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Skuteczna Komunikacja
I Obstuga Pacjentow: i Pacjentek
z Niepetnosprawnosciami

Broszura edukacyjna wydana w ramach
akcji spotecznej “Zbadaj sie, nie odktadaj!”
organizowanej przez Fundacje Avalon
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Niniejsza broszura zostata stworzona w celu wsparcia personelu medycznego w
obstudze pacjentéw i pacjentek z niepetnosprawnosciami. Powstata jako odpowiedz
na badania ,Seksualnosc i rodzicielstwo 0séb z niepetnosprawnoscia ruchows”
przeprowadzone na zlecenie Fundacji Avalon w ramach Projektu Sekson. Wynika z
nich, ze czestym powodem odktadania konsultacji medycznych przez osoby
Z niepetnosprawnoscig jest kwestia braku informacji o dostosowaniu gabinetu
czy placowki medycznej, a takze obawa przed kontaktem z niedoswiadczonym
lekarzem specjalistg Broszura zawiera praktyczne wskazéwki, narzedzia oraz
strategie komunikacyjne, ktére moga pomdc w tworzeniu przyjaznego i
dostosowanego srodowiska medycznego dla tej grupy.

Poprzez zrozumienie potrzeb i wyzwan, z jakimi w obszarze ustug medycznych
spotykaja sie osoby z niepetnosprawnosciami, specjalisci i specjalistki mogg aktywnie
przyczynic sie do poprawy jakosci zycia oraz zdrowia swoich pacjentéw. Dlatego tez,

wigczenie wszystkich oséb, niezaleznie od rodzaju ich niepetnosprawnosci i
dostepnos¢ opieki zdrowotnej stajg sie kluczowym elementem efektywnej opieki
medycznej.

W broszurze oddajemy tez gtos osobom z niepetnosprawnosciami, ktére zapytalismy
o najbardziej kluczowe dla nich kwestie w zakresie dostepnosci placéwek
medycznych.

Broszura jest wstepem do stworzonego przez Fundacje Avalon szkolenia ,Metoda
sprawnego dziatania - Niezbednik dla oséb pracujacych z pacjentami i pacjentkami z
niepetnosprawnosciami”. Mamy nadzieje, ze bedzie ona cennym zrédtem informacji i

inspiracji dla wszystkich, ktérzy pragng doskonali¢ swoje umiejetnosci w obstudze

pacjentéow i pacjentek z niepetnosprawnosciami.
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Podstawowe zasady komunikacji
Z pacjentem z niepetnesprawnoscia

Jezyk, ktérego uzywamy, obrazuje nasz sposdb myslenia, nasze przekonania
oraz wartosci, jakimi sie kierujemy. W kontakcie z pacjentem, niezaleznie czy
jest on osobg z niepetnosprawnoscia czy bez niepetnosprawnosci, jezyk zawsze
powinien by¢ rownosciowy i niedyskryminujacy.

Zwracaj sie bezposrednio do 0s6b z niepetnoesprawnosciami

Podczas badania lub konsultacji lekarskiej zapytaj czy osoba z niepetnosprawnoscia chciataby, aby
ktos$ towarzyszyt jej w gabinecie. Jezeli przyszta ona w towarzystwie asystenta, osoby wspierajacej
lub kogos$ bliskiego pamietaj, aby zawsze zwracac sie bezposrednio do niej, a nie do 0séb jej
towarzyszacych. Nawet jesli rozmawiasz z osobg g/Gtucha za posrednictwem ttumacza to zwracaj
sie do swojego rozméwcy. Pamietaj, by zawsze traktowac osobe z niepetnosprawnoscia
podmiotowo - nie pomijaj jej w procesie podejmowania decyzji i nie pozbawiaj jej prawa
decydowania o sobie.

Zastanow sie, czy informacje o rodzaju niepetnosprawnosci sg istotne.

Jesli odpowiedz jest dla Ciebie istotna, zadaj pytanie uprzejmie, podajgc swojag motywacje. Osoby z
niepetnosprawnoscia czesto pytane sg o swojg niepetnosprawnosc¢ niepotrzebnie lub w
nietaktowny sposdb.

Pamietaj by nie pomagac bez pytania.

Zasada numer jeden w skutecznej komunikacji z osobg z niepetnosprawnoscia to ,Najpierw
zapytaj”. Osoby z niepetnosprawnosciami wiedza co robia, jakiego wsparcia potrzebuja, w
wiekszosci sytuacji s3 samodzielne lub same prosza o wsparcie.

Unikaj umniejszania i bagatelizowania niepetnosprawnosci.

Okaz szacunek ich doswiadczeniom i wez pod uwage ich potrzeby z tym zwigzane.

Badz taktowny/a inicjujac kontakt fizyczny.

Zapytaj o zgode zanim naruszysz czyjas przestrzen, nawet wtedy,

kiedy chcesz udzieli¢ pomocy. Dotyk bez uprzedzenia moze

wywotac u osoby negatywna reakcje oraz naruszy¢ jej poczucie n AJ
bezpieczenstwa. Pamietaj, ze wdzek, na ktédrym porusza sie osoba z

niepetnosprawnoscia czy biata laska, z ktérej pomocy korzysta SI

osoba niewidoma to strefa osobista. Nie dotykaj ich bez zgody

wtasciciela. I(I'.HIH\J'




Nie podejmuj decyzji za osobe z niepethosprawnoscia.

WHt3czaj osoby z niepetnosprawnos$ciami w proces decydowania i planowania leczenia wtedy,
kiedy jest to mozliwe. Informuj o réznych mozliwosciach i etapach leczenia.

