Csongor, 2019). Ennél a kurzusnal ez nem volt kérdés. A kurzus hallgatéi maguk is ,,digitélis
bennsziilottek”, nekik mar szinte a sziiletésiik ota természetes a digitalis vilag jelenléte, igy a
telemedicina is az életiik része.

A kurzus masik fontos témaja a tavkonzultaciora jellemz6 kommunikacios stratégiak
elsajatitasa. Ehhez szobeli helyzetgyakorlatokat hasznaltak a hallgatok, €s igy, a teoretikusan
mar megszerzett tudasukat atiiltethették a gyakorlatba. A kurzus tematikajaba beépitettiik a
szimulacios betegek kikérdezését is, ami az egyik leghasznosabb gyakorlat a hallgatoknak. A
pandémia indikélta sziikséghelyzetben vilagosséd valt, hogy teljesen mas kommunikacids
készségek fejlesztésére van sziikség. Az orvosi konzulticio ezen formaja ugyanakkor id6- és
koltséghatékony, jo szervezés esetén a tulterhelt egészségligyi rendszert mentesiti, ,, segitséget
nyujthat a burnout mérséklésében” (Moazzami et al., 2020, in: Gyorffy et al., 2020:986).

A kurzus elsé részében szamos weboldalt, video- és hanganyagot tanulmanyoztunk a
telemedicina vonatkozéasaban, ezzel is felkészitve a hallgatokat a masodik, gyakorlati részre.
Tobbszor hivatkoztunk a ,, Kommunikacios stratégiak a tavgyogyitishoz” cimi téblazatra,
amely a Primary Care Development Corporation (PCDC) honlapjan?® talalhato (1. melléklet).
A hallgatdk a tablazat segitségével, egy elére meghatdrozott és felépitett beszélgetést folytattak
a beteggel, jelen esetben a hallgatotarsaikkal. Ez a feladat segitett nekik elképzelni és kialakitani
egy strukturalt és a jelen esetben fokuszban 1évé online metddusra koncentralni.

A kurzus egyik szeminariuméanak témdja a telemedicindlis konzultacid pontos
menetének elsajatitisa. A hallgatok egy ellendrzd lista alapjan dolgoztak, amit a beszélgetések
soran veégig hasznalhattak. Az ellendrz0 lista a kdvetkez6 részekbdl all:

1. Altaldnos rész: ehhez tartozik, hogy milyen ellendrzések sziikségesek a beszélgetés
megkezdése eldtt: pl. az internetkapcsolat, valamint a mikrofon és a kamera ellendrzése.
Nagyon fontos, hogy minden konzultacidt dokumentélni, azaz rogziteni kell.

2. Felkesziilés a konzultaciora: ebben a részben arra hivja fel a figyelmet a lista, hogy
hogyan kell felkésziilni a konzulticio eldtt a betegrdél kapott informaciokbol a
beszélgetésre.

3. A beszelgetés megkezdése: ennél a résznél is kiillonbséget kell tenni abban, hogy elso
talalkozasrol van sz6 vagy az orvos mar talalkozott kordbban a beteggel.

A kovetkezo kérdéseket mindenképpen fel kell tenni a betegnek:
e JOl hall engem? Jol 1at engem?

Ezutan az orientalo kérdések, illetve az anamnézis felvétele kovetkezik. Ebben a részben
torténik a beteg megerdsitése is. Egyik esetiinkben példaul meg kellett probalnia az orvosnak
rabesz€Ilni a beteget, hogy menjen be vizsgalatokra a rendel6be. A beszélgetés lezarasanal
tisztazni kell a kovetkezdket:

e akovetkezd ellenérzo konzultacié idépontja,
e az esetleges allapotromlas esetén a betegnek tudnia kell, hogy mikor kell kordbban
felvenni a kapcsolatot az orvossal / mikor kell hivni a mentdket,

! https://www.pcdc.org/resources/communication-strategies-for-telehealth-2

28


https://www.pcdc.org/resources/communication-strategies-for-telehealth-2/

PORTA LINGUA —-2024. 1. szam

e mindent megértett-e a paciens, vagy van még kérdése,
e Vvan-e még valami mas, aggodalomra okot ad6 kérdése.

