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25 de ani Impreund — O voce mai puternica

pentru profesia noastra

Celebrarea celei de-a 25-a aniversari a
organizatiei noastre a devenit deja o
amintire pretioasa, insa emotiile si mesajele
impartasite in cadrul acelui eveniment

special continua sa ne inspire.

Faptul ca reprezentanti ai autoritatilor
publice, ai institutiilor medicale, ai
universitatilor si ai organizatiilor partenere ni
s-au aldturat pentru a marca acest moment
important a reprezentat mai mult decat un
simplu gest protocolar. Prezenta si cuvintele
lor de apreciere au reflectat recunoasterea
pe care organizatia noastrd a dobandit-o de-
a lungul unui sfert de secol prin
perseverentd, profesionalism si devotament

fata de profesia de asistent medical.

Aceasta aniversare ne-a reamintit, de
asemenea, un adevar esential: realizarile
noastre nu au fost niciodata rezultatul
exclusiv al eforturilor individuale. Ele au fost
cladite prin solidaritate, dialog si
determinarea a mii de asistenti medicali care
au crezut cd, impreund, pot modela viitorul
profesiei lor. Tn urma cu doudzeci si cinci de

ani, decizia de a ne uni sub egida unei
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singure organizatii profesionale a fost un pas curajos.

Astazi, ii putem vedea clar valoarea.

Profesia noastra are nevoie nu doar de specialisti
extrem de competenti, ci si de o comunitate
puternica si unita, capabila sa colaboreze constructiv
cu factorii de decizie si sa contribuie la politicile care
ne influenteaza viata profesionald. Fiecare membru
care participda, impadrtdseste idei si se implica activ
consolideaza credibilitatea si influenta vocii noastre

colective.

Evenimentul aniversar nu a fost doar un prilej de a
privi in urma cu mandrie, ci si unul de a privi spre
viitor cu incredere. Provocarile care ne asteapta vor
necesita acelasi spirit de cooperare care ne-a adus
pana in acest punct. impreun3, am demonstrat ca
unitatea este cea mai mare fortd a noastra si, tot
fmpreund, putem continua sa modelam o profesie

respectatad, influentd si pregatita pentru viitor.

Le multumim tuturor celor care au facut parte din
aceasta calatorie remarcabila de 25 de ani. Sa
continuam sa avansam cu aceeasi incredere,
solidaritate si dedicare care definesc comunitatea

noastra profesionala.

Liliana Pintilie
Presedinte OAMGMAMR lasi
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600 de membri ai Filialei lasi au sarbatorit in

luna mai 25 de ani de la infiintarea Ordinului
la nivel national. Evenimentul a avut loc la
Teatrul National lasi si a adus pe scena, pe
langa invitati si membri ai organizatiei,

premiati la mai multe categorii.

Premiile au pus 1n valoare pasiunea pentru
profesie, altruismul, perfectionismul, dorinta
de autodepasire si, nu in ultimul rand,

creativitatea.

De asemenea, au fost invitati pe scena
reprezentantii unitatilor medicale, ai
administratiei locale, colaboratori, membrii

fondatori ai Filialei lasi.
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> Institutul National de Management al Serviciilor de
Sdnatate (INMSS) a transmis informatii privind
deschiderea inscrierilor pentru programele de specializare
n vederea reconversiei profesionale si a dobandirii de

abilitati profesionale, pentru anul 2027.
Inscrieri: https://www.perfmed.ro/

> Anul acesta examenul de grad principal se va sustine In
data de 03.09.2026, pentru toate specialitatile.

Inscrierile la examen se fac in perioada 06-24.07.2026,
pentru toate specialitatile, la sediul filialelor judetene/a

municipiului Bucuresti ale OAMGMAMR.

Detalii: https://oammr-iasi.ro/inscriere-si-dosar-grad

principal-2026/

> Universitatea de Medicina si Farmacie ”Grigore T.
Popa” din lasi reia organizarea admiterii pentru
Specializarea Radiologie si imagistica.

