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STRESZCZENIE

Wstep. Proces leczenia aparatem statym prowadzi do spadku sredniej jakosci zycia na poczatku terapii. Efektywna
komunikacja lekarz-pacjent pozwala unikna¢ nieporozumien wynikajacych z braku zrozumienia mozliwych do wy-
stapienia trudnosci w trakcie leczenia ortodontycznego.

Cel. Celem pracy jest okreslenie znaczenia komunikacji lekarz-pacjent w ocenie wynikéw leczenia ortodontycznego.
Materiat i metody. W badaniu wykorzystano autorska ankiete sktadajaca sie z 19 pytan, z czego 5 dotyczyto komu-
nikacji lekarz-pacjent. Kryterium udziatu w badaniu byto zakonczone leczenie ortodontyczne aparatem statym lub
naktadkami typu aligner. Ankiete wypetnito 299 respondentéw, z czego 293 odpowiedzi uznano za wazne. Dane
zostaty poddane analizie statystycznej. Za wyniki istotne statystycznie uznano p < 0,05.

Wyniki. Uzyskano istotna statystycznie korelacje miedzy satysfakcja pacjenta a komunikacja z lekarzem ortodonta,
przedstawieniem planu leczenia przez lekarza ortodonte, zrozumieniem planu leczenia przez pacjenta. Wiekszos¢
respondentéw (87,6%) podato, ze chciatoby na kazdej wizycie otrzymywac rzetelng informacje o wykonywanych
przez lekarza ortodonte procedurach.

Stowa kluczowe: aparat staty, komunikacja lekarz-pacjent, wada zgryzu.

ABSTRACT

Introduction. The treatment with fixed appliances may decrease an average quality of life at the beginning of
the therapy. Effective doctor-patient communication allows to avoid misunderstandings resulting from the lack of
knowledge of possible complications during orthodontic treatment.

Aim. The aim of the study is to determine the importance of doctor-patient communication in the assessment of
the results of orthodontic treatment.

Material and Methods. The study used a proprietary questionnaire consisting of 19 questions, of which 5 related
to the doctor-patient communication. The criterion for participation in the study was completed orthodontic tre-
atment with fixed appliances or aligners. The questionnaire was completed by 299 respondents, of which 293 were
considered important. The data was analyzed statistically. P < 0.05 was considered statistically significant.

Results. A statistically significant correlation was obtained between patient satisfaction and communication with
the orthodontist, presentation of the treatment plan by the orthodontist and understanding of the treatment plan
by the patient. The majority of 87.6% respondents stated that they would like to receive reliable information about
the procedures performed by the orthodontist at each visit.

Keyword: fixed braces, doctor-patient communication, malocclusion.

Wstep funkgji, ale ma réwniez wptyw na aspekt psycholo-
Czestos¢ wystepowania wad zgryzu w populadji giczny — skorygowana wada zgryzu zwieksza sa-
Polskiej jest wysoka, zwtaszcza wsréd mtodych do- moocene pacjentow [2]. Przeciwnie do efektu kon-
rostych [1]. Skorygowana wada zgryzu przektada cowego, sam proces leczenia ortodontycznego,
sie na zwiekszenie efektu wizualnego i poprawe zwlaszcza w trakcie 3 pierwszych miesiecy uzyt-
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kowania aparatu statego, przyczynia sie w sposéb
istotny do obnizenia wskaznika jakosci zycia, kto-
ry nastepnie po uptywie kilku miesiecy wraca do
normy sprzed leczenia [2]. Zaréwno aspekt niedo-
godnosci zwigzanych z uzytkowaniem aparatu, jak
i wzrastajaca liczba nieporozumien wymuszajg na
lekarzach, w tym ortodontach, potrzebe opanowa-
nia metod skutecznej komunikacji z pacjentem [3].