Sziikséges készségek a telemedicina alkalmazdsa sordn

Minden szakteriiletnek megvannak az elengedhetetleniil sziikséges készségei. Amikor
készségeket emlitiink, beszélhetiink tuddsalapu és szocialis készségekrol, amit az angol nyelvi
irodalom hard and soft skills-ként emlit. Szamos tanulmany sziiletett a kiilonb6z6 készségekrol,
illetve az utobbi id6ben az internet térhoditasa miatt a tavgyogyitas elterjedésével kapcsolatban
is teret nyerd telekommunikacidval kapcsolatos készségekrdl, valamint azok gyakorlatardl,
elsajatitdsarol €s nehézségeirdl. Az orvostudomdany teriiletén egyre gyorsabban végbemend
valtozasok sziikségessé teszik a technikailag képzett orvosok képzéséhez sziikséges készségek
ujraértékelését.

A mai orvosoknak képesnek kell lenniiikk a betegekkel valdé személyes kapcsolatok
Osszetett kérdésének kezelésére is. A kozelmult pedagodgiai vitdi az ugynevezett Szocidlis
készsegekre Gsszpontositottak, amelyek elsajatitasa a szakirodalomban az orvosi tanulmanyok
meglehetdsen 1) keletli kiegészitdjeként jelenik meg. S6t, a 19. szdzad kozepétdl a
hippokratészi eskiiig visszanyuld deontoldgiai szovegek torténeti vizsgalata azt mutatja, hogy
az orvostudomény mindig is targyalt arrél, hogy az orvosi technikai szakértelmét integralni kell
a sajatos személyes ¢€s kapcsolati készségekkel (Iorio et al., 2022).

Egy 2010-ben publikalt tanulmany (Gill et al. 2010) egyik tdblazata a hatékony
kommunikaciot eldsegitd vagy akadalyozoé altalanosan ismert tényezOkrdl informalja az olvasot
(2. abra).

2. abra. A hatékony kommunikaciot elésegité vagy akadalyozo ismert altalanos tényezok (Gill et al. 2010)

Behaviours Which Enlance Effective Beluroiours Which Obstruct Effective
Communication While Seeing Palients: Commmunication While Seeing Palients:

*  Empathy * Lack of privacy and exclusivity

*  Friendliness *  An awkward and un-comfortable seating
* Courtesy * Repeated interruptions

* Explanations * Not being attentive to the non-verbal cues
* Psychosocial conversation * An Anxious and preoccupied doctor

* Good eye to eye contact * To eat/drink or attending phone calls

*  Relax while listening * Behaving as tired and yawning

Forward lean and head nodding Selective listening

Give notice to non-verbal cues To look down patient and behaving as a superior
Use of minimal prompts.

Direct body orientation

Listen and respond to feelings

A genuine reassurance and support

Clarification and summarisation

Amint a fenti listabol is kidertil, a megfeleld kommunikaciot segitd szocialis készségek
koz¢ tartozik az empatia, a kedvesség, az udvariassag, a megnyugtatd magyarazatok megadasa,
a pszichoszocialis beszélgetések, a megfelelé szemkontaktus fenntartdsa, a beteg nyugodt
végighallgatasa, az orvos megfeleld testhelyzete, a nonverbalis kommunikécios eszkozok
alkalmazasa, a rovid felszolitdsok haszndlata, a kdzvetlen testorientacid, a beteg érzéseinek
megfigyelése, a beteg megnyugtatisa €és tamogatdsa és végiil a beszélgetés tisztdzasa és
Osszesitése.

Amint a méasodik oszlopban olvashatjuk, el6fordulnak olyan orvosi kommunikacio és
magatartdsformak, amelyek akadalyozzédk a hatékony kommunikécioét a betegek fogadasa
soran. Ezek lehetnek a kovetkezOk: a maganszféra hianya, kellemetlen vagy kényelmetlen
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iil6helyzet, tobbszori kozbeszolads az orvos részérdl, szelektiv figyelem vagy olyan még
sulyosabb esetek, amikor az orvos fels6bbrendiiségét érezteti a beteggel.

