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KOMUNIKACE S PACIENTY, KTERT VAHAJI'S OCKOVANIM PROTI COVIDU-19: JAK MUZE POMOCI METODA MOTIVACNICH ROZHOVORU

Komunikace s pacienty, kteri vahaji s ockovanim
proti covidu-19: jak muze pomoci metoda
motivacnich rozhovorti

PhDr. Jan Soukup, Ph.D.
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Clanek poskytuje navod, jak komunikovat s pacienty ohledné ockovani proti covidu-19. Ve stru¢nosti jsou predstaveny vychodiska
a principy metody motivacnich rozhovor( a z nich vychazejici doporuceni. Vyuziti zakladnich komunikacnich technik je ilustrovano
na pfikladu rozhovoru s pacientem. Priibéh rozhovoru je shrnut do péti zakladnich krokd.
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Communication about covid-19 vaccination with hesitant patients: how can motivational interviewing help

The article offers advice how to communicate with patients about covid-19 vaccination. The fundaments and principles of mo-
tivational interviewing are briefly introduced together with suggestions for conversation. The basic communication techniques
are illustrated on examples. The structure of the conversation is summarized in five steps.
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Uvod

Tento ¢lanek je urcen pro zdravotniky, kte-
fi bud' sami provadéji ockovani proti onemoc-
néni covid-19, nebo se o o¢kovéni s pacienty
bavi. Popisovany postup vychdazi z metody
motivacnich rozhovort (1, 2) a je vyuzitelny
zvlasté s vahajicimi pacienty, v situacich, kde
nestaci zietelné doporuceni ockovani a stano-
veni terminu (3, 4). Je vhodny jak pro kratkou
intervenci (nékolik minut), tak i ma-li zdravot-
nik na pacienta ¢asu vice. To podstatné z po-
psaného pfistupu Ize pouzit i v komunikaci
mezi zdravotniky navzéjem (vrchni sestra —
sestra, Iékar - sestra), v rozhovorech s pacienty
obecné, a s ohledem na soucasnou situaci
tfebai v komunikaci s vefejnosti (hygienici pfi
trasovani nakazenych, pfi planovani osvéto-
vych a preventivnich kampani aj.).

Odmitani vakcinace je jednou z nejvaznéj-
Sich globdlnich zdravotnich hrozeb soucas-

nosti (5). Tento postoj mize napliovat nékteré
dulezité psychologické potieby — potiebu
bezpedi a jistoty, autonomie, sounalezitosti,
maze byt vyrazem nedGvéry ve spole¢nost
& zdravotnictvi. Castéjsi nez Gplné odmitani
je nejistota, vahani ¢i odkladani rozhodnuti
o ockovani. Pravé rozhovoru s ambivalentnimi
pacienty se v tomto ¢lanku budeme vénovat
predevsim.

Rozhodovani, motivace
a motivacni rozhovory
Rozhodnuti o o¢kovani je vysledkem
procesu, pti kterém clovék musi zohlednit
rdzné, ¢asto protichidné motivy. Podivejme
se nejprve na nékteré uzite¢né poznatky
o jevech, které souviseji s procesem rozho-
dovani, a pozdéji uvidime, jak se odrazeji
v konverzaci tykajici se zmény chovani nebo
rozhodovani:

1) Lidé maji pfirozenou tendencinalogic-
kou argumentaci, poucovdni, nevyZddané ra-
dy a jiné formy tlaku reagovat obhajovdnim
(tzv. reaktance). Konverzace ohledné ockovani
pak vypadd nasledovné: ,Mél byste...” - ,Ano,
ale slysel jsem..."; ,Vakcina je bezpeénéjsi nez
onemocnéni.” - ,Ano, ale ja si myslim, Ze jsem
v dobré kondicia ..." Kdyz zdravotnik obhajuje
vakcinaci, pacienta to ,nuti” obhajovat opak,
tj. zdlrazrovat rizika, prekazky a dalsi dlivody
proti, ¢imz se pravdépodobnost, ze se v bu-
doucnu nechd ockovat, snizuje (viz bod 2)!

