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Pacjent gluchy u lekarza

JOANNA ROCZYNSKA
Zaktad Ratownictwa Medycznego

Sytuacja oséb gluchych postugujacych si¢ jezykiem migo-
wym od zawsze byla bardzo trudna w kontekscie ochrony
zdrowia. Mimo rozwoju technologicznego i wielu narzedzi,
ktére moglyby utatwi¢ funkcjonowanie niestyszacym, wciaz
brakuje w tym zakresie konkretnych nakazéw. W zwigzku
z tym podmioty medyczne nie s zmotywowane do wpro-
wadzania udogodnieri dla oséb gluchych. Samo dobro pa-
cjenta czgsto niestety nie jest wystarczajagcym argumentem.

Najpowazniejszg bariere stanowi ta zwigzana z komunika-
cja. Brak wiedzy personelu medycznego na temat specyfiki

funkcjonowania tej spolecznosci prowadzi do poglebienia
probleméw. Zdarza si¢ tez, ze pewne stereotypy moga by¢
dla tej grupy pacjentéw wrecz grozne. Dwa najbardziej brze-
mienne w konsekwencje mity to przeswiadczenie, ze glusi
znaja jezyk polski i ze czytaja biegle z ruchu warg. Warto

rozprawic si¢ z tymi mitami.
ZNAJOMOSC JEZYKA POLSKIEGO WSROD GLUCHYCH

Wigkszo$¢ mieszkaricéw naszego kraju uwaza, ze sam fakt
urodzenia si¢ w Polsce oznacza, ze bedziemy si¢ sprawnie
komunikowa¢ po polsku w mowie i pismie. Niestety, dla
0s6b ze znacznym lub glebokim ubytkiem stuchu, ktére 6w
stuch utracily w okresie prenatalnym, okoloporodowym lub
w pierwszych latach Zycia, jezyk polski bedzie jezykiem
obcym. Nie mialy one szansy nauczy¢ si¢ go spontanicznie
i naturalnie naby¢ kompetencji mowy, dlatego nalezy je uczy¢
jezyka polskiego jako jezyka obcego. Moment utraty stuchu
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ma wigc ogromny wplyw na umiejetnos¢ méwienia, a takze
mozliwo$¢ opanowania jezyka w formie pisemnej. I chociaz
szkoly ucza niestyszgce dzieci poslugiwania si¢ jezykiem
polskim, to efekty tej edukacji bywaja bardzo zréznicowane.
Gluchych, ktérzy opanowali biegle jezyk polski w pismie,
jest zdecydowanie mniej niz oséb, ktérych poziom umie-
jetnoéci mogliby$smy okresli¢ jako $redniozaawansowany; sa
tez niestyszacy, ktérych w zakresie kompetencji jezykowych
zaklasyfikowalibysmy jako poczatkujacych. Wynika z tego, ze
dla wielu niestyszacych ich poziom jezykowy nie bedzie wy-
starczajacy do sprawnej komunikacji pisemnej i czytania ze
zrozumieniem. Oznacza to, ze osoby gluche zazwyczaj nie
rozumiejg zgdd, ktére podpisuja w ramach leczenia. A to
stanowi ztamanie prawa pacjenta.

Przyktadowa wypowiedZ pisemna osoby niestyszacej moze
wyglada¢ tak jak na jednym z forum tej spolecznosci: Cie-
kawe temat. Poznam nazwa rebabilitacja medyczna sq réz-
ne nazwa ja nie znatam nazwa ta. To co jest i czego stuzy po
prostu nie znam nazwa dzigki tumaczy¢ informacjg ale warto
wiedziec i dzigki pana za informacjg. Jestem zainteresowana.

Badania, ktére przeprowadzitam wsréd personelu medyczne-
go (pielegniarki, potozne, lekarze i ratownicy), pokazuja, ze
pisanie i czytanie zostalo wybrane jako jeden z najbardziej
efektywnych sposéb komunikacji z gluchym pacjentem. War-
to mie¢ réwniez §wiadomos¢, ze osoby gluche nie rozumiejg
czesto specjalistycznego stownictwa medycznego. Moze by¢
dla nich wyzwaniem zrozumienie nazw badan, np. kolono-
skopia, rezonans magnetyczny, a takze specjalizacji lekarskich,
takich jak hematologia, nefrologia czy pulmonologia. Kolejny
sposob, jaki personel medyczny uznat za skuteczny w komu-
nikacji z gluchym pacjentem, to czytanie z ruchu warg.