Ami a tudasalapu készségeket illeti, Fajt (2019) szerint ezeket a készségeket konnyebb
felmérni, mert egy munkahelyen egy adott pozicidora palyazd jelolt vagy rendelkezik a
megfeleld képzettséggel, vagy nem. A tudasalapu készségek természetesen rendkiviil fontosak
az egészségligyben is, a jelen tanulmany azonban a szociélis készségekre fokuszal.

Szimulacios betegek a telemedicina oktatasaban

A kurzus soran kiemelt szerepet kaptak a szimulacios betegeink. A szimulacids beteg projekt
2019 6ta van jelen az Egészségiigyi Nyelvi és Kommunikacios Intézetben. A projekt 2020-ban
a PTE PotePillars Oktatasmodszertani Versenyen 1. helyezést ért el. A programban jelenleg 10
szimulacios beteg-képzo tréner vesz részt, akik magyar, angol és német anyanyelvii szimulacios
betegeket képeznek ki. A szimulacids betegek els@sorban a szaknyelvi 6rdkon a kommunikacid
oktatdsa sordn, illetve a klinikai tdrgyak oktatasdban vethetok be. A szimulacids betegek
nemcsak a kommunikacié gyakorldsdhoz adnak nekiink hatalmas segitséget, hanem a
visszajelzéseikkel is tdmogatjak a munkéankat. Visszajelzést adnak a hallgatok kommunikativ
viselkedésérdl, valamint a beteg perspektivajabol értékelik a hallgatok verbalis és nonverbalis
kommunikéciojat. Kiilonbozé nyelvi megoldasokat is nyljtanak adott kommunikécios
helyzetekre és problémakra. A szimulacios betegek célja elsdsorban a szakmai tartalom mellett
a betegkOzpontusag javitasa és a betegkdzpontih megkozelités gyakorlasa az interakciokban.

A hallgatéknak kiilon orvos ¢és fogorvos szerepeket kellett irnunk, hiszen a
telemedicinalis beszélgetés nem egyezik meg teljesen a személyes orvos—beteg konzultacioval.
A 2.szaml mellékletben egy ilyen szerep olvashatd. Ezek a szerepek joval rovidebbek, és
kevesebb szakmai informécidt tartalmaznak, mint egy altalanos szerep, amit az oktatas soran
hasznalunk, hiszen a hangsuly itt a kommunikacion van. A szimulacios beteg eredeti szerepeit
is at kellett dolgozni, hiszen bele kellett foglalnunk a telekommunikéciora jellemzd
fordulatokat, pl. ,,Hol nézett utana a betegségének?”; ,, Milyen gyogyszert irjak fel onnek?”;
,, Mit olvasott az interneten? ”’. A szituaciokat az ora elott feltoltottiikk az MS Teams feliiletére,
hogy a hallgatoknak legyen idejiik a megadott irodalom alapjan felkésziilni a szimulacios
betegekkel torténd beszélgetésekre.

Amig az egyik hallgato kikérdezte a beteget, addig a tobbi hallgat6 feladata az volt,
hogy a tarsuk altal eljatszott szerepjatékot egy megfigyeldlap segitségével értékeljek
(3. melléklet). Ez a szerepjaték megfigyel6lap a Calgary Cambridge modell alapjan késziilt,
mi azonban lerdviditettiik azt, ugyanis az o6ran a hallgatoknak 5 percben kellett kikérdezni a
beteget. A megfigyel6lap bal oldaldn taldlhatok a szempontok, amiket értékelni kell és a jobb
oldalon 1év6 kérdések alapjan kell ezeket megvalaszolni.

