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Comunicarea incepe cu primul contact si se extinde pe parcursul intregii
vizite, fiind important ca medicul stomatolog sa foloseasui atdt comunicarea
verbald, cat si non-verbald, crednd un mediu sigur si accesibil. Expllcarea
procedurilor intr-un limbaj simplu ajutd la reducerea anxietdtii si promoveazd
colaborarea. Comunicarea non-verbald (gesturi, expresii faciale, contact vizual)
Jjoacd un rol semnificativ in confortul pacientului, in special pentru cei anxiosi
sau cu nevoi speciale. Aceasta permite, de asemenea, detectarea semnelor de
disconfort sau durere, ajustind tratamentul in timp real. Empatia, respectul
pentru drepturile pacientului si constientizarea diferentelor culturale sunt
esentiale pentru construirea unei relatii de incredere. Studiul transversal realizat
in judetul Timis a evidentiat cd pacientii percep comunicarea ca eficientd, dar
existd diferente in privinta expresiilor faciale si capacitatii de ascultare ale
personalului medical. Rezultatele arati cd majoritatea pacientilor sunt multumiti
de tratamentele stomatologice si ar recomanda serviciile altora. Concluzia este cd
imbunatditirea comunicarii non-verbale poate contribui la o ingrijire mai eficienti
si mai confortabild, mai ales pentru pacientii cu anxietate sau bariere lingvistice.

Cuvinte cheie: comunicare non-verbald, contact vizual, limbaj corporal,
feedback non-verbal, relatia medic-pacient, relatie terapeutica, diferente culturale,
drepturile pacientului, satisfactia pacientului, barierd de comunicare
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NTRODUCERE

Comunicarea 1n cabinetul stomatologic este baza pen-
tru increderea pacientului in stomatologul sdu, cu atit mai
mult cu cat pacientul este intr-o stare vulnerabila fizic si
emotional, pe de o parte, dar devine din ce In ce mai bine
documentat, pe de alta parte. El nu mai este doar un spec-
tator al actului medical, medicii dentisti isi iau timpul ne-
cesar pentru a asculta cu atentie si iau In serios preocupari-
le si temerile acestora, pentru avea pacienti mai multumiti.
Satisfactia pacientului este imbunatatita atunci cand perso-
nalul medical acorda atentie in ceea ce priveste comunica-
rea verbald si non-verbala [1]. Printr-o comunicare eficien-
td i empatica, cu crearea unui sentiment de siguranta, se
stabileste o buna relatie intre personalul medical si pacient,
esentiald pentru obtinerea compliantei acestuia [2].

Primul contact dintre pacient si cabinetul stomatologic
std la baza procesului de comunicare. Pacientii afla de obi-
cei printr-o recomandare sau pur si simplu trecand pe langa
si observand cabinetul. Important este ca, indiferent de
cum a fost stabilit, primul contact sa lase pacientului o pri-
ma impresie buna.

Al doilea contact are loc atunci cand pacientii fac o
programare: prin intermediul instrumentului de programare

online sau la telefon. Primul contact in persoand din-
tre pacient si medical stomatolog are loc de obicei in

ziua programarii sau la telefon, In cazul cabinetelor stoma-
tologice mai mici unde medicul 1si face singur programari-
le [3]. Cand pacientii se prezinta la cabinetul stomatologic,
echipa din cabinet 1i intdmpina si inregistreaza datele lor
(medicale). Ulterior, interactiunea cu medicul stomatolog
este ultimul punct de contact, atunci cand efectueaza con-
sultatia sau tratamentul. Aceasta implica si o serie de acti-
vitati si discutii care vizeazd imbundtitirea comunicarii,
cresterea satisfactiei pacientilor si asigurarea unei ingrijiri
eficiente si personalizate [4].

