ntrevista clinica agil i eficient:
habilitats comunicatives per a la consulta
diaria en Atencioé Primaria. 2a part

Del 16 de marg al 23 de novembre de 2026
Online - Aula Virtual

bjectius

enerals

Aplicar els diferents tipus d’entrevista clinica a la consulta d’Atencié
Primaria.

Aprofundir en l’'entrevista semiologica com a part fonamental del
diagnostic.

Determinar els principis basics de I'entrevista motivacional (EM).
Acompanyar el cicle del final de la vida amb una comunicacié centrada
en el pacient.

Establir les habilitats comunicatives fonamentals per treballar en equip.
Identificar eines de comunicacid per reforcar la competéncia
professional i la qualitat assistencial.

specifics

Seleccionar el millor tipus d’entrevista en funcié dels motius de consulta
i de les necessitats del pacient.

Questionar mitjancant preguntes obertes i tancades sense suggerir
respostes per arribar a l'orientacié diagnostica.

Establir les diferéncies entre l'estil d’entrevista directiu, de guia o
d’acompanyament.

Aplicar la metodologia basica de I'Entrevista Motivacional (EM).
Reconeixer I'ambivaléncia com a part del procés en el cami cap al canvi
d’un estil de vida.

Avaluar la importancia de saber escoltar atentament.

Distingir el discurs de canvi i el discurs de manteniment.

Respectar el ritme del pacient.

Reforgar els canvis aconseguits i fer seguiment del manteniment.

ontingut

El tipus d’entrevista clinica

Modul 1. Tipus d’entrevista clinica.
Modul 2. Entrevista semiologica.

Aquesta és una actuacié conjunta del Departament de Salut de la Generalitat de Catalunya i CAMFiC/FAP.
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L’entrevista motivacional

Modul 3. Introduccid i principis basics.

Modul 4. L'ambivaléncia: Discurs del canvi i discurs de manteniment.
Modul 5. Les barricades. Resisténcies al canvi.

Modul 6. Arribant al compromis. Manteniment.

Parlant al final de la vida

Modul 7. Acompanyar al final de la vida centrats en les necessitats dels
pacients.

Comunicacioé en I'equip d’'Atencié Primaria
Modul 8. Treball col-laboratiu: tots podem fer pinya, o no.

Consegqiiéncies de la comunicacio efectiva

Modul 9. Per qué comunicar m’ajuda a ser millor professional?
Modul 10. Conclusions practiques.

Durada: 30 hores.

etodologia

Curs online autoformatiu de 30 hores lectives estructurat en 10 moduls on
I'alumne accedira a continguts multimedia i interactius i a la part teorica del
curs. A més, es facilitara un recull de recursos digitals amb lectures que
I'alumne haura de realitzar de forma obligatoria.

quip docent

Coordinadora:

Nieves Barragan Brun. Metgessa de Medicina Familiar i Comunitaria. CAP
Vallcarca, Barcelona.

Autors/res:
Lucia Arias Alonso. Metgessa de Medicina Familiar i Comunitaria. CAP Sant Roc,
Badalona.

Julia Barbera Viala. Metgessa de Medicina Familiar i Comunitaria. EAP Josep
Bertran i Miret, Sant Pere de Ribes.
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Nieves Barragan Brun. Metgessa de Medicina Familiar i Comunitaria. CAP
Vallcarca, Barcelona.

Beatriu Bilbeny de Fortuny. Metgessa de Medicina Familiar i Comunitaria. EAP
Barcelona 1D - Raval Sud. CAP Drassanes.

Josep Maria Bosch Fontcuberta. Metge de Medicina Familiar i Comunitaria.
UDMAFIC Barcelona Ciutat.

Monica Coll Llastarri. Infermera d’Infermeria Familiar i Comunitaria. EAP
Granollers 1 Oest - Canovelles.

Sara Davies Daunas. Metgessa de Medicina Familiar i Comunitaria. EAP El
Masnou - Alella.

Rosa Duro Robles. Metgessa de Medicina Familiar i Comunitaria. Centre de
Salut Coll d'en Rabassa-Molinar, Palma.

Cristina Gonzalez Fernandez. Metgessa de Medicina Familiar i Comunitaria.
CAP Les Hortes, Barcelona.

Elena Mufioz Seco. Metgessa de Medicina Familiar i Comunitaria. IB-Salut, Palma.

Eva Peguero Rodriguez. Metgessa de Medicina Familiar i Comunitaria. EAP
Castelldefels 1 - El Castell.

Maria Rodriguez Barragan. Metgessa de Medicina Familiar i Comunitaria. CAP
La Mina, Sant Adria del Besos.

Laura Valdés Espina. Infermera d’Infermeria Familiar i Comunitaria. CAP Les
Hortes, Barcelona.

Tutores:

Nieves Barragan Brun. Metgessa de Medicina Familiar i Comunitaria. CAP
Vallcarca, Barcelona.

Lucia Arias Alonso. Metgessa de Medicina Familiar i Comunitaria. CAP Sant Roc,
Badalona.

irigit a
Dirigit a: Metges/ses de Medicina Familiar i Comunitaria i Infermers/res
d'Infermeria Familiar i Comunitaria.

Places: 3000.
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