Eredmények

A kurzus végén visszajelzést kértiink minden hallgatotol, aki részt vett az 6rakon. A kurzus
soran a személyes tapasztalatunk az volt, hogy a hallgatok nyitottan alltak a témakhoz,
pozitivan fogadtak az interaktiv mddszereinket, illetve a szimulalt betegekkel vald gyakorlas
soran szerzett tapasztalatok alapjdn magabiztosabbd véltak. Ez utobbit a hallgatok is
észrevették, ugyanis a masodik beszélgetésnél mar sokkal magabiztosabbak voltak, mint az
els6nél. Szamunkra is meglepd tapasztalat volt az, hogy a hallgatok egyedi beszélgetésvezetési
stilusa mar a kurzus elsé oraiban kialakuloban volt. A f6 tapasztalatunk az volt, hogy a szakmai
tudas hiadnya ellenére a hangstlyt a kommunikéciora helyezték.

A kurzus végén nemcsak szobeli visszajelzést kértiink a hallgatoktol, hanem egy
kérddiv kitoltését is. A kérddivben 8 kérdés szerepelt, 4 Likert-skalas és 4 nyitott kérdés.
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A hallgatoi visszajelzések eredményeibdl azt a konkluzidt vontuk le, hogy a kurzust, a
tananyagokat, a kiegészité elemeket, a dialogusok gyakorlasat és a szimulacids betegekkel valo
parbeszédet is pozitivan értékelték a hallgatok. A visszajelzésiikben hasznosnak talaltdk a
kurzust a tanulmanyaik szempontjabol, illetve azt is lattuk, hogy az elhangzottak megfeleltek
az elvarasaiknak.

Diszkusszio

A fentiek tiikrében vilagossa valt szamunkra, hogy sziikséges kapcsolodnunk az egyre inkébb
teret nyerd digitalis platformokhoz és kihivéasaikhoz, igy ez a kurzus nemcsak sziikséges, de
hianyp6tld is a teriiletén. A jelenség, miszerint egyre tobb beteg fordul az internetes
megoldasokhoz informdacidszerzés céljabol, a paciensek hozzaallasara, egészségiligyi
szokincsére, szofordulataira és kommunikdcidjara is hatdssal van. A kurzus sordn idot
forditottunk arra is, hogy az eddigi tapasztalatok alapjan a hallgatdkkal tanulmanyozzuk a
betegek magatartdsat, attitlidjét ¢€és kommunikicidjat az internethasznalat orvosi
vonatkozasaban.

A beteg—web—orvos harmas kapcsolat jelentésen befolyasolja az orvos—beteg kapcsolat
dinamikéjat. Az internet hasznalata szamos eldénnyel jarhat, ugyanakkor kihivasokat is jelenthet
az orvos szamara. Egy kutatas szerint a magyar orvosok jelentés része problémasnak tartja a
betegek internethasznalatat. A negativ hozzaallast els6sorban a félretdjékoztatott, rosszul
informalt betegekkel magyarazzak, akiknek irredlis elvardsaik vannak az orvosokkal szemben
(Gyorffy — Mesko, 2012). Az orvos feladata tehat az, hogy segitsen eligazodni az informacidk
kozott, és megbizhato forrdsokat ajanljon a betegnek, amelyekre tdmaszkodva hatékonyabb és
gyorsabb konzultaciora van lehetdség.

Csongor szerint az internethasznalat elterjedésével a korabbi orvos—beteg kapcsolati
modell megvaltozik. A tudassal ,,felhalmozott” betegek inkabb arra térekszenek, hogy egyfajta
partnerséget alakitsanak ki az orvossal. Bizonyos esetekben az orvosok tobb konfliktussal
szembesiilhetnek, amikor olyan betegekkel kommunikédlnak, akik nem megfeleléen
tajékozottak, vagy akik magabiztosabbak és hatarozottabbak (Csongor—Németh—Hild, 2019).
Az 1j kapcsolati modellben azonban a jol tajékozott beteg segitségével kdzos dontéshozatal és
proaktiv kommunikaci6é alakithatd ki. Az egylittmiikodé kapcsolati modell elényei a
hatékonyabb kommunikéciéo ¢és idégazdalkodds, a kozos dontéshozatal, az egészséggel
kapcsolatos informéaciok jobb felhasznalasa és az egészségtudatossag (Wald et al., 2007).