Crearea de asteptari positive, exprimarea adecvata si
nu intr-un sens negativ a consecintelor posibile ale trata-
mentului (atentie la comunicarea riscurilor si efectelor ne-
gative). Exista si efectul nocebo, pe langa efectul placebo.
Un studiu in acest sens a relevat ca pacientii au prezentat
reactiile adverse negative despre care li s-a spus, chiar da-
ca medicamentele nu au avut niciun effect in acest sens din
punct de vedere medical [5,6].

Pe parcursul conversatiei, este de datoria medicului
stomatolog sd ofere o anumita structurd de comunicare si
sd realizeze o conexiune cu pacientul. Acesta trebuie sa
acorde atentie si comunicarii non-verbale. Anumite gesturi
sunt considerate prietenoase: sa dea din cap, sd zdmbeasca
si sa fie de acord 1n mod regulat cu ceea ce au de spus pa-
cientii. Pozitia medicului ar trebui sa sugereze deschidere:
ambele picioare pe podea si sd nu-si incrucigeze bratele.
Mentinerea contactului vizual este esentiald. Pe parcursul
intregii intdlniri, pacientii ar trebui si simtd cd medicul
este mereu prezent si atent. Asadar, este necesar ca medi-
cul stomatolog sa-si faca timp, sd asculte cu atentie si sa-si
lase pacientii s termine de vorbit. in schimb, pac1entul are
datoria de a furniza toate informatiile necesare. De aseme-
nea, este foarte importantd utilizarea de pauze strategice
pentru a incuraja pacientii sa vorbeasca [7].

Comunicarea in timpul examinarii este, de asemenea,
extrem de importanta. Aici se realizeazd In mare parte co-
municare verbala. Medicul stomatolog explica pas cu pas
tratamentul efectuat, ce instrument dentar va folosi si cum
va decurge tratamentul. Termenii medicali sunt adesea
necunoscuti pacientilor si le pot provoca disconfort. in
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schimb, este recomandata folosirea de cuvinte pe care un
profan le poate intelege cu usurintd, pentru o comunicare
de succes [8,9].

Cand comunicd, medicul are rol de emitétor care codi-
ficd un mesaj si 1l transmite printr-un anumit canal. Pacien-
tul devine, astfel, receptorul care decodificd acel mesa;.
Desigur, din cauze diverse, mesajul nu este aproape deloc
inteles exact asa cum s-ar fi vrut s fie. Acest lucru se da-
toreaza faptului ca fiecare receptor decodifica mesajele in
felul sau. Astfel, trebuie tinut cont de faptul ca mesajele au
Intotdeauna mai multe ,,straturi”.

Indiferent de activitatile In care medicul sau echipa
acestuia sunt implicati, este necesar sa-si aminteascd ca ei
comunicd mereu pacientilor, chiar si atunci cand nu vor-
besc [6-10]. Limbajul corpului, gesturile sau expresiile
faciale sunt cuprinse in ceea ce inseamna comunicare non-
verbald. Medicul si intreaga sa echipd trebuie s tind cont
de principiile comunicarii non-verbale (CNV): cd poate fi
inconsecventa, ca citirea semnelor difera, ca este de Incre-
dere CNV chiar si cand aceasta este neintentionata si este
usor sa fie Inteleasad gresit. Avand in vedere aceste princi-
pii, trebuie avut in vedere ca nu toti indivizii sunt egal ca-
pabili sa inteleagd CNV, stilurile non-verbale variaza dato-
ritd situatiilor, culturilor diferite, personalitatilor diferite,
dar si din cauza experientelor diferite de viatd. De aseme-
nea, alte variabile pot influenta felul in care o persoana
transmite sau percepe un mesaj. Femeile tind sd fie mai
bune cititoare ale mesajelor nonverbale, partial si pentru ca
femeile sunt mai inclinate spre comunicarea emotionala
comparativ cu barbatii [7,8].