Poinformuj osobe z niepetnosprawnoscia,

jesli czujesz sie nieswojo w danej sytuacji i nie wiesz, jak sie zachowad. Nie bdj sie poprosic¢ o
wsparcie i wskazéwki. Masz prawo nie wiedzie¢ wszystkiego o danej niepetnosprawnosci czy
potrzebach z nig zwigzanych. Pamietaj tez, ze osoba z niepetnosprawnoscia jest najlepszym
ekspertem w tym temacie.

Nie infantylizuj

dorostych oséb z niepetnosprawnosciami. Nie uzywaj zdrobnien zwracajac sie do osoby z
niepetnosprawnoscia, nie skracaj tez bez zgody dystansu, przechodzac na “Ty”".

Unikaj sformutowania ,specjalne” lub “szczegoélne” potrzeby

Wywotuje ono w osobach z niepetnosprawnosciami negatywne uczucia. Wiekszos¢ tych potrzeb
jest tozsama z potrzebami pacjentéw bez niepetnosprawnosci, a jedynie sposéb ich realizacji
wymaga innych rozwiagzan. Oznacza to, ze zréznicowanie potrzeb wynika z ludzkiej r6znorodnosci
a potrzeby 0sdb z niepetnosprawnos$ciami powinny by¢ traktowane na rowni z potrzebami oséb
bez niepetnosprawnosci.
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Stownikowy poradnik - Jak mowic dobrze?

Wywotuje ono w osobach z niepetnosprawnosciami negatywne uczucia. Wiekszo$¢ tych potrzeb
jest tozsama z potrzebami pacjentéw bez niepetnosprawnosci, a jedynie sposdb ich realizacji
wymaga innych rozwigzan. Oznacza to, ze zréznicowanie potrzeb wynika z ludzkiej réznorodnosci
a potrzeby 0sdb z niepetnosprawnosciami powinny by¢ traktowane na rowni z potrzebami oséb
bez niepetnosprawnosci.

FORMA POPRAWNA FORMA NIEPOPRAWNA

niepetnosprawny, niepetnosprawna osoba z niepetnosprawnoscia

karzet, karlica osoba niskorosta, osoba z niskorostoscig

sparalizowany, sparalizowana osoba z paraplegia, osoba z porazeniem

przykuty do wézka inwalidzkiego osoba poruszajaca sie na wozku

osoba niepotrafigca mowic,

niemowa niekomunikujgca sie werbalnie

gtuchoniemy gtuchy, Gtucha, osoba g/Gtucha

toaleta dostepna, toaleta dostosowana,

toaleta dla niepetnosprawnych toaleta dla 0séb z niepetnosprawnoscia

ona/on jest “normalny” osoba bez niepetnosprawnosci

osoba z chorobg psychiczna,

chory psychicznie osoba chorujaca psychicznie

osoba z Zespotem Downa,

down/chora na downa osoba z Trisomia 21

uposledzony, opdzniony osoba z niepetnosprawnoscia intelektualng

kaleka, inwalida osoba z niepetnosprawnoscig ruchowg

sprawny inaczej osoba z niepetnosprawnoscia

osoba cierpigca na... osoba z.../ osoba chorujaca na...




Osoby niestyszace i niedostyszace - podczas wizyty lekarskiej.

Gtuchy pisany z duzej litery odnosi sie do osoby identyfikujacej sie z wtasng grupa kulturowa.
Natomiast stowo gtuchy napisane z matej litery odnosi sie do niepetnosprawnosci stuchu, bez
skojarzen z grupa kulturowa. W tym drugim przypadku mozesz takze postugiwac sie okresleniem
osoba niestyszaca lub niedostyszaca.

Utrzymuj kontakt wzrokowy i zwracaj sie bezposrednio do osoby g/Gtuche;j.

Jezeli podczas rozmowy obecna jest osoba ttumaczaca na jezyk migowy, pamietaj o zwracaniu sie
bezposrednio do osoby pacjenckiej. Pamietaj tez ttumacz, ttumaczka PJM to osoby styszace, nie
musisz méwic do nich gtosniej. Z ustugi ttumaczenia mozesz skorzystac takze online.

Poznaj zasady dziatania petli indukcyjnej.

Pamietaj, aby zawsze byta wtgczona. Zadbaj tez, zeby informacja o dostepie do petli byta widoczna
dla pacjentow.

Upewnij sie, ze osoba niestyszaca lub niedostyszaca patrzy
bezposrednio na Ciebie.

By zwréci¢ jej uwage, mozesz pomachac reka, wiaczyc i wytaczyc swiatto lub lekko poklepad ja w
okolicy ramienia.

Nie zaktadaj, ze pacjent lub pacjentka zna jezyk polski.

Spotecznosc oséb g/Gtuchych czesto postuguje sie Polskim
Jezykiem Migowym (PJM). Jest to zupetnie inny jezyk niz
jezyk polski mowiony i charakteryzuje sie inng sktadnia.
Warto tez pamietad, ze osoby g/Gtuche ruszajg ustami i
wydaja dzwieki, co nie oznacza, ze prébuja sie w ten
spos6b porozumieé. Niektore osoby moga mieé problem z
czytaniem w jezyku polskim, a czes¢ z nich w ogole go nie
zna. Podczas rozmowy nie zastaniaj twarzy, moze to
utrudnié porozumiewanie sie. Wiekszos$¢ osob g/Gtuchych
nie potrafi czyta¢ z ruchu warg, jednak obserwowanie
twarzy rozmoéwcy moze czesci z nich utatwié

zrozumienie komunikatéw. Mimika twarzy

tez jest przekaznikiem informacji i emocji,

ktére moga utatwi¢ komunikacje.

