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Queste differenze Queste differenze 
giocano un ruolo durante la consultazione medica?giocano un ruolo durante la consultazione medica?

        Lagro-Janssen, 2008Lagro-Janssen, 2008; ; Cronauer, Schmid Mast , 2010; WesselsCronauer, Schmid Mast , 2010; Wessels et alii, 2010 et alii, 2010

Lo stile comunicativo Lo stile comunicativo 
di uomini e donne è diverso di uomini e donne è diverso 



(medico) donna / uomo (medico) donna / uomo 
caratteristiche della comunicazionecaratteristiche della comunicazione

tendenza a tendenza a 
sottolineare le sottolineare le 
differenze di differenze di 

status status 

Roter, Hall, 2002, 2006Roter, Hall, 2002, 2006

 
                includono nella conversazione includono nella conversazione 
molte più  informazioni su se stessemolte più  informazioni su se stesse
stile di comunicazione non - verbale stile di comunicazione non - verbale 
coinvolgente coinvolgente 
facilitano gli altri a parlare essi stessi più facilitano gli altri a parlare essi stessi più 
liberamente ed in un modo più caldo ed liberamente ed in un modo più caldo ed 
intimo intimo 
più accurate nel valutare i sentimenti degli più accurate nel valutare i sentimenti degli 
altri, espressi in modo non verbale e a altri, espressi in modo non verbale e a 
valutare i tratti della personalità degli altri valutare i tratti della personalità degli altri 



(medico) donna / uomo (medico) donna / uomo 
caratteristiche della comunicazionecaratteristiche della comunicazione

prescrivono più farmaci, prescrivono più farmaci, 
per esempio i sedativi per esempio i sedativi 

vengono prescritti vengono prescritti 
più spesso da medici più spesso da medici 

maschi a pazienti maschi a pazienti 
femminefemmine

Roter, Hall, 2002, 2006Roter, Hall, 2002, 2006

 
 Le diadi genere-mischiate                        Le diadi genere-mischiate                        

(medico maschio-pz femmina, etc.)             (medico maschio-pz femmina, etc.)             
sono più difficilisono più difficili

                specialmente quando una giovane specialmente quando una giovane 
donna medico visita un paziente maschiodonna medico visita un paziente maschio





‘‘Il dialogo medico lavora in due modi’Il dialogo medico lavora in due modi’

Roter, Hall, 2002, 2006Roter, Hall, 2002, 2006

 

 I/le pazienti I/le pazienti 
con i medici donna parlano di più, con i medici donna parlano di più, 

forniscono più informazioni biomediche e forniscono più informazioni biomediche e 
psicologiche psicologiche 

risultano più assertivi con i medici donna e risultano più assertivi con i medici donna e 
tendono ad interromperle maggiormentetendono ad interromperle maggiormente

mal sopportano che una visita duri sotto i 10 mal sopportano che una visita duri sotto i 10 
minuti se il medico è donnaminuti se il medico è donna



Women 
undertreatment
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JAMA Psychiatry 
Published online 
August 28, 2013

JAMA Psychiatry 
Published online 
August 28, 2013

Donne diagnosticare depresse il doppio degli uomini 

MASCHI- Abuso di sostanze, attacchi di rabbia e aggressioni, 
comportamenti a rischio, iperattività 

FEMMINE – Stress,  Indecisione, ansia, disturbi del sonno, stato 
d’animo depresso, incapacità di adattamento

Donne diagnosticare depresse il doppio degli uomini 
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comportamenti a rischio, iperattività 

FEMMINE – Stress,  Indecisione, ansia, disturbi del sonno, stato 
d’animo depresso, incapacità di adattamento
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Marianne Legato



Human ContinuumHuman Continuum
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