Atentia la comunicarea non-verbala in acordarea ingri-
jirilor dentare este de o importanta capitald din mai multe
motive: pentru a crea incredere si confort pacientului, pen-
tru a combate anxietatea si stresul acestuia legata de venirea
la stomatolog [11-15], pentru a le putea intelege nevoile si
preferintele pacientilor si pentru a putea Tmbunétiti proce-
sele de diagnostic si tratament, Intarind relatia terapeutica
printr-o comunicare eficientd. CNV poate ajuta la minimi-
zarea comunicdrii gresite si a neintelegerilor in ingrijirea
dentara. O atentie sporitd la indiciile non-verbale ale paci-
entilor le permite profesionistilor stomatologici sa clarifice
mesajele ambigue, sd se asigure de intelegerea pacientului
si sd abordeze prompt orice conceptii gresite. Acest lucru
promoveazd schimbul de informatii intre medic si pacient si
reduce probabilitatea complicatiilor legate de tratament.

Prin CNV eficienta, profesionistii din domeniul stoma-
tologic pot crea un mediu centrat pe pacient, pot imbuna-
tati comunicarea in general, pot consolida relatia terapeuti-
ca si pot imbunatati procesele de diagnosticare si trata-
ment, contribuind 1n cele din urma la imbunatatirea experi-

BIECTIVE:

e Analizarea rolului si importanta comunicarii non-
verbale 1n relatia medic- pacient in cabinetele medicale
stomatologice

» Evaluarea perceptiei privin comunicarea medic- pacient

 Evaluarea perceptiei privind comunicarea non-verbald in
serviciile medicale stomatologice

o Evaluarea perceptiei privind capacitatea de empatie a
personalului medical din cabinetele stomatologice
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 Evaluarea perceptiei privind respectarea drepturilor paci-
entilor si principiile lor culturale.
o Perceptia privind eficacitatea comunicarii.

ATERIAL SI METODE

Pentru realizarea acestui studiu de tip observational
retrospectiv, desfasurat in 7 cabinete medicale stomatolo-
gice diferite din judetul Timis in perioada octombrie- no-
iembrie 2022, s-a folosit ca instrument un chestionar com-
pus din trei parti: s-au colectat date socio-demografice
(varsta, gen, mediu de provenientd, educatie), date despre
experienta pacientului legatd de comunicarea din cabinetul
medicului stomatolog si date legate de CNV.

Intrebarile legate de experientele anterioare ale paci-
entilor In timpul vizitelor la medical stomatolog au vizat,
in primul rand, evaluarea CNV si eficacitatea comunicarii,
utilizand scala Likert de la 1 1a 5 (1 fiind complet dezacord
si 5 fiind total de acord). Pacientii au avut de evaluat daca
medicul stomatolog a comunicat eficient si nu doar pe ba-
za de cuvinte, dacd a mentinut contactul vizual, dacd a
avut expresia facial calda si prietenoasa si limbajul corpu-
lui linigtitor, dacd medicul stomatolog a ascultat cu atentie,
dacd au existat atingeri pe care le-au perceput ca adecvate
(pentru consolare de exemplu), daca 1i s-a respectat intimi-
tatea si spatiul personal si daca atitudinea personalului
medical a fost pozitiva si de sustinere.

Intrebarile legate de perceptia pacientului asupra efi-
cacitdtii comunicarii au evaluat daca medicii stomatologi
au comunicat eficient optiunile si procedurile de tratament,
dacd au explicat orice posibil disconfort sau senzatie ne-
placutd pe care pacientul o poate experimenta, daca paci-
entii au simtit ca sunt incurajati sd puna intrebari si daca
preocuparile si grijile lor au fost intelese, astfel simtind per
total cd au comunicat eficient si au primit suficiente infor-
matii de la medicii stomatologi.

Au existat si Intrebari cu raspunsuri multiple dintre
care: pacientii au specificat cum au perceput medicul cu-
rant, dacd ei considera ca li s-au respectat drepturile, cre-
dintele si nevoile culturale si daca ar recomanda acel cabi-
net stomatologic.

In finalul chestionarului, pacientii au fost intrebati
daca si in ce masurd sufera de anxietate in timpul vizite-
lor la cabinetul stomatologic, utilizand o scara Likert de
la11la5 (1 fiind deloc anxioasd si 5 fiind extrem de anxi-
oasd).