Nieefektywna komunikacja, précz skladanych
na lekarza skarg, coraz czesciej prowadzi do po-
szukiwania przez pacjentéw innej pomocy [4]. Z pi-
$miennictwa wynika, ze rocznie do sadéw wptywa
okoto 800 pozwoéw dotyczacych spraw medycz-
nych, w ktérych pozywany jest lekarz za zaistniate
powiktanie, nie za$ za spowodowany btagd medycz-
ny, co wskazuje na niezrozumienie przez pacjenta
procesu terapeutycznego i posiadanie oczekiwan
niewspotmiernych do mozliwosci medycyny. Dru-
gi co do czestosci rodzaj spraw wptywajacych do
Izb Lekarskich dotyczy nieetycznego zachowania
lekarza, a nie btedu medycznego [3]. Z pismiennic-
twa wynika, ze w Niemczech az 76,4% roszczen pa-
cjentéw jest bezzasadnych [5].

Cel

Celem pracy jest okreslenie znaczenia komunika-
¢ji lekarz-pacjent w ocenie wynikéw leczenia orto-
dontycznego.

Materiat i metody

W badaniu wykorzystano autorska ankiete sktada-
jaca sie z 19 pytan, z czego 5 dotyczyto czynnikow
zwigzanych z komunikacja miedzy lekarzem orto-
donta a pacjentem. Kryterium udziatu w ankiecie
to ukonczone leczenie ortodontyczne aparatem
statym lub naktadkami typu aligner. Kompetencje
lekarzy prowadzacych leczenie, oczekiwania pa-
cjenta, wstepne rozpoznanie i stopient zaawanso-
wania wady zgryzu nie byty brane pod uwage przy
projektowaniu pytan do ankiety. Przedmiotem
analizy byta jedynie subiektywna ocena efektu te-
rapii ortodontycznej dokonywana przez pacjenta.
Wstepnie ankiety zostaty rozestane do 10 oséb ce-
lem oceny, czy okredlenia uzyte w pytaniach oraz

ich tres¢ byty zrozumiate dla odbiorcéw. Ankiete
zweryfikowano w zakresie stownictwa. W ankiecie
wzieto udziat 299 uczestnikéw — 293 osoby spet-
nity kryteria zakoriczonego leczenia, 6 0s6b zosta-
to zdyskwalifikowanych, gdyz przeszty terapie wy-
tacznie aparatem zdejmowanym. Uzyskane dane
zostaty poddane analizie statystycznej. Za wynik
istotny statystycznie uznano wartosc¢ p < 0,05.

Wyniki

Sposroéd 293 respondentdw 91,6% stanowity kobie-
ty, a 8,4% stanowili mezczyzni. Sredni wiek osob,
ktore wziety udziat w badaniu, wyniést 23,6 lat (SD
23; zakres 14-46 lat). 73,6% ankietowanych oce-
nito efekty leczenia ortodontycznego pozytyw-
nie, 26,4% respondentéw nie byto zadowolonych
z efektéw leczenia. 4,7% respondentéw podaje, ze
leczenie nie zostato ukoriczone przez jednego le-
karza ortodonte, a 95,3% ukonczyto leczenie u jed-
nego lekarza. 8,7% respondentéw zatuje decyzji
0 rozpoczeciu leczenia ortodontycznego, 91,3%
nie zatuje.

22,1% uczestnikdéw przyznato, ze lekarz orto-
donta nie przedstawit planu leczenia przed rozpo-
czeciem. Dla 18,4% uczestnikdéw przebieg leczenia
ortodontycznego nie byt zrozumiaty. 87,6% uczest-
nikdw przyznato, ze chciatoby by¢ informowane na
kazdej wizycie, co i w jakim celu wykonuje lekarz
ortodonta. Wykazano istotna statystycznie zalez-
nos¢ miedzy zadowoleniem pacjentéw z wynikéw
leczenia ortodontycznego a takimi czynnikami,
jak: przedstawienie przez lekarza ortodonte pla-
nu leczenia przed jego rozpoczeciem, pozytywna
ocena komunikacji z lekarzem ortodontg, zrozu-
mienie planu leczenia przez pacjenta. Nie wykaza-
no zaleznosci miedzy picia a satysfakcjg z leczenia
ortodontycznego.

