
DANNA HARUMI PUAC PINEDA. 

 ENTREVISTA COMUNICACIÓN Y
HABILIDADES INTERPERSONALES.

 
PROPEDEUTICA SEMIOLOGIA Y

DIAGNOSTICO FISICO.

1ER PARCIAL.

4TO SEMESTRE.

DR. KAREN MICHELLE BOLAÑOS PEREZ.

LICENCIATURA EN MEDICINA HUMANA.

07/03/2025.



Escucha activa .
Interrogatorio d ir ig ido .
Respuesta empatica .
Resumen.
Transic iones .

Fundamentos de la entrevista calificada.
Val idacion .
Empoderar a l  paciente .
Tranqui l izacion .
Comunicación verbal adecuada.
Comunicación no verbal adecuada

Escucha activa:
Prestar atencion a lo que e l
paciente esta comunicando,
conectarse a su estado
emocional ,  ut i l izar habi l idades
verbales y no verbales para
alentarlo a expandir sus
sentimientos y preocupaciones .

Entrevista comunicación y
habilidades interpersonales.

Interrogatorio dirigido:
Pasar de preguntas abiertas a
preguntas dir ig idas .
Usar preguntas que desencadenen una
respuesta cal if icada.
Hacer una serie de preguntas, una a la
vez .
Ofrecen varias opciones de respuestas .
Aclarar lo que quiere decir e l  paciente .
Alentar la partic ipacion con e l  uso de
continuadores .

Respuestas empaticas:

Resumen:
Para expresar empatia, pr imero
debes reconocer los
sentimientos del paciente; luego
avanzar activamente hacia e l
contenido emocional y evocarlo . El resumen comunica que has

estado escuchando con atencion,
ident if ica lo que sabes y lo que no .Transiciones:

Asociacion:

Los pacientes pueden sentir
aprencion durante una v is ita
medica ,  para que se s ientan
mas comodos di les cuando vayas
a cambiar de dirección durante
la entrevista .

Establecer una conexion con los
pacientes, expesar tu
compromiso a desarrol lar una
relacion a largo p lazo .Validacion:

Empoderar al paciente:
Evocar la prespectiva del
paciente .
Seguir las p istas que da e l
paciente .
Obtener y val idar e l  contenido
emocional .
Revelar los l imites de tu
conocimiento .

Val idar la leg it imidad de su
experiencia emocional .

Tranquilizacion:
El pr imer paso para una
tranqui l izacion eficaz es
s implemente identif icar y
reconocer los sent imientos del
paciente .



Comunicación en el que un
médico educa a un

paciente sobre los riesgos,
beneficios y alternativas de

una intervencion.

No juzgar la situación del
paciente y dirigirse de
una manera empatica.

Uso de lenguaje comprensible.
Uso de lenguaje no estigmatizante.

COMUNICACIÓNCOMUNICACIÓN

VERBAL.VERBAL.

Mostrar inseguridad hacia los
pacientes como los gestos, la
postura y el comportamiento

ADECUADA:ADECUADA:

NO ADECUADA:NO ADECUADA:

COMUNICACION Y HABILIDADES
INTERPERSONALES.

Abordaje de temas
delicados:

Informes de malas
noticias: 

Entrevista motivacional:

Comunicación
interprofesional:

Consentimiento
informado:

Intérpretes medicos:
Voluntad anticipiada:

Protocolo SPIKES.

Convivencia sana.

Mejorar los resultados de salud
y motivar a los pacientes.

La voluntad anticipada es el
derecho de una persona a
planificar los cuidados y

tratamientos que desea recibir o
rechazar al final de su vida. 

Personal capacitado para
traducir algún lenguaje

no entendible.
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