Discipline de concurs, la alegere: Anatomia si Fiziologia

omului/Chimie Organica

Mai multe detalii, pe site-ul institutiei:

https://www.umfiasi.ro/ro/admitere
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&u Program Sanatate

ANUNT

SELECTIE GRUP TINTA.
PROGRAM DE FORMARE

21-23 august 2026

Ordinul Asistentilor Medicali Generalisti,
Moaselor si Asistentilor Medicali din
Romania - Filiala lasi, partener in Proiectul
,,FORSAN - Formare pentru sanatate —
sprijinirea recuperarii eficiente n sistemul
spitalicesc”, (Cod SMIS 349197) alaturi de
Spitalul Clinic de Recuperare lasi,
coordonator, anuntd lansarea procesului de
recrutare si selectie a grupului tinta pentru
cursuri de formare pentru asistenti medicali
implicati in furnizarea serviciilor de
reabilitare/ recuperare.

Grupul tinta eligibil:

Asistenti medicali generalisti si
balneofizioterapie, implicati in furnizarea de
servicii de reabilitare/recuperare angajati in
intr-o unitate sanitara publicd sau institutie
publica care ofera serviciile mentionate
(recuperare/reabilitare etc.) din Regiunea
Nord-Est (Judetul lasi; Judetul Suceava;
Judetul Bacau; Judetul Neamt; Judetul
Botosani; Judetul Vaslui)

Loc de desfasurare: lasi
Perioada desfasurare (participantii se pot
nscrie doar la o sesiune):

SESIUNEA 1 - 21-23 august 2026
SESIUNEA 2 - 21-23 august 2026
SESIUNEA 3 - 21-23 august 2026

LOCURI DISPONIBILE PENTRU FIECARE SESIUNE: 20
Conditiile de inscriere si participare: ANUNT SELECTIE
GRUP TINTA - https://oammr-iasi.ro/wp-
content/uploads/2026/05/Anunt-Selectie-grup-tinta-
1.pdf

Formular de inscriere: https://forsan.scr.ro/

ANEXA 1 - DECLARATIE DE DISPONIBILITATE SI
ELIGIBILITATE

ANEXA 2 - Nota de informare privind prelucrarea
datelor cu caracter personal

ANEXA 3 - ADEVERINTA DE ANGAJAT (model
orientativ)

ANEXA 4 - LISTA DE VERIFICARE A ELIGIBlLITATII
DOSARELOR

METODOLOGIE DE SELECTIE A GRUPULUI TINTA

Pe site-ul Filialei lasi vor fi afisate sesiunile de formare
care vor fi organizate pe tot parcursul proiectului,
datele si localitatile in care se vor desfasura.


https://doi.org/10.1097/NAQ.0000000000000280
https://doi.org/10.1097/NAQ.0000000000000280

Introducere

In calitate de asistent medical care a lucrat
douazeci si cinci de ani la blocul operator, am
ajuns sa fiu interesata de aspecte care tin de
cultura organizationald, in ideea de a descoperi
factorii care ar putea contribui la 0 atmosfera de
lucru mai generoasa cu starea de bine a
asistentilor medicali, mai deschisa si care sa
poata oferi conditii de siguranta mai bune atat

pentru personalul medical cat si pentru pacient.

Din perspectiva de responsabil al
Departamentului Profesional Stiintific si de
Dezvoltare a Profesiei la OAMGMAMR - Filiala
lasi, analizand mai multe perspective care

teoretizeaza eficientizarea conditiilor de la locul
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REA DIN SPATEL

de muncg, am avut ocazia de a aborda diverse teme, cum
ar fi cultura organizationald din perspectiva povestilor sia
discursurilor vehiculate n interiorul colectivelor medicale,
iar prin bursa oferita de Fundatia Florence Nightingale
Foundation din UK am avut sansa de a descoperi diverse
metode prin care leader-ul poate influenta in bine mersul
unei echipe, devenind facilitator al dezvoltdrii ei, sau
piedica, limitandu-i potentialul, printr-o abordare
nepotrivita.

