EMITA IV konverents: Toenduspdhine
isikukesksus

Terapeudi ja patsiendi ve
koostoOsuhte hindamise vO
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Mis on terapeutilise/abista
olulisimad aspektid?

Ol ‘ i



Koostdosuhte toimimiseks vajalikke tingimusi or
uurinud C&lbgerBema hinnangul on terapeudi
(Rogeesida sonul terapeudi ja kliendi) vahelise
tekkimiseks vajalikud nendevaheline Ghilduvu
(congrugnerapeudipoolne tingimusteta positiiy
patsienti* ning terapeuBiografiaiiy, kusjuures
patsiendi* poolt tajutud terapeudi empaatiline
olulisemaid terapeutilise, suhte faktoreid.

Mol

"The third facilitative aspect of the relationship i:
understanding. This means that the therapist
feelings and personal meanings that the clieni
communicates this understanding to the clieni
best, the therapist is so much inside the privai
that he or she can clarify not only the meaning
aware but even those just below thEhlswehdra
sensitive, active listening is exceedingly rare I
think we listen, but very rarely do we listen wii

understanding, true empathy. Yet listening, of
\W\(s OEﬁz‘hem 5€




A Mittedirektiivne wrahpenalikeskne tgraapia
isikukeskne teraapia

A KunRogepgihimdtted sobitusid tema sénul mitts

teraaplasse vaid ka muudesse kontekstidesst
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A Sama seisukohta toetavad Béi@egiageitorid (
Constant@lipygedliller2012pags 20Bbhart
jt., 20@2eener0&trupp992)irkovifehi
kolleegide (2000ynjag/yni2006) kohaselt voib
empaatia Uksi omada terapeutilist efekti, samt
patsiendi stressi leevenemisele ja tugevdab pi
vahelist sidet.

AS €1998) jargi aitab empaatiavdime vahendao




A Empaatia on véga oluline osa ka motivekrivas
MI spetsialist peab oma t66s soovima ja voime
patsiendi/kliendi situatsiooni ja kaitumisviise (¢
Madsa2015). Uheks MI pdhimiipeteilome et e
noustamikstigendautuniempagiiaidunmm@ub
vastupidiseligeRolinicR0Q2)
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A Empaatiline hoiak patsiendi/kliendi suhtes vlj
aktsepteerimist ja suurendab tbenaosust, et st
areneb vastastikune seotus.

A Tajutud aktsepteerimine tdstab patsiendi/klien
toetab seeléabi anatlkeisinist
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Sarnaselt empaatiale on terapeutilises suhtes ¢

inimlikul sooussabgBarle20Horvagdbsymonds
199Rpger957), mis lubab patsiendil tunda, et
jaoks tdeliselt kohal ning valmis talle toeks ole
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A Samamoodi on MI puhul raégitud véljendatud
olulisusest. Empaatiline kuulamine iseenesest
esinemidillgeRollnick991).
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Kontaktikisimustik

A Koostatud lahtudes terapeutilises suhtes esinevatest ¢

A Magistritoo raames iseseisvalt kdhaag&takkafiioon
kusimustiKestatbeatel/leasureordoturé&epalfiyuga
Carkhutoafuax 961).

A Eelmainitud kiisimustikust valiti vélja need vaited, mis
soojust ja terapeutilise suhte kvaliteeti.

A Lisaks loodi uusi, eesti kliinilisse konteksti sobivaid vi

A Kontaktikiisimustik koosneb 25 jah/ei vastusevariandic

iseloomustavad terapeudi/ndustaja ja patsiendi/intervjt
ko takt| Kimme véidet on pdératud.

Kontaktikiisimustik
Kiesolev kiisi ik cn mBeldud kahe osapool helise kontakti hi
Palun lugege 3 ikultlabiiga viide ning ge kuivord isel see

Teie asjaloppenud seansi/intervjuu teist osapoolt enamik ajast. Tommake digele
vastusvariandile ring imber. Palun vastake kdikidele viidetele, isegi kui Te pole oma
vastuses tiiesti kindel. Kisimustik hindab vaid thtsuhtlemiskorda. Vastake nii, nagu
Teile hetkel tundub, pole motet viita liiga palju aega vastuse kaalumisele.

g Ta kuulab mind. (Ta kuulabmu ira) JAH 31
3 Ukskoik kui paljuma ka ei pinia, ma ei suuda emmast talle JAH | EI
arusaadavaksteha.
Ta on minuga kamatlik
Ta tekitab minus so0j3 tunde.

E *Kusimustikkt
T  palun kasutac
=—  Uksnes koost
E loal.
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4.

5. Sageli ei 533 ma aru, kuidas tema jutt minu riagituga seotud on.
6. | Tema juuresolekul olen rahulikum kuitavaliselt
7.

S |

9.

Temaga raikides tekib multunne, et ma suudan rohkem kui
tavaliselt

. Mulle ja3b mulje, etraiskan tema aega.
3 Ma olen talle nagu avamdraamat.

10. | Ta tundub mulle

11, | Talaseb mul koigestradkida

12. | Ma ei suuda tema mottekaikujalgida.

EEEEEEEEREEEEE

13. | Ta moistsb mind. EI

14, [Taonini keda voib EI

15. [ Minuga vestlemise asemel tahaks t3 tegeleda hoopis muude EI
asjadega.

16. | Isegi kuima ei suuda end selgelt valjendada, teabta, mida ma JAH | EI
tunnen.

17. | Kuirdigin enda jaoks tihtsatest asjadest, kiitub ta nii, naguneed [ JAH | EI
ei tihendaks midagi.

18. | Juhtub, etta katkestab mind justsiis, kuiolenjoudmas enda JAH | EI

19. | Hoolimata sellest, kas ma raagin headestvoi halbadestasjadest, |JAH EI
€i ndi see tema suhtunist minusse muutvat

20. | Ta saab aru sellest, kuidas minaasjunien. JAH El

21. | Mulle naib, et see, mida ta ise utleb, huvitab teda rohkem, kuisee, [ JAH | EI
mida mina itlen.

22. | Tateab, mida ma oelda tahan enne, kui jouan oma lause | [AH El

23. | Ta suhtleb minuga ainult kohustusest [AH EI

24. | Temaga raakides saan enda kohta paljuteada. [AH | EI

25. | Tausub minusse. [AH EI




Praegune versioon kiusimustikust:
Sisereliaablheal tasemehathi .86.

Peakomponentidevareapaditamisega alaskaalade le
selgus, et kusimustik koosneb kolmest alaskaala:

-empaatia
-S00jus
-tOrjutus
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A Kontaktiklisimustik vdimaldab hinnata tel
kvaliteeti labi teineteisele vastastikku ant
tajutud empaatia, soojuse ja torjumise ko

AUsutavasti annaks nende kohta taidetud
patsientidega tegelevatele spetsialistidels
on suhtes hasti ning millest jaab veel vaj:
voimalik oma tahelepanu suunata paranc
kaitumisviisidele ja terapedutilise suhte jas
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