SIENIE

DKtADAJ!




Nie zastaniaj ust w trakcie rozmowy z osob3a niedostyszaca.

Osoby niedostyszgce porozumiewaja sie w jezyku polskim. Aby utatwié sobie

komunikacje, wspomagaja sie aparatami stuchowymi i/ lub patrza na usta osoby, z ktéra
rozmawiaja. Czesc¢ osob g/Gtuchych, ktére znaja jezyk polski wspiera sie takze odczytywaniem
stéw z ruchu warg, lub pisaniem informacji na kartce.

Badz proaktywny.

Poznaj zasoby swojej instytucji i spotecznosci, miej kontakt z wykwalifikowanymi ttumaczami
i ttumaczkami, dowiedz sie jak mozna skorzystac z ttumaczen online. Uwzglednij takze
alternatywne mozliwosci zapisania sie na wizyte oraz odbioru wynikéw.

Perspektywa pacjencka

Judyta, osoba Gtucha: 9 2

“Czesto stresuje sie pierwszym kontaktem u wybranego lekarza, bo nie wiem jaki bedzie -
czy bedzie otwarty na inng, bardziej specyficzng komunikacje. Lekarz, ktéry ma
Swiadomos¢ jak komunikowac sie z osobg Gtucha podtrzymuje kontakt wzrokowy, oddala
sie ode mnie i zdejmuje dla mnie maske - sprawia, ze podczas wizyty czuje sie bezpiecznie.
Bardzo wazne jest dla mnie tez zebym mogta zapisac sie na wizyte przez SMS lub e-mail.

Obawiam sie tez rozmow, kiedy lekarz zacznie opowiadac o tym, ze powinnam sprébowac
polepszy¢ swaj stuch, cho¢ nie ma to nic wspdlnego z czescig zdrowia, z ktérg sie
zgtositam - co stuch ma wspdlnego z wizytg u kardiologa i problemami z sercem?

Czesto widze grymas na twarzy, gdy sie dowiadujg, ze nie nosze zadnych aparatow.”




Osoby niewidome I niedowidzace
podczas wizyty lekarskie]

Najpierw zapytaj,

czy i w jakich sytuacjach osoba z niepetnosprawnoscig wzroku moze
potrzebowac pomocy. Gdy stuchasz osoby niewidomej, staraj sie potwierdzaé, ze aktywnie jej
stuchasz, od czasu do czasu wtracajac np. ,tak”, ,rozumiem”.

Uprzedz osobe niewidoma, zanim nawiazesz kontakt fizyczny.

Wyjasnij kazde dziatanie werbalnie zanim je rozpoczniesz, aby zapobiec zaskoczeniu lub wywotaniu
reakcji obronnej. Mozesz powiedzie¢ np. ,teraz ztapie Pana/ Panig za przedramie”.

Podaj konkretne wskazowki niewymagajace orientacji wzrokowej,

wskazujac osobie niewidomej droge i przekazujac jej wytyczne dotyczace badania, na przyktad
potrzebe przeniesienia sie na lezanke czy fotel. Udzielaj bardzo precyzyjnych informacji: ,po prawej
stronie, w odlegtosci ok. 2 m jest lezanka, konieczne bedzie badanie na lezgco.” W bardzo
konkretny sposdb ostrzegaj osobe niewidomga i informuj o wszelkich zmianach.

Pozwodl osobie niewidomej ujac sie za tokiec lub pod reke,

pomagajac w przemieszczaniu sie. Nie chwytaj osoby
niewidomej czy niedowidzacej za ramie czy dton i nie
ciagnij jej. Powiedz “prosze ztapa¢ mnie za przedramie,
pomoge dostac sie na miejsce”. Zapytaj, ktorg forme
woli i wesprzyj w poprowadzeniu reki osoby niewidomej
czy niedowidzacej, po uprzedniej zgodzie na taka forme
pomocy.

Nie dotykaj laski i nie przestawiaj jej
bez wyraznej prosby. Nie zabawiaj
i nie dekoncentruj psa asystujacego.

ZBl\Ill\J
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Zaproponuj niewidomym odczytanie im informacji
podanych w formie pisemnej.

Osoby niedowidzace moga przeczytaé jedynie informacje wydrukowane duzg czcionka, a cze$¢
0s6b niewidomych postuguje sie pismem Braille’a. Warto zadbac¢ o dostepno$é materiatow
drukowanych, a takze ich cyfrowe odpowiedniki, ktére pacjenci z niepetnosprawnoscia wzroku
beda mogli odstuchac dzieki czytnikowi.

Oprowadz osobe niewidoma po placowce/ gabinecie.

Jezeli osoby te odwiedzajg Twoj gabinet regularnie, informuj je o wszelkich zmianach, np. o
przestawionych meblach, sprzetach, zmianie nawierzchni czy nowych przedmiotach.

Perspektywa pacjencka

Monika, osoba niewidoma: 99

“Najbardziej komfortowo czuje sie, kiedy wchodze do gabinetu a lekarz po prostu sie ze
mna wita, zaprasza do swojego biurka méwiac np. ze przed biurkiem jest krzesto, na
ktérym moge usigsé, a po lewej lezanka. Sama jestem w stanie dojs¢ do lekarza kierujac sie
jego gtosem. Poczuciem bezpieczenstwa przy wykonywaniu jakichs zabiegéw jest to, ze
lekarz informuje mnie caty czas co robi i co zamierza zrobi¢. Poniewaz nie widze, nie wiem
po jakie narzedzie siega i co nim zrobi, gdzie mnie dotknie itd. To, czego bardzo nie lubie, a
z czym sie spotykam to infantylizowanie mnie i uzywanie wobec mnie infantylnego jezyka
petnego zdrobnien: prosze dac¢ raczke, prosze potozyc¢ gtéwke. Bardzo nie lubie tez
komentarzy na temat tego co wedtug lekarza powinnam albo czego nie powinnam,
chociazby czy powinnam albo czy nie powinnam mie¢ dzieci.