In acest context, pornind de la ideea c3 leader-ul este parte
a culturii organizationale si nu doar influenteaza echipa
prin promovarea sau diluarea discursurilor care o doming,
dar poate fi, la randul sau influentat - influenta care nu
trebuie neglijata este aceea a membrilor echipei pe care o
conduce - devine importantd depasirea starii de pasivitate
si acceptare resemnata a unei situatii considerata a fi
determinata doar de leader. De aceea ne-am propus sa
dezvoltam o serie de focus-grupuri care sd ne permita sa
culegem date despre cum este vazut leadership ul din
perspectiva celor care sunt in pozitii de conducere si a

celor care nu sunt 1n pozitii de conducere.



Cursurile de Narrative Based Medicine,
Compassionate leadership si Conferinta de
Terapie Narativa a a cdror participare a fost
sustinutd de FNF au permis conturarea acestui
proiect care este inclus Tn campania ”’Puterea din
spatele grijii”’, si care 1si propune sa foloseasca
metoda narativa si scrierea reflectiva, prin
medicina narativa, pentru a culege acele povesti
care sprijind o echipa functionala si
complementarad, in care oamenii sa isi regaseasca
valorile si asteptdrile cu care au pornit in profesie
si care sa contureze interventii posibile cu scopul
de a creste starea de bine a asistentilor medicali
si a leader-ilor din domeniul medical si a-i ajuta sa
gestioneze mai bine relatiile interumane

profesionale cu toate provocarile lor.

Aspecte teoretice

Cultura organizationald influenteaza relatiile
profesionale care impacteaza atat profesionistii
cat si calitatea ingrijirilor oferite pacientilor.
Influentele vin de la discursuri dominante care
guverneaza relatiile dintre colegii aflati in diferite
pozitii ierarhice dar si grupurile profesionale,
influentand atitudinile medicilor si ale colegilor

fatd de diverse probleme profesionale.

Leadership-ul de tip autoritar nu lasa loc
comunicarii, dar reactia fata de acest stil de
leadership 1i poate influenta efectele asupra
echipei sia membrilor ei, intarindu-l sau slabindu-

i efectele.

In cultura noastra organizationald inc3 se resimt
influentele acestui stil de conducere autoritar si
multe probleme din sistemul medical vin din
cultura organizationald care contribuie la
conservarea unor obiceiuri si interactiuni

nesanatoase, la mentinerea unor anumite tipuri
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de reactie, de fapt mai mult lipsa de reactie la acest tip de
conducere. Insa ce se doreste a se sublinia este faptul cd
depinde si de membrii echipei ca majoritatea membrilor
organizatiei sa se simta parte a unui corp comun, cu
obiective comune, intre care obiectivul suprem este starea
de bine a pacientului care poate fi atins maxim n conditiile
n care profesionistii din sistem beneficiaza de grija si de

stare de bine.

Medicina narativa invita asistentii medicali sa fie mai buni
ascultatori nu doar fata de pacienti ci si fata de colegii si
leaderii lor. A astepta un leader bun nu va imbunatati stilul
de conducere, dar a deveni activ in a influenta stilul de
conducere poate face diferenta intre o echipa dominata de
tensiuni si una bazata pe sprijin reciproc. Prin urmare,
proiectul Tsi propune sa culeaga asa-zisele povesti bune
despre leadership: de la leaderi si membrii echipei si a
incerca identificarea resurselor celor care nu se afla in
pozitii de conducere de a se implica mai mult si, de
asemenea, leaderii sa descopere sensul unei mai bune
ascultari a membrilor echipei si o mai buna intelegere a
acestora. In acest sens, a impartasi povestile despre
leadership intr-un mediu securizat oferit de abordarea
narativd, poate fi o modalitate de a dezvolta atitudini mai
potrivite, un mediu de lucru mai bun in care asistentii
medicali sd se simtd ascultati. Un mediu de lucru mai bun
pentru asistentii medicali si, in general, pentru
profesionistii din domeniu se reflecta in calitatea ingfrijirilor

acordate, asa cum o mentioneaza mai multe studii.