CZYTANIE Z RUCHU WARG

Wigkszos¢ styszacych uwaza, ze osoby niestyszace sa wrecz
predestynowane do sprawnego czytania z ruchu warg, dlatego,

Skutki bariery komunikacyjnej
dla niestyszacych:
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aby odnies¢ sukces komunikacyjny, wystarczy wyraznie méwic.
Nie u$wiadamiamy sobie jednak, ze czytanie z ruchu warg

jest $cisle zwigzane ze znajomoscia jezyka, ktérego wyrazy

mamy odczytywac. Umiejetnosei jezykowe (mam tu na mysli

nie tylko jezyk méwiony, ale tez pisany) bywaja bardzo cze-
sto niewystarczajace do zrozumialego dla obu stron komuni-
kowania si¢. Chociaz nie ma na ten temat badan, ocenia sig,
ze 0s6b nieslyszacych biegle czytajacych z ruchu warg jest

okoto kilkunastu procent. Warto jednak podkresli¢, ze ,biegle”
oznacza tu rozumienie zaledwie 70% moéwionego komuni-
katu. Wydaje sig, ze to duzo, ale moze nie wystarczy¢ do po-
prawnego zrozumienia np. zaleceni lekarskich.

Co wigcej, do lekarzy przychodza przeciez osoby, ktére ro-
zumiejg komunikaty nie w 70%, lecz w 40% lub 50%. Czy
w takich przypadkach personel medyczny moze wysnué
optymistyczne zalozenie, ze zostal poprawnie zrozumiany?
Czy mozna uznad, ze przeprowadzenie wywiadu lekarskiego
jest wiarygodne, jezeli pacjent wychwytuje 50% stéw, a zin-
terpretowanie ich moze by¢ totalnie nieadekwatne do sensu

-

Jakie prawa pacjenta sg czesto naruszane?

prawo do swiadczen zdrowotnych

lek przed kontaktem

z ochrong zdrowia
niepodejmowanie leczenia

przez niestyszacych

udawanie, ze rozumie sie
przekazywane informacje
przyjmowanie przeterminowanych
lekarstw

leczenie antybiotykami zgodnie

z wiasnym rozeznaniem

prawo do informacji

prawo do zgtaszania dziatan niepozadanych

produktéw leczniczych

prawo do tajemnicy informaciji

prawo do wyrazenia zgody na udzielanie Swiadczen zdrowotnych
prawo do poszanowania intymnosci i godnosci

prawo do zgtoszenia sprzeciwu wobec opinii lub orzeczenia lekarza

Zrédto: Aleksandra Wiodarczak, Gluchy pacjent. Wyzwania i potrzeby,
Psychoskok, Konin 2018.
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wypowiedzi? Dochodzi do tego element ogromnego stresu,
ktérego doswiadczaja glusi pacjenci, co dodatkowo obniza te
umiejetnosci. Osoby niestyszace wyznajg, ze prébujac czytaé
z ruchu warg, czujg si¢, jakby miaty do rozwigzania tamigiéwke.

Powyzej oméwilam sytuacje, gdy gluchy pacjent ma szcze-
$cie dosta¢ si¢ do wlasciwego lekarza. Jednak zanim do niego
trafi, musi odby¢ zmudng droge, na ktéra sktadaja si¢ naste-

Pujace etapy.
ZNALEZIENIE WLASCIWEGO MIEJSCA

Jezeli kompleks medyczny, gdzie gtuchy musi odnalez¢ wia-
$ciwg poradnie czy miejsce badania, ma duzg powierzchnig,
trafienie we wlasciwe miejsce moze by¢ sporym problemem.
Znana jest mi sytuacja osoby starszej, ktéra na terenie jedne-
go z gdanskich komplekséw medycznych szukata wlasciwe;
poradni przez kilka godzin. Brak oznaczen i miejsc, gdzie
gluchy pacjent moze zaczerpngé informacjg, poteguje frustra-
cje i zagubienie. Zasada ,koniec jezyka za przewodnika” nie-
stety w przypadku oséb nieslyszacych nie sprawdza sie.