Bardzo istotne jest tez to, zeby lekarz zawsze zwracat sie wytgcznie do mnie, niezaleznie
czy towarzyszy mi osoba wspierajgca. Zdarzyto mi sie, ze kiedy wesztam do gabinetu,
lekarz nie chciat ze mna rozmawiad¢, tylko wyszedt na korytarz i pytat ,kto jest opiekunem
tej pani”. Osoba niewidoma jest takim samym pacjentem jak kazdy inny. Traktuje sie jg jak
kazdego innego pacjenta. A kiedy sie czegos nie wie na temat jej funkcjonowania, to
nalezy ja zapytac i respektowac odpowiedz, a nie zaktada¢, ze sie samemu wie najlepie;.
Kluczowa jest dla mnie dostepnos¢ cyfrowa - czy strona internetowa placéwki jest
dostepna dla czytnikdw ekranu, czy moge samodzielnie uméwic sie na wizyte przez strone
i czy moge odebrac¢ wyniki elektronicznie. Czesto jest tak, ze wyniki sg tylko w papierze.
Wtedy nie moge ich sama odczytac. Musze je komus pokaza¢ a to jest naruszenie mojego
prawa do prywatnosci.”




Osoby z niepethosprawnoscia ruchowa
podczas wizyty lekarskie]

Nie pozwol, aby niepetnosprawnosc¢ osoby pacjenckiej
powstrzymata Cie przed kompleksowa diagnostyka
problemow lub objawow.

Osoby z niepetnosprawnos$ciami moga pojawiac sie w gabinecie z réznymi chorobami, ktére nie
beda zwiazane z ich niepetnosprawnoscia.

Nie pchaj ani nie dotykaj czyjegos wozka bez wyraznej prosby i zgody.

Wédzek to czesé przestrzeni osobistej osoby, ktdra sie na nim porusza - nie dotykaj go bez
pozwolenia i nie zawieszaj na nim zadnych przedmiotéw.

Dostosuj swoja wysokosc¢ do Twojego rozmowcy

Rozmawiajac z osobg korzystajaca z wozka zadbaj by by¢ na tej samej wysokosci. Mozesz usigsé na
krzesle. Pamietaj jednak, ze niektérym osobom kucanie przy nich moze skojarzyc sie z
traktowaniem ich jak z dzieci, a nikt nie lubi by¢ infantylizowany. Jezeli pozostajesz w pozycji
stojacej, warto sie cofngc¢ krok czy dwa by Twéj rozmdéweca nie musiat zanadto zadziera¢ gtowy, aby
nawigzac z Tobg kontakt wzrokowy.

Zadbaj o to, aby wszystkie niezbedne przedmioty
znajdowaty sie w zasiegu pacjenta.

Pamietaj, ze osoby korzystajace z wozka nie mogg wszedzie siegnaé. Staraj sie umiescic jak

najwiecej przedmiotdéw w zasiegu ich rak, upewnij sie, ze na drodze do potek i wieszakdw nie ma
zadnych przeszkad.

Pamietaj o dostepnosci!

Podjazdy i drzwi powinny by¢ dostepne dla oséb poruszajacych sie na wozku i wolne od wszelkich
przeszkod. Dostosowany gabinet medyczny powinien umozliwia¢ swobodne poruszanie sie osobie
na kazdym rodzaju wézka. Bardzo wazne jest tez zapewnienie dostepu do dostosowane;j toalety.

Wiecej o wytycznych dotyczacych dostepnosci znajdziesz tutaj:
www.gov.pl, www.nfz.gov.p, www.niepelnosprawni.pl.
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http://www.gov.pl/
http://www.nfz.gov.p/
http://www.niepelnosprawni.pl/

Perspektywa pacjencka

Lucien, osoba w spektrum autyzmu 9
z niepetnosprawnoscia ruchowa: 2

“Istotny jest dla mnie doktadny wywiad, taki, podczas ktérego lekarz niczego nie zaktada
tylko wystuchuje doktadnie tego, co przezywam. Stuchanie mnie i niebagatelizowanie
moich doswiadczen to dla mnie najwazniejsze kwestie. Obawiam sie tez postrzegania mnie
wytacznie przez pryzmat autyzmu. Z tego powodu idac na przyktad do szpitala w zwigzku
Z swoja fizyczna niepetnosprawnoscia czesto nie biore diagnozy autyzmu ze sobg i sie do
niej nie przyznaje. Obawiam sie braku zrozumienia takze moich potrzeb sensorycznych i
traktowania ich jak fanaberie. Triggeruja* mnie niektére dZzwieki - chociazby te wydawane
przez maszyne do rezonansu magnetycznego. Potrzebuje wtedy zatyczek do uszu. W
kontekscie niepetnosprawnosci ruchowej bardzo wazna jest dla mnie obecnos$¢ wind,
miejsce, gdzie bede moégt usigsc i poczekad przed wizyta, a takze szerokie i bezpieczne
ciggi komunikacyjne, usuniete luzne przedmioty, o ktére moégtbym sie potknac idac o
kulach”.

*stresujg, wywotujq silne, trudne emocje i odczucia w ciele

Osoba z zaburzeniamimowy.
podczas wizyty lekarskiej

Badz skupiony, otwarty i wyrozumiaty dla sposobu
komunikacji osoby z zaburzeniami mowy.

