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Hugo Gernsback, 1925

“Man mano che laciviltà progredisce,sarà sempre piùnecessario agire adistanza... avremosempre meno tempoper spostarci…Ildottore impegnato nonsarà in grado divisitare i suoi pazienticome fa adesso”



Telemedicina
• Nel 2021, il 23% delle visitemediche è stato effettuato intelemedicina, con unincremento del 21% rispetto al2020
• Ottimizza il tempo deglioperatori
• Contiene i costi
• Conveniente, sicura,confortevole per il paziente(facile accesso a specialisti)
• Ha un forte impatto sullacomunicazione e relazione



Comunicazione e aderenza
• In media il 25%- 50% dei pazienti nonaderisce alla terapia• La percentuale è maggiore nellecondizioni croniche e asintomatiche cherichiedono terapie a lungo termine• La comunicazione medica ha un forteimpatto sull’aderenza• Nei pazienti dei medici «cattivicomunicatori» il rischio di non aderenzaaumenta del 19%• Nei pazienti dei medici formati allacomunicazione la probabilità di aderenzaè 1.62 volte più alta
Haskard Zolnierek K, and DiMatteo M.R. (2009) PhysicianCommunication and Patient Adherence to Treatment: A Meta-analysisMed Care 47(8): 826–834.



Comunicazione e conflittualità
• La comunicazione del medico correla con ilrischio di conflitti e contenziosi
• Essere formati alla comunicazionedell’errore riduce i contenziosi del 27-65%
• La riduzione della conflittualità potrebbediminuire la pratica della medicina«difensiva»
• I costi della medicina difensivarappresentano il 10,9% della spesa medicatotale in Italia
Ambady N., et al. (2002), «Surgeons’ tone of voice: a clue tomalpractice history», Surgery, 132(1), 5-9
Rapporto ANIA (2013)



Ippocrate digitale
• Perdita parziale o totale dellacomunicazione non verbale
• Particolarmente importante la perdita delpotere di sguardo e tocco (terapeutico)
• Possibile compromissione dellacomunicazione paraverbale
• I canali non verbale e paraverbaletrasmettono l’80% del contenuto emotivodi una conversazione, e hanno un forteimpatto sulla relazione
• Occorre quindi potenziare la CNV e CPV



Comunicazione NV e PV
• Curare lo sfondo e il look
• Regolare l’altezza dello sguardo e lapostura verso il paziente
• Gestualità: punteggiare l’interazione conammicchi e cenni del capo
• Curare al massimo il canale paraverbale
• Voce calda, empatica
• Musicalità: variazioni del ritmo, velocità evolume
• Enfasi su alcune parole
• Fare attenzione a pause, silenzi, ascolto eturni conversazionali



Comunicazione verbale
• Importante per chiarezza informativa escopo suggestivo
• Evitare il linguaggio tecnico-specialistico
• Accurata selezione delle parole:attenzione all’effetto nocebo e alleingiunzioni paradossali
• Domande e parafrasi per verificarel’avvenuta comprensione e creare l’accordo
• Sono ricordate più facilmente le frasi brevie ridondanti



La prescrizione
• Sguardo “occhi negli occhi”,postura lievemente in avanti percatturare l’attenzione del paziente
• Tono e ritmo di voce modulato, enfasisulle parti importanti del messaggio
• Scandire bene le parole
• Incorniciare i concetti più importanti(pausa subito prima e subito dopo)



La tecnologia non tienel’uomo lontano dai grandiproblemi della natura, ma locostringe a studiarli piùapprofonditamenteAntoine de Saint-Exupery