Chestionarul a fost distribuit celor 7 cabinetele medi-
cale stomatologice 1n perioada octombrie- noiembrie 2022.
Un total de 123 chestionare au fost impartite si un total de
89 de chestionare au fost recuperate completate. Dintre
acele 89 de chestionare completate, 6 au fost eliminate
pentru cd au avut peste 50% non-raspunsuri. Astfel, lotul
final a fost constituit din cele 83 de chestionare completate
in proportie mai mare de 50%.

Ulterior selectarii lotului de studiat, s-a constituit o
baza de data utilizdnd programul Excel 365. Lotul a fost
analizat descriptiv utilizind Excel 365, iar analiza statisti-
ca de comparatie a fost realizatd cu programul SPSS. S-au
analizat media, mediana, modul, deviatia standard.

EZULTATE
e Varsta medie a grupului este de 49,3 ani + 18,7 ani,
cu un minim de 19 ani i maxim 69 ani; _} n
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e 59% dintre subiecti au fost de sex feminin si 41% de sex
masculin;

o 61% dintre subiecti au fost din mediul urban si 39% din
mediul rural;

e 49% dintre subiecti au fost absolventi de liceu sau scoala
profesionald, 25% dintre acestia au terminat scoala gene-
rald, 22% au absolvit un colegiu sau o facultate si 4% au
avut studii de master sau doctorat finalizate;

e Perceptia pacientilor privind comunicarea nonverbala a
fost evaluata analizand: contactul vizual, expresia facia-
1a, limbajul corporal, respectarea intimitatii, atingerea si
consolarea, capacitatea de ascultare si eficienta comuni-
carii;

e Privind contactul vizual, subiectii din mediul urban l-au
apreciat ca fiind bun, media fiind de 3,12 cu mediana si
modul de 3, iar subiectii din mediul rural au raspuns ase-
menea, diferenta nefiind semnificativa statistic;

o Perceptia privind fata calda si zdmbitoare a personalului
medical din cabinetul stomatologic a subiectilor din me-
diul urban a fost buna: media 3,02 cu mediana si modul
3, dar subiectii din mediul rural au apreciat-o la o medie
de 2,79 cu mediana 2 si modul 3, diferenta fiind una
semnificativa statistic, p=0,03;

e Privind limbajul corporal linistitor al personalului medi-
cal din cabinetul stomatologic, subiectii din mediul ur-
ban l-au apreciat-o ca fiind bun, media fiind de 3,17 cu
mediana si modul de 3, iar subiectii din mediul rural au
apreciat asemanator limbajul corporal, media fiind de
3,14 cu modul si mediana de 3, diferenta nefiind semni-
ficativa statistic;

o Subiectii au apreciat respectarea spatiului corporal si al
initimitdtii In cabinetul stomatologic ca fiind bund, cei
din mediul urban cu o medie de 3,88 cu mediana si mo-
dul 4, iar cei din mediul rural cu media 4,13 cu modul si
mediana 4, aceasta diferenta fiind nesemnificativa statis-
tic;

e Privind comunicarea per ansamblu, subiectii din mediul
urban au apreciat-o ca fiind buna, media fiind de 3,39, cu
mediana si modul de 3, similar au raspuns si subiectii din
mediul rural, media fiind de 3,11 cu modul si mediana
de 3, diferenta nefiind semnificativa statistic;

o Referitor la perceptia privind eficienta comunicarii non-
verbale cu pacientii a personalului medical din cabinetul
stomatologic, subiectii din mediul urban au apreciat-o ca
fiind buna, media 3,35 cu mediana si modul de 3, aseme-
nea au raspuns si subiectii din mediul rural, media 3,19
cu modul si mediana de 3, diferenta nefiind semnificati-
va statistic;