Implicatiile acestui program pentru practica asistentei
medicale, ducand la identificarea si deconstruirea unor
discursuri paguboase despre leadership care contribuie la
mentinerea unei atitudini pasive a asistentilor medicali si la
relatii sectionate, abrupte intre conducere si membrii
echipei, pot implica identificarea unor reactii alternative
bazate pe implicare, pe exprimarea constructiva a opiniilor

si pe colaborare reala intre membrii echipei prin

3
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intelegerea rolului individual in echipd indiferent de pozitia

de conducere sau membru al echipei.



Cum poate face asta? Prin utilizarea medicinii
narative care este recunoscutd pentru maniera in
care ajuta la dezvoltarea scrierii reflective si a
abilitatii de ascultare a profesionistilor din

domeniul medical.

Din postura de povestitori nativi, asistentii
medicali ca si alti profesionisti din domeniu
povestesc ceea ce se intampla la locul de munca
si de reguld, povestile care sunt semnificative
pentru ei sunt impartasite si altora. Important
este sd identificam care sunt povestile care
contribuie la crearea unui mediu de lucru mai bun
si mai putin tensionat pentru personalul medical
si implicit pentru pacienti.

Unele dintre povestile care par sd fie importante
pentru asistentii medicali Tn studiul despre starea
de bine realizat la lasi sunt povestile despre
leadership si relatiile interpersonale. Maniera in
care asistentii medicali si medicii interactioneaza
unii cu altii pare sa fie dictata de discursuri
numite de Michael White ,,puterea invizibila”.
Aceasta descriere subliniaza caracterul tacit al
discursurilor despre care oamenii nu sunt de
regula constienti dar care le influenteaza
deciziile. Identificarea si scoaterea in evidentd a
acestor discursuri ne da posibilitatea de a actiona
asupra lor, de aceea este unul dintre cei mai
importanti pasi in directia schimbarii. Tn acest fel,
asistentii medicali pot sa isi revendice puterea de
a lua atitudine daca este nevoie, mai ales cand
este vorba despre situatii dificile Tn conflicte cu
colegii, cu medici sau cu persoane din conducere.
Ideea proiectului este de a oferi cu ajutorul
medicinei narative alternativa ca asistentii
medicali sa se foloseasca de puterea pe care le-o
poate da simplul fapt de a-si face auzita, intr-un

mod constructiv, vocea in echipa medicala.
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Concluzii: Utilitatea proiectului este data de recunoasterea
importantei vocii asistentului medical in echipa siin
societate pentru a face posibila o ingrijire de cea mai bund
calitate. A sti ce inseamna un ,,bun leadership” atat pentru
cei aflati In pozitii de conducere cat si si pentru membrii
echipei poate duce la mai multa implicarea din partea
tuturor, alaturi de evitarea discursurilor care saboteaza

construirea unei echipe functionale si suportive.

Multumiri:

Multumiri Fundatiei Florence Nightingale pentru sustinere,
pentru oportunitatea dezvoltarii abilitatilor in domeniul
leadership-ului si optimizarii relatiilor interpersonale care
stau la baza dezvoltarii programului mentionat pentru
asistentii medicali, cu scopul de a contribui la cresterea
nivelului de implicare a asistentilor medicali in deciziile din
echipa medicald prin intelegerea rolului unic al fiecaruia
indiferent dacd se afla sau nu in functie de conducere.
Preocuparea pentru starea lor de bine, grija fata de sine dar
si fata de colegi sunt factori care pot duce la un mediu de
lucru mai sanatos cu repercusiuni asupra calitatii ingrijirilor

acordate pacientului.

Referinte bibliografice:

1. Ameen F. Nurse-physician conflict an power dynamic. JOJ
Nursing & Health Care. 2017;5(3). Available from:
https://doi.org/10.19080/JOJNHC.2017.05.555665

2. Ampofo EA, Caine V, Clandinin JD. Exploring knowledge
landscapes: A narrative inquiry of midwives' experiences of
working in diverse settings in Ghana. J Nurs Educ Pract.
2019;9(8):36-45. Available from: doi.org

3. Andersen T. The reflecting team: Dialogue and metadialogue in
clinical work. Fam Process. 1987;26(4):415-428. Available from:
doi.org

4. Berger P, Luckmann T. The social construction of reality.
London: Penguin Books; 1966.

5. Berger P, Luckmann T. The social construction of reality.

London: Penguin Books; 1991.


https://doi.org/10.19080/JOJNHC.2017.05.555665

6. Berman M. From introduction-modernity:
Yesterday, today and tomorrow. In: Drolet M, editor.
All that is solid melts into the air: The experience of
modernity. London: Routledge; 1983. p. 53-67.