REJESTRACJA

Jezeli nawet problemy komunikacyjne zostang pokonane, nie-
slyszacy otrzyma termin wizyty i dotrze pod drzwi wiasciwego
gabinetu, to stanie przed kolejnymi wyzwaniami. Jednym
z probleméw jest odwolywanie wizyt i przesuwanie ich ter-
minéw. Wszelkie rejestracje bazujg na kontakcie telefonicz-
nym, a ten nie jest mozliwy w przypadku gtuchego pacjenta.
Bywa, ze nieslyszacy pacjenci przyjezdzaja z daleka na wizyty,

ktére zostaty odwolane.
ZAJECIE KOLEJKI

Slyszacym wydaje sie¢, ze nie ma nic prostszego niz zaje-
cie miejsca w kolejce. Systemy przyjmowania pacjentéw sg
bardzo rézne. Dla niestyszacych najbardziej odpowiednim
jest pobieranie numerku, poniewaz niweluje to koniecznosé
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komunikacji z innymi osobami, ktére oczekuja na wizyte.
Sprawa si¢ jednak komplikuje, gdy w przychodni obowigzu-
je system godzinowy, gdyz pacjent niestyszacy musi si¢ do-
wiedzied, kto jest ostatni w kolejce (rzadko udaje si¢ wejsé
o zaplanowanej godzinie). Bariera komunikacyjna, fakt, ze
slyszacy postuguja si¢ mowa, powoduje, ze dla nieslyszacego
»dopytanie” o swoje miejsce w kolejce to duzy problem.

Nieco inaczej sytuacja wyglada na SOR-ach, gdzie pacjenci
wzywani sg po imieniu. Czesto bywa tak, ze nawet jezeli perso-
nel jest swiadomy, zZe na wezwanie oczekuje réwniez niestyszacy
i nalezaloby zastosowa¢ inng metode, to niestety oczekiwanie
tak sie przeciaga, ze nastgpuje zmiana personelu, ktéry nie
przekazuje sobie informacji o niestyszacym pacjencie. Wezwa-
nie foniczne nie przynosi efektu, wiec personel uznaje, ze chory
opuscit SOR i prosi kolejnego pacjenta. Glusi czekaja, frustruja
sie, nie potrafig skutecznie dopytaé, kiedy przypada ich kolej.

BADANIE

Jest grupa badari (gléwnie przeswietlenia), ktére ze wzgledu
na problemy komunikacyjne sg znacznie utrudnione. W jednej
z gdaniskich placéwek medycznych pacjentowi niestyszacemu
odméwiono badania. Poniewaz personel nie byl w stanie
wymysli¢ skutecznej formy komunikacji, aby osiagna¢ okre-
$lone zachowanie pacjenta podczas badania, uznano, ze jego
przeprowadzenie nie jest mozliwe. Prawo pacjenta do $wiad-
czeni zdrowotnych zostato ztamane.

OBECNOSC TLUMACZA

Kiedy gtuchy pacjent ma sporo szczgscia i ttumacz zawodowy,
np. z Polskiego Zwiazku Gluchych, moze udaé si¢ z nim na
wizyte, bywa, ze personel medyczny okazuje niezadowolenie
z obecnosci thumacza. W ostatnim czasie w pewnym gdanskim
szpitalu tlumacz zostal poproszony o opuszczenie gabinetu,
gdyz lekarz stwierdzit, ze nie potrzebuje jego wsparcia. Prawa
nieslyszacego pacjenta takze w tym przypadku zostaly ztamane.

WYWIAD, DIAGNOZA, ZALECENIA

O problemach komunikacyjnych w tej przestrzeni juz wspomi-
nalam. Przytocze zatem jedynie przyktad wywiadu lekarskiego,
w ktérym kluczem do komunikacji byto czytanie z ruchu warg.
Lekarz przeprowadzit z niestyszacym mezczyzna wywiad do-
tyczacy jego stanu zdrowia. Na kolejng wizyte z mezczyzng
przyszla jego styszaca corka. W trakcie rozmowy z lekarzem
dowiedziala sie, ze jej tata potwierdzit, ze ma cukrzyce i pro-
blemy z naduzywaniem alkoholu, cho¢ nie bylo to prawda.
Problem polegat na tym, ze pacjentowi wydawalo sie, ze rozu-
mie lekarza, a lekarzowi wydawalo sie, ze pacjent go rozumie.

W kolejnym numerze ,Gazety GUMed” przedstawie propo-
zycje rozwigzan, ktére moga wplynaé na poprawe opisanych

powyzej sytuacji. m
JOANNA ROCZYNSKA
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