e Privind comunicarea tratamentului si optiunile acestuia,
explicate de catre medicul stomatolog, perceptia subiec-
tilor din mediul urban a fost buna, media fiind de 3,15 cu
mediana si modul de 3, similar subiectii din mediul rural
au acordat media de 2,81, cu modul si mediana de 3,
diferenta fiind nesemnificativa statistic;

e Privind capacitatea de comunicare a disconfortului sau
senzatiei pe care le pot experimenta in timpul tratamen-
tului fata de personalul medical din cabinetul stomatolo-
gic, subiectii din mediul urban au apreciat-o ca fiind
aproape bund, media fiind de 2,91 cu mediana si modul
de 3, iar subiectii din mediul rural au apreciat-o cu media
de 2,79, cu modul si mediana de 3, diferenta nefiind

m semnificativa statistic;
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e Privind incurajarea intrebarilor si oferirea de raspunsuri
clare, perceptia pacientilor din mediul urban a fost
aproape bund, media fiind de 2,87 cu mediana si modul
de 3, similar raspunzand si subiectii din mediul rural,
media fiind de 2,56, cu modul si mediana de 2, diferenta
nefiind semnificativa statistic, p=0,071;

o 74% dintre respondenti ar recomanda altor persoane ser-
viciul stomatologic accesat anterior (figura 1);

Figura 1 - Recomandarea pe viitor a serviciului stomato-
logic accesat anterior

o Subiectii au raportat referitor la perceptia privind intele-
gerea preocupdrilor si nevoilor lor de catre personalul
medical din cabinetul stomatologic urmatoarele: subiec-
tii din mediul urban au apreciat-o ca fiind buna, media
fiind de 3,75 cu mediana de 4 si modul de 3, asemanator
raspunzand si subiectii din mediul rural, media 3,89, cu
modul 3 si mediana de 4, diferenta nefiind semnificativa
statistic p=0,111;

 Dintre pacientii respondenti la chestionar 84% considera
ca le-au fost respectate credintele si necesitdtile culturale
in timpul vizitei la medicul stomatolog (figura 2);

Figura 2 - Perceptia privind respectarea credintelor cul-
turale

nu stiu
11%

e 67% dintre pacienti au declarat ca au simtit ca le-au fost
respectate drepturile, In timp ce 6% considera ca nu le-
au fosr deloc respectate drepturile (figura 3);

e 34,58% au perceput cd au fost tratati cu empatie de catre
medicul stomatolog, in timp ce 16,54% dintre pacienti
au perceput medicul stomatolog ca fiind rece in relatie
cu el;

e 89,15% dintre subiecti au apreciat camunicarea per
ansamblu ca fiind eficienta si informativa (42 de _}
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Figura 3 - Perceptia privind repsectarea drepturilor paci-
entului

Nu prea
27%

Figura 4 - Comunicarea per ansamblu a a fost eficientd
si informativi
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persoane au perceput-o bund, 24 de persoane au perceput-o

foarte buna si 8 persoane au perceput-o excelentd) (figura

4);

ISCUTII

o Comunicarea non-verbala joaca un rol vital in trata-
mentelul patologiei orale, imbunatatind intreaga experi-
entd a pacientului si facilitdind ingrijirea dentara eficien-
td. Componentele comunicérii non-verbale, cum ar fi
mentinerea contactului vizual, un zambet cald si un lim-
baj corporal care sugereaza atentia catre pacient, ajuta la
crearea unui sentiment de incredere si confort Intre paci-
enti si profesionistii din domeniul stomatologic. Aceste
componente ajutd la reducerea anxietatii si favorizeaza
un mediu de tratament pozitiv [16].

o Comunicarea non-verbald, de asemenea, permite echipei
de profesionisi din domeniul stomatologic sd recunoasca
semnele de disconfort sau semnele de durere ale pacien-
tului In timpul tratamentului. Observarea expresiilor fa-
ciale, a rigiditatii corporale sau a modificarilor de postu-
rd permite identificarea momentului in care personalul
trebuie sa faca ajustari, cum ar fi oferirea unei pauze sau
administrarea de anestezie suplimentara. Indicatiile non-
verbale ale pacientilor oferda feedback valoros profesio-
nigtilor din domeniul stomatologic. Expresiile fetei, mis-
carile corpului sau gesturile mainii pot indica disconfort,
sensibilitate sau necesitatea unor explicatii suplimentare.
Atentia la aceste indicii permite profesionistilor din do-
meniul stomatologic sa 1si adapteze abordarea si sa abor-
deze cu promptitudine preocuparile pacientilor [17].