Az internet, a Google €s az e-paciensek elterjedésével megjelentek a tjekozott vagy
félretajékoztatott betegek, akik 0 kihivasok elé allitjak az orvosokat. A Google-paciens az
interneten gytjti az informaciokat, Ggy érzi, hogy tobbet tud, mint az orvosa, diagnosztizal és
feliilbiradlja az orvost, mig az e-paciens egyiittmikodésre torekszik (Kazai, 2014). Az Uj
modellben rendkiviil fontos a beteg tdjékoztatasa és részvétele a kezelés kialakitasaban.

Az orvos-beteg egyiittmiikddeés, illetve kommunikacid elengedhetetlen eleme a
szaknyelv. Kurtan (2003) szerint a szaknyelv magaban foglalja a mindennapi nyelv elemeit,
egy meghatarozott szokincs kozds készletét €s egy adott teriilet meghatarozott specifikus
szokincsét, aminek jelen esetben olyan vonatkozasai vannak szdmunkra, hogy mind az
orvosoknak, mind a betegeknek a nyelv azon modjat kell valasztaniuk a kifejezéshez, amin
megértik egymast. Az orvosi szakzsargon gyakran neheziti a betegek szamara a megértést, igy
az orvosnak az online kommunikacio esetében is oda kell figyelnie arra, hogy a beteget a neki
megfeleld modon, a megfeleld nyelvezettel tdjékoztassa az allapotarol, kezelésérdl stb. Warta
(2005) ezt a kovetkezOképpen magyarazza: ,, 4 szaknyelv kiilonbozik az ugynevezett altalanos
nyelvtol a lexikai, szemantikai, grammatikai, stilisztikai, szovegbeli, szociolingvisztikai és
pragmatikai attitiidok tekintetében. A specidlis szokincs csak egy része a specidlis
kommunikacios célok eléréséhez sziikséges nyelvi és nyelvi repertodarnak.” (Warta, 2005:28).
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Konkluzio

A digitalis eszkozok, e-egészségligyi technologidk hasznalata a paciensek kezelésében uj
jelenségnek mondhatd. A kurzus soran bemutattuk azokat a lehetdségeket, amelyek ezen
eszkozok altal elérhetdk, illetve bemutattuk az ezekben a lehetdségekben felmeriild
nehézségeket is. A technologia fejlodése altal biztositott informacioforrasok felhasznalasa tobb
szempontbol is meghatdrozd a gydgyitas sikeressége szempontjabol. Fontos, hogy a beteg
megérti-e és megfelelden hasznalja-e az altala megszerzett vagy az orvos altal nyujtott
informaciokat. Ezt a megértést jelentésen befolyasolja az twgynevezett ,,egészségiigyi
miuveltség”. Mindennek kovetkeztében nemcsak az orvos—beteg kapcsolat valtozik
mindségileg, hanem az alapvetd kommunikacios sémak és platformok is: az orvos feladata
nemcsak az informdacioatadas és a beteg felvilagositasa, hanem a beteg elvardsainak és a
betegséggel és kezeléssel kapcsolatos elképzeléseinek megismerése is. A fentiekben ismertetett
kurzusunkon a felsorolt kommunikéacids sémékat, platformokat, nehézségeket, illetve azok
megoldasaikat kindltuk és kindljuk a jovében is a hallgatoknak azért, hogy a jovo
orvosgeneracioja ne csak €lészoban, hanem az internet adta szdmtalan lehetdségek egyikén
keresztiil is képes legyen a hatékony gyogyitasra.
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Mellékletek

1. melléklet. Kommunikacids stratégiak a tavgyogyitashoz
https://www.pcdc.org/resources/communication-strateqgies-for-telehealth-2

CORPORATION www.pcdc.org

I PRIMARY CARE
DEVELOPMENT

Communication Strategies for Telehealth
Before initiation of any telehealth services, get familiar with the platform you will use!