7. Besley T. Foucauldian influences in narrative
therapy: An approach for schools. J Educ Eng.
2001;2(2):72-93.

8. Bolton SC. Changing faces: Nurses as
emotional jugglers. Sociol Health IlIn.
2001;23(1):85-100. Available from:

https://doi.org/10.1111/1467-9566.00242

9. work. Charon R. Medical interpretation:
Implications of literary theory of narrative for
clinical J Narrative Life
https://doi.org/10.1075/jnlh.3.1.03med Hist.
1993;3(1):79-97. Available from:

10. Charon R. Narrative Medicine. A Model for
Empathy, Reflection, Profession and Trust.
JAMA. 2001;286(15):1897-1902. Available from:
https://doi.org/10.1001/jama.286.15.1897

11. Charon R. Narrative medicine: Honoring the
stories of illness. Oxford: Oxford University
Press; 2006.

12. Charon R, Wyer P. Narrative evidence based
medicine. Lancet. 2008;371(9609):296 297.
Available from: https://doi.org/10.1016/s0140-
6736(08)60156-7

13. Charon R, DasGupta S, Hermann N, Irvine C,

Marcus ER, Colon ER, Spencer D, Spiegel M. The
principles and practice of narrative medicine.
Oxford: Oxford University Press; 2017.

14. Charon R, Trautmann Banks J, Connelly JE,
Hunsaker Hawkins A, Montgomery Hunter K,

Hudson Jones A, Montello M, Poirier S.

Literature and medicine: Contributions to clinical

FILIALA IASI

practice. Ann Intern Med. 1995;123(12):965-966.
https://doi.org/10.7326/0003-4819-122-8-199504150-00008

15. Available from: Chatman S. Story and discourse:
Narrative structure in fiction and film. Ithaca: Cornell
University Press; 1978.

16. Chen R. Do as we say? Or do as we do? Examining the
hidden curriculum in nursing education. Can J Nurs Res.
2015. (Nota: Sursa incompletd in lista originald).

17. Freedman J, Combs G. Narrative therapy. The social
construction of preferred reality. New York: W.W. Norton
& Company; 1996.

18. in Freedman J, Combs G. Narrative, poststructuralism
and social justice: Current practices narrative therapy.
Couns Psychol. 2012;40(7):1033-1060. Available from:
https://doi.org/10.1177/0011000012460662

19. Freedman J, Combs G. Individuals in competition or
communities in connection? Narrative therapy in the era of
neoliberalism. In: McNamee S, Gergen MM, Camargo
Borges C, Rasera EF, editors. The Sage handbook of social
constructionist practice. Thousand Oaks: SAGE
Publications; 2020. p. 193-202. 20. Freeman E, Couchman G.
Narrative and culturally based approaches in practice with
families. Families in Society. 2006;87(2):198. Available
from: https://doi.org/10.1606/1044 3894.3513

21. Galuska L, Hahn J, Polifroni C, Crow G. A narrative
analysis of nurses' experiences with meaning and joy in
nursing practice. Nurs Adm Q. 2018;42(2):154-163. Available
from: https://doi.org/10.1097/NAQ.0000000000000280

22. White M. Outsider-witness responses [Internet].
Dulwich Centre; 2005. Available from:
dulwichcentre.com.au

23. White M. Maps of narrative practice. New York: W.W.
Norton & Company; 2007.

24. White M, Epston D. Narrative means to therapeutic

ends. New York: W.W. Norton & Co; 1990.