COMUNICARE

o Comunicarea non-verbald este esentiald in respectarea
diferentelor culturale si a drepturilor pacientului. Consti-
entizarea normelor culturale specifice legate de spatiul
personal, de contactul vizual si de atingere, asigurd de
fapt cd, profesionistii din stomatologie oferd ingrijiri
care Inglobeaza si aspectele culturale si evitd orice dis-
confort neintentionat. Componentele comunicarii non-
verbale, contactul vizual si exemplul demonstrativ sunt
instrumente valoroase pentru educarea pacientului in
timpul tratamentului stomatologic. Prezentarea tehnici-
lor adecvate de periaj, utilizarea diagramelor si exempli-
ficarea prin imitarea actiunilor faciliteaza Intelegerea
pacientului despre instructiunile de igiend orala si conso-
lideaza abilitatile de punere in practica a acestor instruc-
tiuni. Prin comunicarea non-verbald este intarita relatia
terapeuticd dintre echipa de profesionisti din cabinetul
stomatologic si pacienti. Transmitand empatie, compasi-
une si respect prin elementele comunicarii non-verbale,
profesionistii din cabinetul stomatologic promoveaza un
mediu de sprijin si colaborare, invitdnd pacientii la im-
plicare pentru a creste satisfactia acestora [18].

o Creand un spatiu confortabil pentru pacienti, ca acestia
sd se simta confortabil si in largul lor, este mai probabil
sd fie determinati s& comunice deschis, sa isi Tmparta-
seasca preocuparile si sd coopereze cu personalul medi-
cal stomatologic in timpul tratamentului. Gesturile sim-
ple (o atingere blanda a bratului sau un zdmbet linistitor)
pot asigura un oarecare sprijin emotional si confort paci-
entilor mai anxiosi, pot atenua anxietate si pot sd creeze
un mediu mai relaxat.

o CNV este deosebit de valoroasa atunci cand personalul
medical are de a face cu bariere lingvistice sau atunci
cand pacientii au dificultati in exprimarea verbala. Com-
ponentele non-verbale de tipul incuviintarii din cap,
oglindirii sau folosirii ajutoarelor vizuale pot contribui la
transmiterea de informatii si instructiuni pacientilor sau
pot oferi reasigurari. Personalul medical stomatologic se
poate, astfel, asigura de faptul ca pacientii au inteles pla-
nul de tratament i Isi asuma ca se vor implica activ in
propria lor Ingrijire

o Prin observarea atenta a feedback-ului non-verbal al pa-
cientilor, profesionistii din domeniul stomatologic isi pot
ajusta abordarea pentru a asigura confortul si siguranta
pacientului.

o De asemenea, CNV este esentiald atunci cand se trateaza
pacienti pediatrici sau pacienti cu nevoi speciale, care
pot avea fie abilitati limitate de comunicare verbala, fie
necesitd ajutor din partea apartinatorilor. Este, astfel,
necesara imbundtitirea comunicarii verbale si non-
verbale cu pacientii pediatrici sau cu nevoi speciale. Pro-
fesionigtii stomatologici se pot baza pe elementele co-
municarii non-verbale pentru a stabili o conexiune cu
acesti pacienti, pentru a le céstiga incredere si pentru a
comunica eficient cu pacientii.

e Atunci cand profesionistii din stomatologie dovedesc
competenta si profesionalism prin punerea in aplicare a
abilitatilor lor de CNV, acest fapt imbunatateste percep-
tia pacientilor asupra abilitatilor si expertizei lor medica-
le.