2) Lidé s vétsi pravdépodobnosti udélaji
to, co Fikaji, Ze udélaji. Budou-li argumento-
vat proti o¢kovani (,ano, ale...”), jeho prav-
dépodobnost se snizuje; a naopak, budou-li
sami uvadét ddvody, proc¢ se ockovat nebo
hovofit o své schopnosti pfipadné potize
a komplikace s tim spojené zvladnout, $ance
se zvysuje (6).
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3) Kazdy pacient je alespon trochu am-
bivalentni. Vétsina z nich se pravdépodobné
bude chtit o¢kovat, coz nemusi znamenat, ze
nemaji zddné pochybnosti ¢i obavy. Urcita
Cast bude proti, coz opét ale neznameng, ze
o moznosti o¢kovani nikdy neuvazovali ne-
bo nemaji zadné ddvody se nechat ockovat.
U vahajicich pacienttd je mozné, ze dlivody pro
a proti ockovani, pfipadné jejich obavy a na-
déje s nim spojené, jsou priblizné v rovnovaze.
Cilem rozhovoru je, aby pacient spise hovo¥il
o diivodech k ockovdni, nez o opacné strané
svoji ambivalence.

4) Pracovnivztah, charakterizovany vzd-
jemnou otevrenostia diivérou, je predpokla-
dem toho, aby pacient byl ochoten zkoumat
svoji ambivalenci a také aby byl ochoten zaby-
vat se informacemi a podnéty, které dostava
od zdravotnika.

5) Motivuji jen ty informace, které jsou
osobné relevantni - tj. oslovuji potfeby, hod-
noty, cile ¢lovéka. Toto je velmi individualni,
proto také ¢asto tzv.rozumné a obecné platné
rady a informace nemivaji efekt.

Z uvedenych poznatkd vychazeji moti-
vacni rozhovory: jsou evidence-based pfi-
stupem, jak vést rozhovor zaméfeny na po-
silovani vnitini motivace ke zméné postoj
a chovani a podporu pfirozhodovani(1, 2, 7).
Jsou charakterizované partnerskym a nehod-
noticim pfistupem a snahou o hlubsi porozu-
méni, tématem rozhovoru je hlavné zkoumani
ambivalence - pomoc pacientlim prozkoumat
a ujasnit si hodnotu jejich rtznych konkuruji-
cich si pohledi na danou zménu ¢i rozhodnuti
a posileni vnitini touhy (ddvod, potreby, pia-
ni, schopnosti) po zméné. Nejde tedy o me-
todu, jak druhého presvédcit nebo jej dovést
k néjakému pfedem uréenému rozhodnuti.
Cilem motivaéniho rozhovoru je vytvofit tako-
vé podminky, aby pacient mohl prozkoumat
sva skute¢na prani, hodnoty a cile, a aby sdm
hovofil o vyhodach ¢i moznosti zmény; vyskyt
takovych vyrokd (tzv. ,fe¢i zmény”) statisticky
souvisi s pravdépodobnosti zmény. Dosazeni
tohoto cile usnadnuji zakladni komunikacni
techniky (reflexe, afirmace, oteviené otazky),
pracovnik se zaroven snazi vyhnout vyro-
kim, které vyvolavaji potiebu pacientl se
obhajovat (sem patfi i argumentace fakty,
poucovani, nevyzadané rady, zleh¢ovani dd-

vodu, které uvadi pacient, presvédcovani).
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Vyuziti motivacnich rozhovord muze zvysit
pravdépodobnost zmény chovani pacientd
(napf. ockovani; 9), pfinasi lepsi pocit z prace
a z kontaktu s pacienty, komunikace je otevre-
néjsi a konstruktivnéjsi, zvysuje se compliance
(10), snizuje se mnozstvi konfliktl s pacienty
ariziko vyhoteni (11).