https://doi.org/10.1111/1467-9566.00242
https://doi.org/10.1001/jama.286.15.1897
https://doi.org/10.1016/s0140-6736(08)60156-7
https://doi.org/10.1016/s0140-6736(08)60156-7
https://doi.org/10.7326/0003-4819-122-8-199504150-00008
https://doi.org/10.1177/0011000012460662
https://doi.org/10.1606/1044%203894.3513

Cofinantat de +
Uniunea Europeana

xperienta definydtare; 1l mob
Erasmus+ - bupe practiciin@ducatia
antreprenoria licabilitatea ac‘stgra in}
- domeniul medigal _, . NN

Erasmus+

Experiente de neuitat §i noi orizorturi. https://www.erasmusplus.ro/

rticol realizat ca urmare a participarii la
mobilitdti in cadrul Proiectului

»Antreprenoriatul in sanatate pentru o
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comunitate puternica”, derulat de Filiala lasi a Participarea la mobilitatea Erasmus+ desfasuratd in

Ordinului Asistentilor Medicali Generalisti, Limassol, Cipru, in perioada martie 2026, a reprezentat o

Moaselor si Asistentilor Medicali din Romania experientd profesionald si personald valoroass, oferind

(2025-1-RO01-KA122-ADU-000333486). oportunitatea de a explora concepte moderne de educatie

antreprenoriald, metode inovative de predare si dezvoltare

Proiectul este finantat prin Programul o
a competentelor esentiale Tn context european.

ERASMUS+1, Proiecte pe termen scurt pentru

mobilitatea cursantilor si a personalului din

T . . . Pe parcursul celor 5 zile de curs, activitdtile au fost
invatdamantul pentru adulti si se desfdasoara pe

.. . structurate progresiv, fiecare zi abordand teme distincte,
durata a 18 luni, Tn perioada 01.10.2025-31.03.2027.

dar interconectate: antreprenoriat si invatare, dezvoltarea

3 ¥ )
Autor: Lorena Petronela Stancu — asistent mentalitatii antreprenoriale, empatie si creativitate,
medical generalist principal licentiat, Sef sectie experimentare si reflectie.

ATI, Spitalul Clinic de Pneumoftiziologie lasi
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Prima zi a fost dedicatd intelegerii conceptului de
antreprenoriat si rolului acestuia In educatie. S-a
subliniat faptul ca antreprenoriatul nu se refera
doar la crearea unei afaceri, ci la dezvoltarea unei
mentalitati bazate pe initiativd, responsabilitate

si capacitatea de a transforma ideile n actiuni

concrete.
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Un element important prezentat a fost faptul ca aceastd
competentd este inclusd in cadrul competentelor-cheie
europene pentru fnvdtarea pe tot parcursul vietii, alaturi de

comunicare, competente digitale si sociale .

De asemenea, s-a discutat despre rolul educatiei in
formarea abilitatilor precum:
gandirea critica
capacitatea de asumare a riscului
rezolvarea problemelor

adaptabilitatea

Pentru mine, ca profesionist in domeniul medical, a fost o
perspectivd noua sd privesc aceste competente ca fiind

esentiale nu doar in business, ci si in sistemul sanitar.

Aceste concepte pot contribui la schimbarea modului de
abordare a problemelor in sistemul medical, prin

ncurajarea initiativei si asumarii responsabilitatii.

A doua zi a aprofundat ideea ca mentalitatea
antreprenoriald poate fiinvatata si dezvoltatd prin metode
educationale specifice. Au fost prezentate cele 5 practici
fundamentale ale educatiei antreprenoriale:

play (invatarea prin joc)

empatie

creatie

experimentare

reflectie
S-a pus accent pe metode moderne de predare:

fnvatare experientiald

project-based learning

colaborare in echipa

integrarea tehnologiei
Un aspect relevant a fost ideea cd Invdtarea eficientd nu se

bazeazd pe memorare, ci pe implicare activa si experienta



directd. Metodele prezentate pot fiintegrate in
formarea personalului medical, contribuind la
cresterea implicarii si eficientei procesului de

invatare.