Poswiec takiej osobie petng uwage. Nie przerywaj jej ani nie koncz za nig zdan. Jezeli masz
trudnosci z jej zrozumieniem, popros o powtdérzenie lub jesli jest to potrzebne i mozliwe skorzystaj
ze wsparcia towarzyszacej osoby

Alternatywne metody komunikacji

Jesli Twéj pacjent ma problemy z werbalizacja czy wyraznym wystawianiem sie lub nie méwi w
ogole, zapytaj, czy korzysta ze Wspomagajacych lub Alternatywnych Sposobéw Komunikowania
sie (AAC). Czesto osoby niemdwiace lub niezrozumiate dla otoczenia, postuguijg sie inng metoda
komunikacji niz jezyk méwiony. AAC obejmuje rézne systemy znakdéw - zaréwno graficzne
(fotografie, rysunki, piktogramy, wyrazy lub litery) jak i motoryczne (mimika, gesty lub znaki
manualne). Osoba postugujaca sie AAC ma czesto ze sobg tablice czy segregator ze znakami,
nazywany ksiazkg komunikacyjng lub komunikator elektroniczny w formie tabletu. Komunikacja w
takiej formie, znanej pacjentowi, bedzie efektywna dla obu stron i wptynie na skuteczng
wspotprace nad problemem, z ktérym przyszedt pacjent.




Pamietaj, aby byc cierpliwym i elastycznym

Osoby z zaburzeniami mowy moga by¢ sfrustrowane, zawstydzone, a nawet rozdraznione, gdy nie
sg w stanie wyrazi¢ swoich potrzeb samodzielnie. To co moze by¢ wspierajace to otwarta postawa,
cierpliwe czekanie na odpowiedz pacjenta i przyjazne nastawienie do komunikacji. Zadbaj tez o
ciche otoczenie.

Nie zaktadaj niepetnosprawnosci intelektualnej.

Problemy z méwieniem czy poruszaniem sie nie sa jednoznaczne z niepetnosprawnoscia
intelektualna.

Perspektywa pacjencka

Kuba, osoba z zaburzeniami mowy: 99

“Chyba najbardziej zalezy mi na tym, zeby lekarze po prostu nie zwracali uwagi na to, ze
sie jgkam i traktowali mnie jak normalnego pacjenta. Ja sam niespecjalnie zwracam uwage
na sposob w jaki méwie. Jedyna sytuacja, gdzie zwracanie na to uwagi jest dla mnie w
porzadku to moment, gdzie musze co$ powtorzyc.

Wolatbym, zeby lekarz po prostu poprosit

0 powtodrzenie tego co powiedziatem, nie zaczynajac

od zarzucania mi, ze niewyraznie mowie. Uczucie

oceniajgcego wzroku lekarza albo personelu

medycznego nie jest przyjemne. Jesli chodzi

o dostepnosé, bardzo wazna jest dla mnie dtuzsza

wizyta, zebym mogt w spokoju opowiedzied¢ z tym

przychodze, a takze mozliwos¢ umawiania wizyt
online lub przez SMS”.




Osoba neuroroznorodna
podczas wizyty lekarskiej

Nie bagatelizuj potrzeb osob neuroréoznorodnych i otworz sie

na dostosowanie do nich przestrzeni. Osoby neuroréznorodne - np. w spektrum autyzmu,
przetwarzajg informacje z otoczenia inaczej niz osoby neurotypowe. Moga by¢ nadwrazliwe na
dzwieki, czesto razi je ostre Swiatto, a dotyk moze by¢ dla nich nieprzyjemny lub wrecz bolesny.
Kazda osoba neuroréznorodna inaczej reaguje na rézne bodzce, co moze sie czesto zmieniad,
dlatego warto w trakcie wizyty dopyta¢ kilka razy o samopoczucie.

Niewielkie zmiany w placowce moga sprawic, ze bedzie
ona bardziej przyjazna dla osob neuroroznorodnych.

Kroki, jakie warto podja¢ to miedzy innymi: delikatniejsze Swiatto i wyciszenie lub catkowite
wytgczenie muzyki w placoéwce ($wietnie sprawdzi sie wyznaczenie “cichych godzin” lub odrebnego
miejsca, gdzie bodzZce bedg stabsze), dostep do ogdlnodostepnych zabawek sensorycznych, ktére
pacjent moze pozyczy¢ na czas wizyty. Dobrg praktyka jest tez umieszczenie na stronie
internetowej jasnych informacji o tym jak dostac sie do placéwki oraz zdjec¢ korytarzy i gabinetow.
Osoby neuroréznorodne bardzo czesto potrzebujg wiecej czasu i doktadniejszych informacji, aby
przygotowac sie do wizyty w placéwce.

Okreslenie spektrum autyzmu to nazwa bardzo ogolna,
zawierajaca w sobie rozne problemy i objawy.

Jest najbardziej zgodna z tym co obecnie wiemy o autyzmie, bo podkresla, ze osoby w spektrum
autyzmu maja bardzo rézne nasilenie cech i zachowan autystycznych i bardzo rézne profile
objawow. Osoby w spektrum moga wolniej procesowac tresci mowione

i potrzebowac wiecej czasu na udzielenie odpowiedzi, dlatego waznym

elementem wspierania pacjentéw autystycznych jest cierpliwos$¢

i niepospieszanie. Wazne informacje warto zapisac na kartce.




Nie podwazaj diagnozy, nawet jesli zachowanie osoby nie
pasuje do stereotypowych objawow autyzmu.