Néktera doporuceni

pro vedeni rozhovoru
Motivaéni rozhovory maji své misto hlav-

né v téch oblastech mediciny, kde k ispéchu

1é¢by potiebujeme dlouhodobéjsi spolupréci

a motivaci pacienta (dodrzovani diety, pra-

videlné uzivani [ékd, zména Zivotniho stylu,

dochdzka na preventivni kontroly). A¢koli nize
uvedena doporuceni mozna nepusobi jako
nejpfiméjsi cesta k vysledku, je vyzkumem
podloZena jejich Ucinnost v ovliviiovani cho-

vani ambivalentnich pacientt (3, 12, 13).

B SnaZte se pfedevsim naslouchat a poro-
zumét, to je nejrychlejsi cesta k navazani
dobrého pracovniho vztahu a ddvéry.
Naslouchame proto, abychom porozu-
méli, nikoli proto, abychom zjistili, jak
zareagovat.

B Ackoli to neni béznd praxe, zdravotnik by
celkové mél mluvit maximalné 50 % ¢asu,
radéji jesté méné. Prvnich 20 % casu se-
tkani by mél mluvit pfedevsim pacient, ve
zbytku ¢asu se pomér mize vyrovnat (14).

B Cilem rozhovoru s vahajicim ¢lovékem
neni, aby se na misté pro ockovani roz-
hodl, ale aby on sém uvadél diivody, pro¢
je dobré se pfed onemocnénim chrénit
a pro¢ by bylo dobré se oc¢kovat. Tim se
zvysuje pravdépodobnost, Ze se v bu-
doucnu pro o¢kovani rozhodne.

B Podporujte autonomii a pravo na vlast-
ni volbu pacienta tim, Ze se ptate, zda se
muzete o tématu ockovani bavit nebo
zda stoji o néjaké dalsi informace, ze se
zajimate o jeho nazory a preference a re-
spektujete jeho rozhodnuti.

B Nebojte se vyjadfit porozuméni pro to, ze
se doty¢ny obdvd, a nebojte se pfipustit
nejasnosti ohledné vakcinace a pfipadné
nezadouci ucinky. Lidé o nich védi a jejich
zleh¢ovéni ¢i popirani ze strany zdravotni-
ka vede k tomu, Ze je oni sami budou o to
vice zkoumat, zminovat, poroste tim jejich

vhimana dulezitost.

B Rozhodnuti, zda se nechat oc¢kovat, je
odpovédnosti pacienta. Odpovédnosti
zdravotnika v tomto pfipadé je vytvofit
takové podminky, aby se pacient mohl
co nejlépe rozhodovat, bez potreby se
obhajovat.

B Nefeste, zda jsou divody k odmitani ocko-
vani raciondlni; racionalita hraje v této véci
obvykle jen okrajovou ulohu. Proto je také
¢asovou ztratou snazit se uvadét racional-
ni argumenty ve prospéch oc¢kovani.

B Ovladnéte svoji nevdli, netrpélivost, frustra-
ci a pokuste se vidét pred sebou predevsim
¢lovéka - kterému na néc¢em zélezi, je nejis-
ty, ma obavy, ma svoje potieby. Va3 vztah
je aktualné i do budoucnosti dllezZitéjsi
nez to, zda a kdy se nechd naockovat (tento
postoj zaroven tuto dobu zkracuje).

B Nepresvédcujte — to vede k obrané. Kdyz
vam pacient uvéfi, Ze se ho opravdu nesnazi-
te nékam tlacit, nebude mit dlivod se obha-
jovat a rozhovor za¢ne byt konstruktivnéjsi.

B Nezlehcujte pacientovy obavy, nezpochyb-
nujte vérohodnost nebo spravnost infor-
maci, které ma, vyhnéte se konfrontaci
a reagujte na to podstatné, o ¢em pacient
mluvi; to, o ¢em mate potfebu mluvit vy,
odloZte na pozdéji.

