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«Come
ci vediamo?»

«Come ci
vedono gli altri?»
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Scopri il tuo stile comportamentale

tovalutazione




Le tipologie comportamentali
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1&G MANAGEMENT

La Tipologia Rossa

Caratteristiche della

Per raggiungere
il risultato in tempi rapidi
la terapia da seguire e ...

Basta con le chiacchiere,
incominciamo a
lavorare...

tipologia «rossa»:

tenace

spirito da pioniere
diretto
determinato
sicuro di sé

orientato all’ obiettivo

B

PENSIERO

a)) ((c 89

INTROVERSIONE ESTROVERSIONE

SENTIMENTO

N



La Tipologia Gialla

1&G MANAGEMENT
Andra tutto si fidi di me ...
per il meglio. sono certo che
Lo sento! seguendo la terapia * ottimista
la situazione * ispiratore
migliorer'é! * convincente

e dinamico
* creativo

* comunicativo
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La Tipologia Verde

1&G MANAGEMENT

Idea brillante! Caratteristiche della

Facciamo un team e
sviluppiamo un piano
d‘azione!

stia tranquillo,
insieme individueremo
la terapia piu sicura _
* paziente

- e adatta a Lei ...
y * collaborativo

*  buon ascoltatore

tipologia «verde»:
e accomodante

* riflessivo

* accogliente
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La Tipologia Blu

Caratteristiche della
Le ricerche ci hanno

confermato che in questi
casi la procedura da
seguire ¢ ...

tipologia «blu»:
* preciso

e analitico

* organizzato

* riservato

* metodico

* logico

Ecco tutto organizzato
per il mio discorso

Improvvisato! . @
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Le 4 tipologie di base - la chiave di lettura

1&G MANAGEMENT

preciso tenace
analitico spirito da pioniere
organizzato diretto

riservato determinato
metodico sicuro di sé
logico orientato all’obiettivo

accomodante ottimista
paziente ispiratore
collaborativo convincente
buon ascoltatore dinamico
riflessivo creativo
accogliente comunicativo




Esercitiamoci

OBIETTIVO: COMUNICARE




LE TIPOLOGIE OPPOSTE




Come ci vedono le tipologie opposte

1&G MANAGEMENT
COMEVEDIAMO NOI STESSI COME CIVEDONO GLIALTRI
. . aggressivo
preciso . tenacsa ) pignolo 88 )
analitico spirito da pioniere puntiglioso dominante
organizzato diretto rigido pressante
riservato determinato freddo intollerante
metodico sicuro di sé diffidente arrogante
logico orientato all’obiettivo indeciso Intransigente
e docile agitato
ottimista
accomodante ispiratore indifferente frettoloso
paziente ) insi indiscreto
collaborativo convincente |n|5|curo P
: ) recipitoso
b | dinamico en'Fo P P_ ;
uon.;sco.tatore creativo passivo superficiale
ririessivo o i improvvisato
accogliente comunicativo Ingenuo P
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Il LEADER 4C

ﬁcetto

\ 4
gndivisione
A

Comunicazione

Coordinamento




| momenti della Visita
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@ COMUNICAZIONE/RELAZIONE
Qualche dato...

1&G MANAGEMENT

Favorisce la COMPLIANCE

* Un pz su 4 NON segue le indicazioni del medico
* | Medici sovrastimano I'effettiva compliance anche del 50%

* Comunicazione “povera” = +20% pazienti non osservanti



@ COMUNICAZIONE/RELAZIONE
Qualche dato...

1&G MANAGEMENT

Aumenta la SODDISFAZIONE DEL PAZIENTE

| pazienti preferiscono uno stile di comunicazione “affiliativo” e “consultativo’:

empatia, socievolezza, interesse e NON direttivita



@ COMUNICAZIONE/RELAZIONE
Qualche dato...

1&G MANAGEMENT

Riduce rischio di DENUNCE

Errore
Mancato ascolto
Non rispetto proprio punto di vista / proccupazioni

Scarsa informazione

... TRATTAMENTO NON ADEGUATO A LIVELLO PERSONALE



Medici e Denunce

1&G MANAGEMENT

* Ogni anno vengono denunciati per malpractice in Italia circa 30.000 medici, con un

incremento del 200% negli ultimi 10 anni.

* La maggioranza delle denunce non e collegata ad errori medici ma a problemi di

comunicazione tra medico e paziente.

* | medici «kempatici» sono denunciati meno dei non empatici.




@ La relazione di cura si € ammalata: quali sono i sintomi?

1&G MANAGEMENT

SCARSA COMPLIANCE

INCREMENTO MEDICINE ALTERNATIVE

BOURNOUT DEI MEDICI

NUMERO CRESCENTE DI DENUNCE



..di 100 parole che diciamo

50 non le capiscono

35 dimenticate in 90 min




| principali errori di comunicazione del medico

1&G MANAGEMENT

LO VEDE CHE
ESSERE TRATTAT ~ _ANCHE LEi LisA

TERMINI TECNICI
CON RISPETTO  |NEOMPRENSIBILI?




SIAMO ANCORA TROPPO LENT]..
DOBRBIANO ACCELERARE..
l(. " = V2 ’ .

LA FRETTA



«NIENTE FA PERDERE PIUTEMPO
DELLA FRETTA»

(Roberto Gervaso)



TERMINOLOGIA
TECNICA

“Tutto va imparato non per esibirlo,

ma per utilizzarlo” (Lichtenberg)




ALFABETO
MEDICO
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Suggestioni negative: «sentira una piccola punturay; «mi avvisi se sente molto maley;

Frasi negative: «Non si preoccupi, non sentira dolore»; «knon contragga il braccio..»;

«ecco la pillola per il dolorey

Frasi incerte: «il trattamento potrebbe funzionarey; «ecco la sua medicina. credo che

si dovrebbe sentire meglio entro qualche ora. potrebbe provare (nausea; dolore; ecc)”




“Le parole sono lo strumento piu potente che un medico possiede,
ma le parole, come una spada a doppio taglio,

possono mutilare cosi come guarire”

Bernard Lown



DOTTORE,

NESSUNO
MI YRESTA

ATTENZIONE...

SCARSA EMPATIA

E «Non si lamenti, é stato fortunato

I PROSSIMO

PAZIENTE/ «C’é chi sta peggio di lei...»




“L’arte della persuasione
comincia con P’aprire la
mente e le orecchie e

non la bocca’’.

Socrate



Ascoltare — ideogramma cinese

1&G MANAGEMENT

Orecchie - per sentire Occhi - per osservare

™~ “

— < Attenzione unitaria
- per essere presenti

> g

Testa - per pensare Cuore - per provare emozioni



Dottore,
voglio andare
in pensione

E presto, si
sente ancora il
battito




‘““Sapere che tipo di persona ha una
determinata malattia
conta di piu che sapere
quale tipo di malattia ha quella persona”

(Ippocrate)



La cura della malattia puo essere un fatto del tutto impersonale.

La cura del paziente deve essere un fatto del tutto personale
C U,
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