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INTRODUCCIÓN  
LA RELACIÓN QUE EXISTE ENTRE EL MÉDICO CON EL PACIENTE DEPENDE DE UNA 

CORRECTA COMUNICACIÓN PARA QUE EL PACIENTE PARTICIPE EN EL PROCESO DE 
SALUD-ENFERMEDAD. LOS PACIENTES TIENDEN A SER MÁS ACTIVOS EN ESTE 

PROCESO, CON DERECHOS Y RESPONSABILIDADES, SIENDO ATENDIDOS POR LA 

LEY, PROMOVIDOS POR  LA OMS  

 

EN LA RELACIÓN MÉDICO PACIENTE SE EXPLICARÁ LA COMUNICACIÓN QUE HAY 

ENTRE LOS PROFESIONALES DE SALUD CON EL PACIENTE, LAS HABILIDADES, 

PROPUESTAS Y TAREAS. 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 



RELACIÓN MÉDICO PACIENTE 
LA COMUNICACIÓN ES ESENCIAL PARA LA PROFESIÓN EN SALUD. CON RESPECTO A 

LA COMUNICACIÓN CLÍNICA SEGÚN TORONTO, HAY MUCHOS PROBLEMAS 
DETECTADOS, LOS CUALES SON QUEJAS Y PREOCUPACIONES; NO ESTAR DE 

ACUERDO PARA EXPONERSE ANTE EL MÉDICO; DEFICIENCIAS SEVERAS SIN SER 

EVALUADOS; EL LENGUAJE QUE UTILIZAN LOS MÉDICOS ES TECNICO Y CONFUSO. 

 

KALAMAZO DELIMITÓ UNA SERIE DE ELEMENTOS IMPORTANTES EN LA 

COMUNICACIÓN MÉDICO-PACIENTE. LOS OBJETIVOS SON ALCANZAR UN CONSENSO 

CON UNA COMUNICACIÓN EFECTIVA; COMPETENCIAS EN HABILIDADES DE 

COMUNICACIÓN; ASEGURAR QUE EL RESULTADO SE BASE EN EVIDENCIAS. 

 

LAS HABILIDADES ESENCIALES DE COMUNICACIÓN 

CONSENSO DE KALAMAZO:  

1.- ABRIR LA DISCUSIÓN. 

2.- OBTENER INFORMACIÓN. 

3.- COMPRENDER LA PERSPECTIVA DEL PACIENTE. 

4.- COMPARTIR LA INFORMACIÓN. 

5.- ALCANZAR ACUERDOS. 

6.- CERRAR SESIÓN. 

 

PROPUESTAS:  

• OBTENER INFORMACIÓN Y DESARROLLAR LA RELACIÓN. 

• CONECTAR, RESUMIR TRANSMITIR, SEGURIDAD, MANTENIMIENTO. 

• COMPRENDER RAZONES, PERSPECTIVA, MANEJAR EL PROBLEMA. 

 

TAREAS: RELACIÓN ASISTENCIAL Y TERAPÉUTICA; IDENTIFICAR PROBLEMAS DE 

SALUD DEL PACIENTE; EDUCAR LAS NECESIDADES DEL PACIENTE; UTILIZAR 

ADECUADAMENTE EL TIEMPO.  

 

 

 

 

 



CONCLUSIÓN 
PARA FINALIZAR, ENTIENDO QUE LA RELACIÓN MÉDICO PACIENTE ES 

BIDIRECCIONAL Y PERMITE QUE EL PACIENTE ENFERMO EJERZA SU DERECHO 
FUNDAMENTAL DE PERSONA ( AUTONOMÍA). 

 

UNA BUENA RELACIÓN MÉDICO PACIENTE PERMITE QUE LA PERSONA ENFERMA NO 

SEA EL SUJETO PASIVO SINO MÁS BIEN EL ARTÍFICE DE LA ATENCION.  
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