Spektrum autyzmu zawiera w sobie rézne trudnosci i objawy, czesto réznigce sie w zaleznosci od
ptci i wieku. Z uwagi na rosngca Swiadomosé réznorodnosci oséb w spektrum, czesé osob,
szczegolnie kobiety, dostaje diagnoze dopiero w wieku dorostym. Dodatkowo osoby w spektrum
autyzmu bardzo czesto ukrywaja lub kontrolujg cze$¢ swoich zachowan, bo obawiajg sie, ze zostana
niezrozumiane lub niezaakceptowane. Zjawisko to okresla sie maskowanieniem i moze byc¢
Swiadome badz nieSwiadome. Maskowanie moze objawiac sie imitowaniem kontaktu wzrokowego
na przyktad poprzez patrzenie na czoto lub nos, powstrzymywanie sie od “stimowania”
(powtarzalnych ruchéw lub dzwiekéw w celu roztadowania emocji) lub wyborem takiego sposobu
uwalniania emocji, ktére jest akceptowalne spotecznie, imitowaniem mimiki i ekspresji (np. poprzez
nasladowanie zachowan z filméw). Maskowanie moze tez pojawiac sie u 0séb z réznymi
niepetnosprawnosciami jako proba dostosowania sie do norm spotecznych lub kamuflowania
swojej niepetnosprawnosci. Zauwazajac takie zachowania warto podkresli¢ swojg otwartos¢ i
empatie, i zadbac o poczucie bezpieczenstwa pacjenta/ki.

Osoby w spektrum autyzmu odczuwajg duza presje
i potrzebe dostosowywania sie.

Moze zdarzy¢ sie, ze podczas wizyty pacjent w spektrum autyzmu przestanie odpowiadaé na
pytania. To zjawisko nazywa sie mutyzmem wybidérczym. W takiej sytuacji warto pozwoli¢
pacjentowi przyjs¢ na wizyte z osobg towarzyszacg lub zaproponowac pisemng forme komunikacji.

Osoby autystyczne moga wykazywac problemy z interocepcja,

co wiaze sie z nietypowym odbieraniem sygnatéw z organdw wewnetrznych i trudnosciag w
odczuwania boélu. Osoba w spektrum moze mieé trudnosé z doktadnym zidentyfikowaniem zrédta
bdlu czy odbieraniem bodzcéw dotyczacych gtodu czy pragnienia. Trudne moze by¢ takze opisanie
swojego bdlu na dziesieciostopniowej skali, czesto uzywanej przez lekarzy. Przyjmujac osobe w
spektrum autyzmu warto zwrdcié szczegdlng uwage na opisywane przez nig dolegliwosci, pomocne
beda dodatkowe pytania o odczucia i wrazenia z ciata. Kluczowa w relacji pacjent-lekarz jest
Swiadomos¢, z czym w kontekscie wizyty mogg sie dodatkowo mierzy¢ osoby w spektrum.




Perspektywa pacjencka

Marta, kobieta w spektrum autyzmu: 9 2

“Jesli mogtabym cos przekazac ginekologom, ze strony ktérych do tej pory spotykatam sie
z wykluczajaca postawa bytoby to: Prosze moéwi¢ do mnie jak najbardziej precyzyjnie, da¢
mi czas na przetworzenie informacji i pozwoli¢ na zadawanie wielu pytan, prosze nie
podwazaé¢ moich doswiadczen. Podczas wizyty ginekologicznej zdarza mi sie odczuwac
dyskomfort sensoryczny, spowodowany na przyktad swiattem czy zwigzany z badaniem
wziernikiem. Bardzo potrzebuje wtedy spokoju, czasu i wsparcia. Pomaga mi obecnos¢
zabawek sensorycznych, ktére moge pozyczyc¢ i sie nimi bawi¢. Wazne s3 dla mnie czas,
zebym mogta na spokojnie przetworzy¢ informacje i niewywieranie presji. Bardzo
zachecam tez do zrezygnowania z o$wietlania placéwek jarzenidowkami, to naprawde
koszmar wzrokowy i dzwiekowy.




Osoba z niepethosprawnoscia
intelektualna podczas wizyty lekarskiej

Wykaz sie cierpliwoscia

i pamietaj, ze pytania, ktore zadajesz powinny by¢ krétkie i zrozumiate.

Unikaj trudnych stow i dostosuj forme rozmowy

do mozliwosci poznawczych osoby. Wazna jest komunikacja wprost, uzywanie jezyka
pozbawionego specjalistycznych czy medycznych okreslen i metafor, np. serce zamiast przegroda
komorowa prawa.

Uwaznie ocen stan osoby,

pamietajac, ze by¢ moze o niektérych dolegliwosciach nie umie ona opowiedzieé. Bardzo wazne w
przypadku osob, ktére nie potrafiag komunikowac sie werbalnie jest oceni¢ kompleksowo stan
zdrowia pacjenta, uwzgledniajac takze badanie okolic intymnych.

Jesli to konieczne i mozliwe, pozyskaj jak najwiecej potrzebnych
informacji na temat zdrowia od osob asystujacych czy
towarzyszacych pacjentowi.

Zawsze zwracaj sie bezposrednio do pacjenta wyjasniajac kolejne kroki podejmowane podczas
badania i konsultacji.

Zachowaj czujnosc¢

na zachowania badanej osoby - pacjent lub pacjentka moze swoim niestandardowym
zachowaniem manifestowac dolegliwosci bélowe czy pokazywaé odczuwany dyskomfort.

Osoby z niepetnosprawnoscia intelektualna
czesto korzystajg z AAC.