B Prvnivyhrada ¢i argument, ktery pacient
uvede jako pfic¢inu svého vahani, neni ¢as-
tokrat pfili$ podstatny. Snaha zdravotnika
jej vyvratit ma proto maly efekt na rozhod-
nuti pacienta, je to ztrata cenného casu.
Zpomalte, vyckejte s reakci, dejte sobé
i pacientovi Cas si porozumét.

B Poskytujte informace pouze se svolenim
pacienta a jen v nezbytné mife. Mnohem
dilezitéjsi nez to, jaké informace poskyt-
nete, je to, jaké informace pacient pfijme
a zpracuje. Sledujte reakce pacientu a za-
jimejte se, jak hodnoti, co jste jim fekli, co

je na tom zaujalo.

Zakladni komunikacni techniky
Vedeni motiva¢niho rozhovoru usnadnuji

nasledujici typy komunikaénich technik:

Oteviené otazky

»Z jakych divodu vahate se nechat ocko-
vat?”

»Jaké naopak vidite diivody se nechat
ockovat?”
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»Jaké vyhody by mohlo to, Ze se nechate
ockovat, prinést lidem kolem vas?”
,Co vite o bezpecnosti vakciny?”

Reflexe
Reflexe je vyrok, kterym zdravotnik sdélu-
je, jak porozumél podstaté toho, co mu pravé
pacient fekl nebo co se mu snazi fici:
+TakZe vase nejvétsi obava je ...”
Vidim, Ze vdm neni lhostejné, jak ..."
,Dvé véci, na které se nejvice tésite, jsou ..."
,Citite se zahlceny protichddnymi infor-

macemi.”

Afirmace

Afirmace je forma ocenéni, ve které zdra-
votnik sdéluje pacientovi, jakych dovednosti,
dulezitych osobnich hodnot a postoju si u néj
vsiml, co pacient vykonal nebo dokazal:

,Hodné jste o ockovani premyslel.”

»Je pro vas dulezité, aby se vasi rodice
citili bezpecné.”

»Mate rad, kdyz si na véci mazete udélat
sv{j vlastni nazor.”

, kdyZ je to ted tézké, uvazujete do bu-
doucna, jak zit naplno.”

Shrnovani

V priibéhu nebo na konci rozhovoru maze
byt uzite¢né shrnout to podstatné, o ¢em jste
se s pacientem bavili. Je vhodné nejprve shr-
nout obavy ¢i divody, pro¢ se ockovat nechce,
a teprve potom uvést, v ¢em by ockovani pro
néj mohlo byt dobré. To, co zdravotnik shrne
jako posledni, nejvice utkvi v paméti a nejspi-
Se se tim druhy ¢lovék bude v mysli zabyvat.
Po shrnuti miZe nasledovat otazka: ,Jak vam
to zni?" pfipadnéi:,Jaky bude vas dalsi krok?”

Priklad shrnuti: ,Tento rok byl hodné néro¢-
ny, a kdyz se objevila vakcina, tak jste si nebyl
jisty, jestli je bezpe¢na. Také jste fikal, ze byste
rad, aby uz véci zase fungovaly normalné a ne-
musel jste se obavat o svoje zdravi a perspekti-
vu v zaméstnani. Jaké budou vase dalsi kroky?”

Vyse uvedené techniky se uplatriuji pod-
le potieby kdekoli v priibéhu rozhovoru, je
dobré mit na paméti, ze reflexi a afirmaci (tj.
vyrokd, kterymi ddvame najevo, Zze pozorné
naslouchdme) by mélo byt vice nez otazek (tj.
vyrokd, kterymi aktivné hovor smétujeme).
Videdlnim pfipadé by po otazce méla nasle-
dovat jedna nebo vice reflexi.

www.medicinapropraxi.cz
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Strucny postup

Zde uvadime stru¢né schéma mozného
postupu rozhovoru s ohledem na réznou miru
motivace pacienta k o¢kovani. Bez ohledu
na pficiny vahani pacienta je zcela nezbytné,
aby si zdravotnik v prabéhu celého rozhovoru
zachoval neutralitu (tj. neargumentoval ve
prospéch oc¢kovani), respektoval a zdUrazno-
val autonomii pacienta a preferoval udrzeni
dobrého vztahu s pacientem (jako ¢lovékem)
pred ostatnimi ukoly.

