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Studiu de caz: Pacient cu deficiente de vedere

Un pacient cu deficiente de vedere vine in farmacie pentru a-si
lua medicamentele. Acesta intampina dificultati in a intelege instruc-
tiunile de utilizare ale medicamentelor.

Abordare:

Farmacistul observa ca pacientul are dificultati in citirea etiche-
telor si intreabad politicos (Va pot ajuta sa intelegeti instructiunile de
administrare? Daca doriti, le putem discuta impreuna.), va oferi explica-
tii verbale detaliate (Acest medicament se administreaza de doua ori pe
zi, dimineata si seara, dupa mese. Puteti utiliza un ceas sau o aplicatie
care sa va aminteasca momentul administrarii.) utilizand materiale acce-
sibile (Farmacistul ofera etichete cu instructiuni scrise cu caractere mari
sau, daca este posibil, in formate tactile (Braille).) si sugereaza utilizarea
unui organizator de medicamente zilnic pentru a evita confuziile (4cest
organizator poate fi de mare ajutor pentru a va asigura ca luati medi-
camentele corect.).

Rezultat:

Pacientul pleaca multumit, avand toate informatiile necesare trans-
mise intr-un mod adaptat nevoilor sale. Farmacistul ofera o experienta
pozitiva prin empatie si suport practic.

Studiu de caz: Pacient cu mobilitate redusa

Un pacient in scaun cu rotile vine in farmacie pentru a ridica o
reteta si intampina dificultati in accesarea rafturilor cu produse supli-
mentare, precum vitamine sau produse dermatologice.

Abordare:

Farmacistul sau un asistent se apropie cu o atitudine prietenoasa
(Va pot ajuta sa gasiti produsele de care aveti nevoie? Este ceva specific
pe care il cautati?), va aduce produsele la pacient pentru a-i explica
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utilizarea si pentru a-i oferi optiuni (Acesta este produsul recomandat.
Daca aveti intrebari, sunt aici sa va explic in detaliu.), daca pacientul in-
tampina dificultdti in transportarea produselor, farmacistul oferd o so-
lutie, precum livrarea la domiciliu (Daca preferati, putem livra medica-
mentele direct la domiciliul dumneavoastra.) si va incuraja pacientul sa
se simta binevenit (Suntem aici oricdnd aveti nevoie. Nu ezitati sa ne
Spuneti cum va putem ajuta.).

Rezultat:

Pacientul este ajutat eficient si se simte respectat. Serviciile perso-
nalizate 1i ofera o experientd pozitiva si cresc increderea in farmacie.

2.2.6. Pacientul provenit din grupurile vulnerabile

Pentru a asigura o comunicare eficientd, atat din perspectiva cali-
tatii cat si a cantitatii informatiei transmise, este esential sa intelegem ca
actul de a transmite, de a Tmpartdsi sau de a fi in relatie cu ceilalti este o
actiune si o stare care are drept scop final influentarea unui comporta-
ment sau a unei reactii Intre doud sau mai multe persoane.

Astfel, comunicarea devine un proces prin care atingem obiective
precum: sa fim auziti sau cititi, s fim intelesi si acceptati, sa generdm o
reactie ce va duce la o schimbare In comportament sau atitudine.

In acest context respectarea regulilor presupune: si ascultim, si
observam, sd analizam, sa controldm, sa ne exprimam si sa facem ca me-
sajul comunicarii, in cazul nostru, intre farmacist si pacient, sa se bazeze
pe receptor (R=pacient), emitator (E=farmacistul) asigurdndu-se: daca s-a
inteles mesajul, cum il receptioneaza, la ce sa se astepte, cat reprezintd
din tot demersul si care este feedback-ul.

Extrapoland constatarile elementare legate de vulnerabilitate ajun-
gem a cuantifica grupurile vulnerabile de persoane care, in anumite si-
tuatii, se pot transforma 1n pacienti apartinand unor tipuri cum ar fi: mi-
noritatile/etnia, persoanele cu dizabilitati, femeile insarcinate, copiii, per-
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soanele private de libertate, etc. determinand, din partea farmacistului, nu
numai cunoasterea elementelor caracteristice fiecarei categorii in parte
cat mai ales, modalitatea si logistica aplicatd in cazul comunicarii cu
acestea.

In fapt, persoanele vulnerabile sunt cele aflate in incapacitatea
absolutd sau relativd de a-si proteja propriile interese. Altfel spus, ele nu
au suficienta putere, inteligentd, educatie, resurse, abilitati sau alte atri-
bute pentru a-si proteja interesele.

Un aspect crucial in comunicarea cu grupurile vulnerabile este
modul in care se alege canalul de comunicare, avand in vedere cd acest
proces este marcat de multiple conotatii sociale si contextuale.

Alegerea canalului nu se refera doar la felul in care este transmis
mesajul (vorbire, scris, gesturi), ci si la conditiile fizice care influenteaza
interactiunea, precum pozitia in spatiu sau locatia intalnirii.