Know it! Practice it! Feel confident!

Steps Strategies

» |ntroduce yourself and your role as it relates to the patient.

» Explain what will happen in the session.

Introduction * Provide an affirmation such as:

— "You showed dedication to your health using this new technology.”

— "I noticed you haven't been here for a while and you logged in today. | am happy to talk to you again.”

s Acknowledge the technology, empower the patient in using it:

Establish Rapport — “I know this may be a new kind of experience - we’ll work out the kinks together™
with Patient — “This is your 15 minutes, and this is your time to share with me what is going on.

How can | help?”

* Begin with an open-ended question:

Start
. — “How are you today? What brings you to this visit?”
Appointment — "How can | help you?”
= Adapt listening skills for the platform. Even with video, patients may not see as much of your movement.
» Convey that you are listening with intention.
Encourage » Verbal cues:
More Sharing —  “mmm, interesting.”, “tell me more”, “ah-ha”

* Body language (if there is a camera):
— Eye contact, nodding head, and arms unfolded, thumbs-up and other positive/reinforcing gestures.

» Reflective listening:
— "It sounds like ... is happening.”
- “You appear confident using the technology.”

Look for Barriers
and Challenges

* Summaries:
— "sg, from what you have told me.... What would be the best outcome for you?”
— "ls it alright if we continue to meet virtually for the time being?”

Empower Patients
in Decision Making

» Person-centered approach:
— “From what we have discussed, this would be what | would suggest.., how do you feel about it?”

Care Plan — “"How would you like to keep in touch while we are virtual?”
[secure message, calls, video calls, etc.]
» Teach-back:
TP, — "Sometimes with virtual visits it's easy to miss things - can you repeat back the plan we've discussed?”
— "l just want to make sure that | did a good job explaining how to take your medication.

Can you tell me how you will take it?”

Summarize » Affirmation:

.. — "I know this is a different to have an appointment, it seems you've been able to connect,
& End the Visit wav ppRo e

sign on and share your concerns.”

» Open-ended question:
FEvaluation — “Tell me how having an appointment using telehealth worked for you.”
— "What would you change or do differently?”
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2. melléklet. Szerepjaték: Az orvos szerepkartyaja

Egy aggdodo kdzépkora holgybeteg felhivja Ont mint haziorvosat, csalddja nyomasara. Igaz,
hogy régota nem érzi jol magat, nem igazan tudja megmondani, mi az oka a rosszulléteinek.
Most mar nagyon aggasztjak a tiinetek, eddig azonban halogatta az On felhivasat, mivel j
haziorvos. Elsé ,.talalkozasuk™ telefonos konzultacio, amelyben

A tisztazza a f0- és kiséro tiineteket,

B. megkérdezi, mit gondol a beteg a tiineteirdl,

C. megkérdezi, hogy milyen félelmei vannak,

D. megnyugtatja a beteget és megbeszéli vele a tovabbi kezelést.

3. melléklet. Megtigyeldlap
https://www.physio-pedia.com/Calgary-Cambridge Guide to the Medical Interview -
Initiating the Session

bzerepjéték MEGFIGYELO LAP a Calgary-Cambridge modell alapjan

ORVOS szerepében: ......cceeeveeereerinrneenes Eset (betegség/tinet): o eerecereecees
1. Konzultacié kezdete Megtortént? Mit emelnél ki?
udvozlés nem igen:
bemutatkozas nem igen:
panaszok megszakitds nélkiili ,

;. , nem igen:
vegighallgatasa
1. Informacidgydijtés
Felismerte-e a beteg perspektivajat? nem igen:
Mik a beteg félelmei, aggodalmai? nem igen:
Meg tudta nyugtatni az orvos a )
nem igen:
beteget?
1ll. Kapcsolatépités
empatia kifejezése non-verbalisan nem igen:
beteg véleményének elfogadasa nem igen:
beteg bevonasa, partneri viszony .
by nem igen:
felajanlasa
IV. Konzultacio lezarasa
Van-e még kérdés? nem igen:
elkoszonés nem igen:
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