1) PoZddejte o svoleni, zda byste se mohli
chvili vénovat rozhovoru o ockovdni proti
onemocnéni covid-19. Pokud pacient nebude
souhlasit, respektujte to (bez podrazdéni),
nabidnéte moznost si 0 tom promluvit na né-
kterém z pfistich setkani nebo kdykoli by ho
k tomu néco zajimalo; dal se uz o tom nebavte.

2) Zeptejte se, zda pacient uvazZuje
o ockovdni. Pokud ano, zeptejte se, zda by
rad védél, a je-lito mozné, domluvte s nim ter-
min. Pokud vah3, zeptejte se, jak o moznosti
nechat se ockovat uvazuje.

3) V ndsledujicim rozhovoru se pokus-
te pozorné naslouchat a porozumét per-
spektivé pacienta a prozkoumejte jeho
ambivalenci - jak rozumi situaci, cemu véfi,
¢eho se obav4, jaké mé negativni informace
a zkuSenosti, a zérovern jaké vidi potencialni
vyhody oc¢kovani, jak je pfipraveny se ne-
chat ockovat a co pfipadné ke svému roz-
hodovani jesté potfebuje. Pokud ma zéjem
o oc¢kovani, napldnujte s pacientem vhodny
termin, pfipadné konkrétni kroky, jak dal
postupovat.

4) Pokud je to zapotrebi, poskytnéte
vhodnym zpilisobem informace, ideélné ta-
kové, které pacienta zajimaji, ale i ty, které
povazujete za nutné, aby védél (vzdy oviem
s jeho svolenim!). lhned poté se zeptejte, co
si 0 nich mysli, v ¢em mu pfijdou uzite¢né.

5) Ke konci rozhovoru na toto téma obé
strany ambivalence shriite (nejvyznamnéjsi
davody k ockovani uvedte a konkrétné vyjme-
nujte na konci shrnuti), nechte zavérecnou
uvahu na ném (,Jak vdm to zni?*, ,Jaky bude
vas daldi krok?”). Nabidnéte mu vhodné zdroje
informaci a dalsi setkani. Pokud pacient do-
spél k néjakému pldnu ¢i zdvazku, byt jen
cdstecnému, shriite i tento pldn, ujistéte se,
Ze jste dobfe rozuméli a ze plati.
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Jesté jednou si dovolujeme upozornit, ze
cilem motivac¢niho rozhovoru neni, aby se pa-
cientrozhodl nebo zavdzal ke zméné (nechat
se ockovat), ale aby nahlas vyjadfil mozné
vyhody oc¢kovani, ptipadné uvedl jiné vyro-
ky, z nichz citite, Ze o tématu konstruktivné
uvazuje a které sméruji k pfipadné budouci
zméné ¢i rozhodnuti. Je-li pacient pevné roz-
hodnuty se neockovat, nemusi to jesté zname-
nat, ze je neodpovédny. Mlzete s nim probrat
jiné zplsoby ochrany (jeho vlastnii jeho okoli)
pred infekci, nabidnout mu vhodné zdroje
informaci a nabidnout (pfipadné naplanovat)
dalsi setkani s vami.