Ziua a treia a fost centrata pe dezvoltarea
empatiei si creativitatii, doua competente
esentiale atat in educatie, cat si in domeniul

medical.

Empatia a fost definitd ca abilitatea de a intelege
si a simti perspectiva celuilalt, depasind simpla

simpatie .

Au fost discutate metode concrete de dezvoltare
a empatiei:

jocuride rol

analiza situatiilor reale

lucrul in echipa

comunicarea activa
De asemenea, s-a evidentiat faptul ca empatia
poate fi invatata si exersata, fiind o competenta
care contribuie la relatii profesionale mai

eficiente.

In ceea ce priveste creativitatea, s-a subliniat cd
aceasta presupune:

gandire flexibila

asumarea riscurilor

capacitatea de a genera solutii

alternative
Empatia si creativitatea reprezinta competente

esentiale care pot imbunatati interactiunea cu

pacientul si eficienta interventiilor.
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Ziua a patra a fost una dintre cele mai relevante, fiind

dedicata proceselor de experimentare si reflectie.

Experimentarea a fost definita ca un proces prin care sunt
testate ipoteze si analizate rezultate pentru a intelege
relatiile cauzd-efect.
S-a pus accent pe:

fnvatarea prin incercare si eroare

testarea ideilor

analiza rezultatelor

Reflectia a fost prezentatad ca fiind esentiald in procesul de
fnvatare, ajutand la:

intelegerea experientelor

dezvoltarea gandirii critice

fmbunatatirea performantei

Un aspect important a fost ideea ca,, a memora nu
fnseamnad a invata”, ci invatarea reala implica gandire si
analiza. in domeniul medical, reflectia asupra activitatii
poate duce la cresterea calitatii actului medical si la

reducerea erorilor.

In ultima zi, s-a realizat o integrare a conceptelor invatate,
punand accent pe aplicabilitatea acestora In contexte reale.
S-a discutat despre:

procesul antreprenorial (identificare oportunitate
- dezvoltare — implementare)

importanta feedback-ului

adaptarea continud

Un element valoros a fost analiza unui studiu de caz, care a
evidentiat importanta ascultarii nevoilor reale ale
utilizatorilor si adaptarii solutiilor in functie de acestea.

Integrarea acestor competente poate contribui la



dezvoltarea unui sistem medical mai flexibil si
orientat spre nevoile pacientului.

Elemente de noutate si aplicabilitate in sistemul
medical din Romania

Unul dintre cele mai importante aspecte de
noutate a fost abordarea educatiei
antreprenoriale ca proces practic si experiential,

nu doar teoretic.

In cadrul cursului, accentul a fost pus pe
dezvoltarea competentelor prin implicare activd,
experimentare si reflectie, spre deosebire de

modelul predominant din Romania, unde

accentul cade inca pe transmiterea de informatii.

Un element nou pentru mine a fost ideea ca
greseala este consideratd parte esentiald a
procesului de invatare, fiind incurajata ca
instrument de dezvoltare, si nu sanctionata. De
asemenea, conceptul de ,,entrepreneurial
mindset” a fost prezentat ca o competenta
transversala aplicabila in orice domeniu, inclusiv

n sistemul medical.

Metodele utilizate in cadrul mobilitdtii au fost
interactive si centrate pe participant, bazate pe
invatare experientiald, lucru in echipa, jocuri
educationale, studii de caz si reflectie ghidata.
Comparativ cu metodele traditionale utilizate
frecvent in Romania, aceste abordari stimuleaza
implicarea activa si dezvoltareareala a

competentelor.

Consider ca aceste cunostinte pot fi integrate
eficient in sistemul medical din Romania, in
special in formarea continud a personalului
medical. Aplicarea lor ar putea contribuila

fmbundtatirea relatiei pacient—cadru medical,
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cresterea calitatii serviciilor si dezvoltarea gandirii critice in

luarea deciziilor.

Participarea la mobilitatea Erasmus+ a reprezentat o
experienta extrem de valoroasa, atat din punct de vedere
profesional, cat si personal. Programul ofera un cadru real
de schimb de bune practici intre profesionisti din diferite
sisteme, facilitand accesul la metode moderne de predare

si abordari inovative.