Warto zadbac o mozliwos$¢ utatwienia komunikacji osobie, ktéra porozumiewa sie w sposéb
alternatywny i wyposazy¢ swojg placéwke w ksigzki i tablice do komunikacji alternatywnej. Jezeli
nie masz takiej mozliwosci, warto zaopatrzyc sie w tablice z podstawowymi komunikatami, ktére
usprawnia komunikacje podczas wizyty medycznej, takimi jak: tak, nie, zgadzam sie, nie zgadzam,
boli mnie, Zle sie czuje.




Przyjazny gabinet -
najwazniejsze zasady

Skonsultuj czynnosci, ktore chcesz przeprowadzic.

Opisz doktadnie przebieg badania i upewnij sie, ze pacjent zgadza sie na kolejne etapy. Uprzedzaj
zwtaszcza przed dotykiem. Zapytaj, ktére pozycje sg najbardziej wygodne podczas badania i jak
mozna to badanie przeprowadzi¢ bardziej komfortowo. Nie obawiaj sie pyta¢ - osoby majgce dang
niepetnosprawnosé beda najlepiej wiedziaty czego potrzebuja.

Zapytaj, czy konieczna jest pomoc przy.
przenoszeniu, ubieraniul i rozbieraniu sie.

Pamietaj, ze kazda niepetnosprawnos¢ jest inna i wymaga indywidualnych dostosowan i
indywidualnego podejscia.

Pamietaj, ze czesc¢ osob z niepetnesprawnosciamilnie bada sie
regularnie i profilaktycznie, zadbaj wiec o kompleksowy wywiad
I obejrzenie catego ciata, w tym okolic intymnych.

Odpowiedz na pytania dotyczace seksualnosci
o0soby z niepetnosprawnoscig lub zainicjuj ten temat

- osoby z niepetnosprawnosciami sg z niego wykluczane i pomijane. To bardzo wazne, zeby
witaczad elementy psychoedukacji czy edukacji seksualnej do wizyty, bo czesto moze byc to jedyna
mozliwos$¢ przekazania waznych informacji dotyczacych profilaktyki zdrowia, infekcji
przenoszonych droga ptciowa czy ryzykownych zachowan seksualnych.

Wprowadz mozliwosc umowienia sie na wizyte adaptacyjna.

Wizyty adaptacyjne to swietne dostosowanie dla oséb z niepetnosprawnoscia czy oséb
neuroréznorodnych, ktére potrzebujg wczesniej sprawdzi¢ miejsce, do ktérego umowia sie na
konsultacje czy badania. Wizyty adaptacyjne coraz czesciej wprowadzajg placéwki zajmujace sie
opieka ginekologiczng czy okotoporodowa. To specjalnie dostosowana wizyta lekarska, ktéra ma na
celu zapewnienie odpowiedniego wsparcia i komfortu osobie z niepetnosprawnoscia, pozwala jej
poznac przestrzen, dostosowania i personel medyczny.




Dostepnosc -
dodatkowe wskazowki

Zapewnienie podnosnika zwiekszy komfort
i bezpieczenstwo oesobie pacjenckiej.

Windy i podnosniki chronig réwniez pracownikéw medycznych przed urazami spowodowanymi ich
podnoszeniem.

Dostepny fotel ginekologiczny powinien by¢ wyposazony.

w: mozliwosc regulowania wysokosci, elementy stabilizujace
i podtrzymujace osobe podczas przenoszenia np., Szyny,
paski, kliny, czy zwiniete reczniki.

Duzym utatwieniem sg takze regulowane zagtéwki, podndzki i podtokietniki. Lezanki z kolei
powinny mie¢ mozliwos¢ regulowania wysokosci, aby zwiekszy¢ dostepnosé dla oséb o
ograniczonej motoryce lub niskiego wzrostu.

Pamietaj ozachowaniu szerokich ciggow komunikacyjnych i
przestrzeni manewrowej niezbednej przy drzwiach

do gabinetu oraz o przestrzeni umozliwiajgcej dojazd do
fotela czy lezanki. Minimalna szerokosc¢ drzwi to 90cm.

Poniewaz niektdre osoby moga przenosic sie tylko z prawej lub lewej strony, zapewnienie wolnej
przestrzeni po obu stronach lezanki jest bardzo wazne. Jeéli nie jest to mozliwe - postaraj sie
zapewni¢ odwrotny uktad mebli w innym dostepnym gabinecie.

Przeprowadz audyt dostepnosci

- warto przeprowadzi¢ go juz na etapie projektowania przestrzeni, ale takze w przypadku
dziatajacej juz placéwki czy gabinetu - moze okaza¢ sie, ze niewielka zmiana sprawi, ze miejsce
bedzie bardziej dostepne.

Unikaj drzwi obrotowych

- bardzo czesto s za waskie dla 0séb poruszajacych sie na wozkach, wiazg sie z obawa, ze sie
w nich utknie. Idealne wejscie do placéwki? Drzwi otwierane automatycznie, wyposazone
dodatkowo w przycisk przywotawczy i dzwonek przy drzwiach. A tuz przed wejsciem miejsca
parkingowe dla 0séb z niepetnosprawnos$ciami.




Pierwsze wrazenie jest najwazniejsze - zadbaj o dostosewanie
punktu rejestracji przez obnizony blat lub jesli nie jest to
mozliwe, dodatkowe stanowisko dla esob niskorostych

lub poruszajacych sie na wozkach.

Potykacze, stojace reklamy oraz wszelkie wystajace
elementy takie gasnice, tablice itp. sa zagrozeniem dla osob
poruszajacych sie o kulach, na wozkach a zwtaszcza dla osob
stabowidzacych.

