s6LUM HE

SAGLIK HIZMETLERINDE ILETISIM SANATI, TERAPOTIK ILETISIM
VE ETKILEYEN FAKTORLER

Nilgiin KAHRAMAN?

l. Giris

iletisim Kavrami

Saglk hizmetinin sunumunda yasanan zaman kisithihg, gorev cesitliligi, kriz
yonetimi, duygusal zorlanma ve catismalar, merhamet, 6z sefkat kavramlari
iletisimi oldukca anlamli kilmaktadir. insan kavraminin nemli oldugu, kisilerarasi
iletisimin yogun oldugu alanda etkili ve terapotik iletisim teknikleri kolaylastirici
bir arag olarak gorilmektedir (1,2).

Sirekli ntfus degisikliklerinin ve go¢ olaylarinin etkisi ile farkh kiltir ve bakis
acisina sahip pek cok kisi ile bakim etkilesimi kurmakta ve iletisim teknikleri
bu noktada 6nemli olmaktadir. Bu anlamda her kisinin birbirinden fakli olmasi
nedeniyle iletisim slreci de farklilasmaktadir. Bu ylzden iletisimin yalnizca tek
bir tanimi ya da o6zelligi yoktur (3).

insan boyutunda oldukca karmasik ve cesitlilik gdsterecek olan iletisim kavrami
“iki kisinin duygu, dlstince ve bilgilerini paylasarak birbirlerini anlama siireci”
olarak tanimlanmaktadir (4). iletisim iki yonli bir siireg olup iki ya da daha fazla
kisiyi iceren degerlerin, inanglarin, varsayimlarin, ihtiyaglarin, beklentilerin,
yorumlarin, deneyimlerin aktarildigi bir strectir. TDK’ ya gore iletisim “Duygu,
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terapotik kullanmasi ve iletisimin sanatsal boyutuna deginmesi s6z konusudur.
Belli bitlinlukte olan her insanin bagka bir insanla kurdugu etkilesimde bir deger
ve anlam bulunmaktadir. Bir insana verilen deger, onun insan olma oOzelligi ve
batinliginden kaynaklanmaktadir. Bu anlamda her etkilesim 6zel, kendine 6zgii
ve sanatsal boyutta gerceklesir. Bu boyutta kurulan etkili iletisim tekniklerinin
saghk hizmetlerinde kullanimi bakimin kalitesini artirmaktadir. Hatta etkili
iletisim yuksek kaliteli tibbi bakimin temel bir bileseni olarak tanimlanmaktadir.
Bu sayede tedavinin etkinliginin ve hasta bakim memnuniyetinin artmasi s6z
konusudur. Ayrica, tibbi hatalarin azalmasi, saglik bakim maliyetinin diismesi, ekip
iletisiminin artmasi, tekrarli yatislarin azalmasi gibi pek ¢ok olumlu katkisindan
sz edilmektedir.
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