e Pe scurt, CNV in tratamentul oral este necesari a fi sta-
panitd pentru construirea increderii si este cruciald pen-
tru transmiterea empatiei si imbunatatirea m
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o intelegerii. O buna gestionare a propriilor abilitati de
CNV ajutd medicul stomatolog la gestionarea anxietatii
si urmdrirea feedback-ului non-verbal al pacientului,
comunicarea cu populatii de pacienti pediatrici sau cu
nevoi speciale si proiectarea profesionalismului. Prin
utilizarea tehnicilor eficace si eficiente de CNV, profesi-
onistii din domeniul stomatologic pot sa creeze un mediu
de tratament suportiv si confortabil, care sa favorizeze
satisfactia si s creascd cooperarea pacientului [19].

ONCLUZII SI RECOMANDARI

o Majoritatea pacientilor au raportat experiente pozi-
tive legate de CNV din partea profesionistilor stomatolo-
gici din cabinet. Acestea au inclus mentinerea contactu-
lui vizual, afisarea unei expresii faciale calde si Incuraja-
toare si folosirea unui limbaj corporal calm si linistitor in
timpul procedurilor. Aceste constatiri ne confirmd im-
portanta stapanirii tehnicilor de CNV si confirma faptul
ca profesionistii din domeniul stomatologic ar trebui sa
fie atenti si sd creeze un mediu de sprijin pentru pacienti
si cei mai multi fac acest lucru.

o Pacientii au apreciat CNV a personalului medical stoma-
tologic ca fiind extrem de importantd pentru a-i face sa
se simtd confortabil, sa le atenueze anxietatea si sa se
simta in largul lor in timpul vizitelor la stomatologie.
Acest rezultat evidentiazd importanta elementelor CNV
in construirea increderii, stabilirea relatiilor puternice
medic-pacient si imbunatatirea experientei generale a
pacientului in cabinetul medicului stomatolog.

 Pacientii au perceput si apreciat CNV din partea perso-
nalului din domeniul stomatologic ca fiind eficientd si
informativa. Ei au apreciat cd medicul stomatolog le-a
comunicat in mod eficient si pe intelesul lor optiunile si
procedurile de tratament, au fost Incurajati sa explice
disconfortul sau senzatiile in timpul tratamentului si le-
au fost intelese preocuparile si nevoile. Aceste constatari
sunt sugestive pentru axioma conform careia CNV com-
pleteaza comunicarea verbala pentru a asigura si facilita
un schimb de informatii clar si cuprinzator.

o Pacientii care au experimentat o CNV pozitiva si com-
plexd din partea personalului medical stomatologic au
raportat niveluri de anxietate mai scazute in timpul vizi-
telor lor la cabinetul stomatologic. Aceste rezultate inta-
reste ideea cd indiciile non-verbale, cum ar fi un com-
portament calm, o atitudine si orientare atentd catre paci-
ent si limbajul corpului linistitor, joacd un rol crucial in
atenuarea anxietatii pacientului si in promovarea mediu-
lui de tratament relaxat pentru pacient.

« Pacientii au apreciat, de asemenea, CNV a profesionisti-
lor stomatologici ca fiind empaticd, ceea ce indica faptul
ca indicii non-verbale ale cadrelor medicale au transmis
in mod eficient grija, Intelegere si sprijin. Aceastd asoci-
ere directd Intre CNV si empatie poate contribui la nive-
luri superioare de satisfactie a pacientului si la rezultate
imbunatatite ale tratamentului.

o Un procent semnificativ de pacienti si-au exprimat do-
rinta si disponibilitatea de a recomanda cabinetul stoma-
tologic pe baza experientei lor de CNV a profesionistilor
din domeniul stomatologic. Aceastd constatare evidenti-
aza impactul potential favorabil al CNV pozitive asupra

m fidelitatii pacientilor si reputatiei practicii.
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