Wyposaz swojg placowke w tyflomape i kontrastowe oznaczenia korytarzy i schodéw,
zewnetrznych i wewnetrznych utatwiajace orientacje osobom niedowidzacym.

Dobor odpowiednich mebli

- najbardziej dostepne s3 takie, ktére umozliwiajg podjechanie wézkiem, zatem rekomendowane sg
np. stoty i biurka z czterema nogami oraz takie, ktérych wysokos¢ mozna regulowac.

Pomysl o wydzieleniu w budynku oddzielnego pomieszczenia,

ktére pozwala na odciecie sie od hataséw, koloréw, dzwiekéw. Co warto miec tez w placowce?
Petle indukcyjng i liste ttumaczy PJM, ktérzy w razie potrzeby potacza sie online.

Dostepna toaleta

- stale otwarta, odpowiednio duza, zamontowane w niej umywalka i inne akcesoria powinny
znajdowac sie na odpowiedniej wysokosci, powinna by¢ takze wyposazona w system wzywania
pomocy. Pamietaj, ze z dostosowanej toalety chetnie skorzystaja nie tylko osoby z
niepetnosprawnosciami, ale takze osoby starsze i opiekunowie z dzie¢mi.

Koordynator dostepnosci

- wyznacz w swojej placéwce osobe odpowiedzialng za dostepnosc i taka, ktéra bedzie
bezposrednio wspiera¢ pacjentdéw z niepetnosprawnos$ciami. Mozesz opracowac takze i wdrozy¢
procedure obstugi pacjentéw z niepetnosprawnos$ciami, uwzgledniajaca chociazby kwestie
ewakuacji.

Na stronie internetowej informuj o wszystkich
dostosowaniach placowki i gabinetow, ale takze
o ich braku i wszelkich barierach, jakie moga
napotkac pacjenci z niepetnosprawnosciami.




Metoda sprawnego dziatania -
Niezbednik dla osob pracujacych
Z pacjentami i pacjentkami

Z niepetnosprawnosciami

To autorska oferta szkolen Fundacji Avalon kierowana do placéwek medycznych, specjalistow,
specjalistek, oséb pracujgcych w obszarze ochrony zdrowia oraz oséb zainteresowanych ta
tematyka.

Informacje zawarte w szkoleniu dotyczg wiedzy z zakresu komunikacji i potrzeb oséb z réznymi
niepetnosprawnos$ciami i maja na celu zidentyfikowanie i wyeliminowanie barier napotykanych
przez osoby z niepetnosprawnosciami w placowkach medycznych i gabinetach specjalistycznych.
Podczas szkolenia koncentrujemy sie na praktycznym podejsciu i gotowych rozwigzaniach w
kontekscie komunikacji i przyjmowania pacjentéw i pacjentek z réznymi niepetnosprawnosciami.
Szkolenie jest kierowane do placéwek medycznych, instytucji pomocowych, lekarzy i specjalistow a
takze do wszystkich oséb zainteresowanych poszerzeniem kompetencji z zakresu obstugi pacjenta
z niepetnosprawnoscia. Szkolenie moze odbywac sie stacjonarnie w siedzibie placéwki, instytucji
lub online, w formie wyktadowo - warsztatowej z petnym zaangazowaniem osdb uczestniczacych.
Trwa od 6 do 8 godzin.

Kazde szkolenie prowadzone jest przez dwie osoby: eksperta w zakresie pracy z osobami z
niepetnosprawnosciami i dostepnosci oraz samorzecznika lub samorzeczniczki w temacie
niepetnosprawnosci.

Po zakenczonym szkoleniu uczestnicy otrzymaja:

© certyfikat potwierdzajacy ukonczenie szkolenia,
® atrakcyjne materiaty edukacyjne,
@ mozliwosé nawigzania szerszej wspotpracy z Mapa Dostepnosci.

Termin szkolenia dla danej placowki jest ustalany indywidualnie
po zgtoszeniu checi wziecia udziatu przez formularz zgtoszeniowy,
telefonicznie lub mailowo.

Szkolenie jest ptatne, cena jest uzalezniona od formy
(stacjonarnie czy online), a takze liczby os6b w nim uczestniczacych.




Mapa Dostepnosci

Pomo6z nam rozwija¢ ogolnopolska Mape Dostepnosci
Fundacji Avalon i wyrownywac szanse osob
Z niepetnosprawnosciami w dostepie do ochrony zdrowia.

Mapa Dostepnosci to bezptatna wyszukiwarka placéwek medycznych i gabinetéw
specjalistycznych dostosowanych do potrzeb oséb z niepetnosprawnosciami.

Dotacz swoja placéwke do Mapy Dostepnosci: bezptatnie
i szybko dodaj swoja placéwke do naszej wyszukiwarki.

Wiecej szczegbtdw na:

WWW.mapadostepnosci.pl

Naszym gtéwnym celem jest zwiekszanie dostepu do ochrony zdrowia i podnoszenie
Swiadomosci w zakresie profilaktyki zdrowotnej i dostepnych placéwek medycznych.

Na terytorium Mapy Dostepnosci nieustannie wkraczajg nowe placowki i wyjagtkowe a nawet

rzadkie specjalizacje, a Mapa zdobywa kolejne podmioty. Mapa Dostepnosci jest otwarta na
kazda specjalizacje!

Skontaktuj sie z nami

mapadostepnosci@fundacjaavalon.pl

Kamil Zieba - Starszy Specjalista ds. Mapy Dostepnosci

tel. 531 827 663

wnaaga  POjEKE Sekson zaprasza na

XA
)GVGIOH www.mapadostepnosci.pl