De asemenea, existd doud tipuri de dispunere spatiala care favo-
rizeaza o comunicare eficienta: fata in fata si alaturi. Acestea permit celor
doi actori ai comunicdrii (farmacistul si pacientul) sd aleagd in mod
constient limbajul adecvat, sa formuleze cuvintele corespunzatoare, sa le
ordoneze corect si sd transmita informatiile intr-un mod clar si eficient
prin canalul selectat.

In plus, este esential a se lua in consideratie elementul cultural
cand se planificd cel mai bun program de recuperare medicald. Fiecare
dintre grupurile vulnerabile, amintite anterior, isi au caracteristicile sale
structural aparte iar faptul ca contactul cu farmacistul le determina atitu-
dini, conduite si comportamente variate, duce la conturarea elementelor
definitorii relatiei existente.

De aceea e bine s ludm in considerare urmatoarele elemente: iden-
tificarea culturald, metoda de comunicare, barierele de limba, intelegerea,
credintele si valorile implicate, Increderea, Insdnatosirea, dieta, evaluarea
subiectivismul echipei medicale, inlaturarea din start si din principiu a
etichetdrii pacientilor ca apartindnd grupurilor vulnerabile, a stereotipiilor
si prejudecdtilor, astfel incat e necesara intelegerea lor in contextual cul-
tural la care se raporteaza fara a li se aduce atingere ca persoane.
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Studiu de caz: Pacient dintr-un grup socio-economic vulnerabil

O pacientd in varsta, cu venituri limitate, vine la farmacie pentru
a-si ridica medicamentele prescrise, dar se aratd ingrijoratd de pretul
acestora. Mentioneaza ca unele dintre medicamentele prescrise sunt prea
scumpe pentru ea.

Abordare:

Farmacistul adopti o atitudine empatica (/nteleg cd poate fi dificil
sa gestionati costurile. Haideti sa vedem impreund ce solutii avem.), veri-
ficd dacd existd variante generice mai accesibile ale medicamentelor
prescrise (Acest medicament are o varianta generica ce oferd acelasi
efect terapeutic, dar la un cost mai redus.), informeaza pacienta despre
programele de sprijin disponibile in comunitate sau reducerile pentru
pensionari (Exista un program prin care puteti obtine aceste medica-
mente la un pret redus. Va pot oferi mai multe informatii despre cum sd
aplicati.) si explica importanta aderentei la tratament si recomanda pro-
duse esentiale care se incadreaza in budget (Acest medicament este esen-
tial pentru sandatatea dumneavoastra. Daca aveti intrebari, va rog sa ma
intrebati oricand.).

Rezultat:

Pacienta pleacd din farmacie cu solutii viabile pentru tratament si
cu sentimentul ca a fost tratatd cu respect si atentie.

Studiu de caz: Pacient dintr-un grup etnic marginalizat

Un pacient apartinand unui grup etnic marginalizat intra in far-
macie si se simte nesigur in interactiunea cu personalul. Este vizibil
ezitant si isi exprima ingrijorarea privind discriminarea sau neintele-
gerea.
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Abordare:

Farmacistul intampind pacientul cu o atitudine prietenoasd si
deschisa (Buna ziua! Suntem aici sa va ajutam. Cum va putem fi de folos
astazi?), evitd sa faca presupuneri despre pacient si pune intrebari
deschise (Este ceva specific despre tratament sau produse pe care doriti
sa le discutam?). Daca exista o barierd lingvisticd, farmacistul utilizeaza
materiale traduse sau aplicatii de traducere pentru a facilita comunicarea
(Pot sa folosesc aceasta aplicatie pentru a traduce informatiile, astfel
incdt sa fiu sigur ca intelegeti corect.). De asemenea, farmacistul intreaba
respectuos despre preferintele pacientului legate de tratament, ludnd in
considerare posibilele obiceiuri culturale sau religioase (Existd ceva legat
de tratament despre care ar trebui sa stiu, ca sa ma asigur ca respect
preferintele dumneavoastra?).

Rezultat:

Pacientul pleaca din farmacie cu increderea ca a fost tratat cu
respect si cd nevoile sale specifice au fost intelese si abordate in mod
corespunzator. Farmacistul creeaza o relatie de incredere cu pacientul,
contribuind la o experienta pozitiva.

2.3. Comunicarea cu pacientii cu diverse afectiuni de sanatate

Comunicarea cu pacientii care suferd de diverse afectiuni de sana-
tate este un aspect esential in practica medicald. Este necesar sa fie adap-
tatd la nevoile individuale ale fiecarui pacient si sa tind cont de starea lor
emotionald, nivelul de intelegere, si gradul de severitate al afectiunii.

Rolul farmacistului nu se rezuma doar la eliberarea medicamen-
telor, ci include si consilierea pacientilor, educatia privind utilizarea co-
rectd a tratamentelor, precum si sprijinul emotional atunci cand este ne-
cesar.
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