Priklady

Nevhodny direktivni styl
(pfevzato z 8, s. 7):

Zdravotnik: Vy se tedy nechcete ockovat
proti koronaviru? (uzaviena otazka)

Pacient: No...nejsem si jisty. Mam pocit, ze
bych asi mél, ale mam obavy, Ze to neni GpIné
bezpecné. (vyjadieni ambivalence)

Zdravotnik: Neni dlivod se obavat, ze vak-
cina neni Gc¢innd. Prosla mnoha klinickymi
zkouskami a je upIné bezpecna. Neni abso-
lutné zadny davod se ji obavat. | ja jsem si
ji nechala dat. (argumentuje, nereaguje na
podstatu, pouzivd odborné vyrazy, piehani
bezpecnost vakcin)

Pacient: Hmm... ja jsem si délal svij vlastni
prizkum, co se pise, a myslim, ze to neni celd
pravda.

Zdravotnik: Ja jsem lékarka a velmi dobre
znam vyzkumy tykajici se vakciny proti covi-
du-19. Ve skute¢nosti recenzované védecké
¢lanky ukazuji, Ze riziko negativnich vedlejsich
ucinka je zanedbatelné. (argumentuje, pou-
ziva odborné vyrazy, znevazuje pacientovy
zdroje informaci)

Pacient: No, pak spolu tedy asi nebudeme
souhlasit.

Vhodnégjsi, empaticky
a evokujici styl:

V textu jsou ilustrovany techniky i navrho-
vany postup; rozhovor je delsi jen zdanlivé, ve
skutecnosti je to rychlejsi cesta k cili — divére,
spolupraci a pfipadné zméné.

Zdravotnik: Mohli bychom ted'chvilku vé-
novat rozhovoru o o¢kovani proti koronaviru?

X 2(2) )1
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(oteviena otazka, zadost o svoleni, podpora
autonomie)

Pacient: Ano, klidné.

Zdravotnik: Dékuji. Zminil jste predtim,
Ze vahate, zda se nechat ockovat nebo ne.
(reflexe)

Pacient: Ano, nejsem si jisty. Mam pocit, ze
bych asi mél, ale mam obavy, Ze to neni UpIné
bezpecné. (vyjadieni ambivalence)

Zdravotnik: Pravdépodobné méte obavy
z pfipadnych nezadoucich ucinkl vakciny.
(reflexe)

Pacient: Ano. A taky jestli vlastné funguje.

Zdravotnik: To musi byt velké dilema.
Chcete k tomu pristoupit odpovédné. (refle-
xe, afirmace)

Pacient: Ano. Nechci se nechat ockovat
jen proto, ze se to ma nebo ze mi to lidi fikaji.

Zdravotnik: Chcete si udélat vlastni nazor.
Myslim, ze je to dilezité, i kdyz asi neni snad-
né se zorientovat ve vsech téch informacich,
které z rdznych stran prichazeji. Jak to tedy
vidite, co je pro vas pfi tom rozhodovéni dlle-
Zité? (podpora autonomie, afirmace, oteviend
otazka)

Pacient: Samoziejmé bych rad, aby to fun-
govalo a abych se nemusel bat, Ze se nakazim
nebo Ze nékoho nakazim. Abychom uz mohli
zit zase normalnéji. Tohle uz je hrozny.

Zdravotnik: Pral byste si vést uz zase nor-
malni Zivot. (reflexe dlivodl ke zméné)

Pacient: Jo. Abych to uz nemusel fesit.

Zdravotnik: Vlastné byste si pfal, aby ta
vakcina fungovala. Abyste tohle uz taky ne-
musel fesit. (reflexe divodl ke zméné, ndvrat
k tématu oc¢kovani)
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Pacient: Jo. Nevim, podle ¢eho se mam
rozhodnout, ¢emu mam vérit.
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obava a jaké ma nadéje, co si preje. Mize zdl-
raznit, ze tam neni od toho, aby mu fikal, jak
se ma rozhodnout nebo ho nutil k né¢emu,
co sdm nechce, a Ze je na ném, jestli a kdy si
ockovani bude prat. Zavérecna otazka ,Jaky
bude vas dalsi krok?” mize obéma stranam
pomoci ujasnit daldi postup.
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