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Concepto

mmmmm| ESTRATEGIAS PARA ELICITAR O MANTENER LA COMUNICACION

Un buen entrevistador debe reunir tres caracteristicas
béasicas: caracteristicas actitudinales, habilidades de
» escucha y estrategias en el manejo de las verbalizaciones.

Se clasifican en
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ACTITUDES FUNDAMENTALES DEL J

ENTREVISTADOR

o EMPATIA: Es entendida como la capacidad del
entrevistador para comprender al paciente en
Sus preocupaciones cognitivas y emocionales.

e CALIDEZ: Es una cualidad imprescindible de un
entrevistador ya que capacita para desempefar
con seguridad el rol profesional que ejerce.

e COMPETENCIA: Implica conocer sus
limitaciones y derivar al paciente a otro
profesional si considera que el no es
suficientemente competente.

e HONESTIDAD Y ETICA PROFESIONAL:
Mostrar respeto al paciente en todos los
aspectos idiosincraticos y personales que no
entran a formar de la valoracion terapéutica o
del cambio que se propone.
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HABILIDADES DE ESCUCHA
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DEJAR DE HABLAR: Para saber que le ocurre
al paciente es mas importante escuchar que
hablar.

ESCUCHA ACTIVA: Es mantener contacto
ocular con el que habla, no expresar
inicialmente el propio acuerdo o desacuerdo.
BAJA REACTIVIDAD VERBAL: Es entendida
como el tiempo que tarda en contestar el
entrevistador desde que el entrevistado ha
intervenido.

SILENCIOS INSTRUMENTALES: Se
denominan asi porque estan al servicio de
facilitar la reflexion y comprension de lo que se
esta hablando. Promueven profundizar en el
tema o bien desinhibir el bloqueo en la
comunicacion.
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ESTRATEGIAS EN EL MANEJO DE LAS
VERBALIZACIONES
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Las estrategias para elicitar o mantener
una comunicacion con el paciente son:

a) Realimentacion informativa: los

hechos

b) Realimentacion del
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comportamiento.

¢ Mas descriptiva que
valorativa

e Concreta y no general

e Tener en cuenta las
necesidades del otro

e Se refiere a
comportamientos que
pueden ser cambiados

e Es contrastada por el que la
recibe

e Se da en el momento
oportuno y lo antes posible.
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ESTRATEGIAS EN EL MODO DE HACER J

PREGUNTAS

Se clasifican en
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PREGUNTAS DEVOLVER LA
ABIERTAS PREGUNTA
||
PREGUNTAS
FACILITADORAS
PREGUNTAS \
CALRIFICADORAS
\ 4
PREGUNTAS
CERRADAS
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PREGUNTAS CON
ENCABEZAMIENTO
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PREGUNTAS GUIADAS Y
DE CONFRONTACION




PERCEPCION DEL

PRONOSTICO: Determinar el mismo SUJETO: Conocer como

atendiendo a las variables implicadas percibe el sujeto, dicho

personales, familiares y sociales. problema y las emociones
MOTIVO DE CONSULTA: Identificar vinculadas al mismo.

el problema o los problemas en
todas sus dimensiones.
Aspectos que ANALISS DE LA DEMANDA:
sp squ h |
HIPOTESIS DIAGNOSTICAS: En los se encuentran porque acude ahora, CHICEEE
. . : previas expectativas de
términos que el profesional entiende -
. - solucion.

en su funcion de su marco tedrico. \

ANALISIS Y COMPRENSION

DEL PROBLEMA ANTECEDENTES: De sus
problemas en su momentos
de aparicion y en el
momento actual.
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DEFINICION OPERATIVA: Del
problema o problemas del
paciente.

CONCECUENCIAS
DEL PROBLEMA:

Aspectos que se Determinar la Observar el grado de

encuentran faricad oel miiiey compromiso clinico que
JERARQUIZAR LOS conllevan estos
PROBLEMAS: Presentados problemas al paciente.
dependiendo de la gravedad TENTATIVAS DE
de los mismos. SOLUCION: El paciente ha

implementado hasta el
momento Yy los resultados
obtenidos de las mismas.