Dyskusja i oméwienie wynikow

Che¢ otrzymywania przez pacjentéw jasnej infor-
macji odnosnie przeprowadzanych przez lekarza
ortodonte dziatan na kazdej wizycie potwierdzaja
wyniki wiasne oraz wczesniej prowadzonych ba-
dan w tym zakresie [6, 7, 8]. Doniesienia naukowe

Tabela 1. Zaleznosci pomiedzy czynnikami zwigzanymi z komunikacja pacjent-ortodonta a satysfakcja z uzyskanych

wynikéw z leczenia ortodontycznego

Table 1. Correlation between selected components of patient-doctor communication and satisfaction of treatment effects

Nazwa czynnika

Korelacja z satysfakcjg pacjenta

Lekarz ortodonta przedstawit pacjentowi plan leczenia przed jego rozpoczeciem

istotna statystycznie p = 0,000000

Komunikacja z ortodontg

istotna statystycznie p = 0,000000

Zrozumienie planu leczenia przez pacjenta

istotna statystycznie p = 0,000000
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ocena efekléw swojego leczenia
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Rycina 1. Wykres zaleznosci miedzy oceng efektow leczenia a przedstawieniem
przez ortodonte planu leczenia
Figure 1. Correlation between effects of treatment and proposed treatment plan
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Rycina 2. Wykres zaleznosci miedzy oceng efektéw leczenia a komunikacja z or-
todontg

Figure 2. Correlation between effects of treatment and communication with ortho-
dontist
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ocena efektow swojego leczenia

tak
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Rycina 3. Wykres zalezno$ci miedzy oceng efektéw leczenia a zrozumieniem pla-

nu przez pacjenta

Figure 3. Correlation between effects of treatment and patient’s understanding of treat-

ment plan

wskazujg na pozytywnga korelacje miedzy uzyski-
waniem przez pacjenta informacji odnosnie prze-
biegu leczenia, a takze zapewnieniem profesjonal-
nej opieki podczas wizyt a satysfakcjg z leczenia
[9, 10, 12]. Carneiro i wsp. poréwnywali czynniki
wystepujace w grupie pacjentow zadowolonych
i niezadowolonych z leczenia. Posréd niezadowo-
lonych az 1/3 pacjentéw deklarowata, ze byta leczo-
na przez lekarzy, ktorzy nie pamietali ich z imienia
i nazwiska [9]. W badaniach Keles i wsp. komunika-
cja z ortodonta stanowita czynnik istotniejszy dla
0golnej satysfakgji z leczenia ortodontycznego niz
sam aspekt techniczny wyleczenia wady zgryzu
[10]. Badania Siddiqui i wsp. pokazuja, ze percepcja
problemu ortodontycznego przez pacjenta nie za-
wsze musi by¢ zgodna z tym, jaki problem i potrze-
be leczenia dostrzega lekarz ortodonta [11]. Taka
sytuacja potwierdza koniecznos¢ przedstawienia
pacjentowi planu leczenia i stworzenia przestrzeni
do zadawania pytan. Nasze badania jednoznacznie
udowadniajg wptyw przedstawienia i zrozumie-
nia planu leczenia przez pacjenta na zadowolenie
z efektéw terapii.

Z uwagi na ztozonos¢ problemu autorzy publi-
kacji podkreslajg potrzebe dalszych badan w tym
zakresie [12].

Zagadnienie satysfakcji z leczenia ortodontycz-
nego traktowane jako subiektywne odczucie pa-
Cjenta stanowito przedmiot doniesieri naukowych.
Zardwno nasze, jak i badania innych autoréw nie
wykazuja zaleznosci miedzy pficig a satysfakcja pa-
cjentéw z leczenia ortodontycznego [10, 12]. Nale-
zy jednak podkresli¢, ze w przeprowadzonych przez
nas badaniach grupa mezczyzn nie byta zbyt liczna.

Whioski

Komunikacja miedzy pacjentem, a lekarzem orto-
donta ma istotny wptyw na zadowolenie z wyni-
kéw leczenia ortodontycznego, co ttumaczy po-
trzebe opanowania metod skutecznej komunikagji
interpersonalne;j.
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