Rezultatele nvatarii pot fi valorificate atat la nivel
individual, prin Tmbunatdtirea practicii profesionale si a
relatiei cu pacientul, cat si la nivel organizational, prin
integrarea metodelor interactive in formarea personalului
medical si in activitatile educationale. De asemenea, aceste
competente pot contribui la adaptarea mai rapida a

sistemului medical la cerintele actuale.

Consider ca programul Erasmus+ are un rol esential in
dezvoltarea profesionald a participantilor si n
modernizarea practicilor educationale si profesionale la

nivel european.

Prin promovarea colaborarii, a schimbului de experienta si
a fnvatarii continue, acesta contribuie semnificativ la
cresterea calitatii serviciilor oferite Tn diverse domenii,

inclusiv in cel medical.

Din perspectiva experientei mele profesionale, consider cad

PSR S PN
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TESTIMONIALE

Curs: ,,Cultivarea mentalitatii antreprenoriale in educatie”, 16-20 martie 2026, Limassol, Cipru, sustinut de

organizatia ShipCon Limassol Ltd.

b “Participarea mea la activitatea din cadrul proiectului Erasmus “Cultivating the Entrepreneurial mindset in
Education” in perioada 16.03.2026-20.03.2026 dedicat antreprenoriatului a fost o experientd extrem de valoroasd,
atat pe plan profesional, cat si personal. Pe parcursul activitdtii, am avut ocazia sd invdt atdat concepte esentiale
despre initiativa antreprenoriald, dezvoltarea unei idei de afaceri cat si importanta lucrului in echipd intr-un mediu
international.

Activitdtile au fost interactive si bine structurate, combinand teoria cu aplicatii practice. Am lucrat in echipe
multiculturale, ceea ce m-a ajutat sd imi dezvolt abilitatile de comunicare, adaptabilitate si colaborare. De asemenea,
am invdtat cum sd identific oportunitdati de afaceri, sd realizez un plan de afaceri si sd imi sustin ideile in fata unui
public.

Un aspect deosebit de important a fost schimbul de experientd cu participanti din alte tdri. Am descoperit
perspective diferite asupra antreprenoriatului si am legat prietenii care depdsesc granitele culturale. Aceastd
experientd m-a motivat sd imi dezvolt spiritul antreprenorial si s am mai multd incredere in propriile idei.

in final, as dori sd mentionez faptul cd pe baza cunostintelor dobandite in cadrul acestui curs, imi propun sd
impdrtdsesc ideile si notiunile invatate prin sesiuni interactive si discutii aplicate, adresate membrilor Filialei lasi, din

cadrul Spitalului Ordsenesc Harldu, interesati de dezvoltarea abilitatilor lor profesionale si personale.

Mihaela Matei - asistent medical generalist principal, Spitalul Ordsenesc Harlau

» “In cadrul programului, am avut ocazia sd particip la workshopuri interactive care se vor dezvoltan idei de
proiecte inovatoare in domeniul sdnatatii. Am invatat cum sd abordez problemele din sistemul medical dintr-o
perspectivd antreprenoriald, sd identific nevoi reale ale pacientilor si sd construiesc solutii sustenabile. De asemenea,
mi-am dezvoltat abilitdati importante precum lucrul in echipd, gandirea criticd si comunicarea intr-un mediu
international.

Toate cunostintele si abilitdtile invatate vor fi diseminate prin cursuri, actiuni de mentorat, realizarea unui tool kit,
sesiuni de formare pe tema antreprenoriatului destinate membrilor interesati in activitatea de antreprenoriat, bune
practici si metode de lucru internationale. Aceastd experientd, posibild prin intermediul Programului Erasmus +, m-a
ajutat sd imi clarific directia profesionald si mi-a oferit mai multd incredere in propriile idei. Recomand cu cdldurd o
astfel de mobilitate tuturor celor interesati de inovatie si antreprenoriat in sdndtate, deoarece oferd oportunitdti

reale de dezvoltare si networking international.

Gabriela Aissiou - asistent medical generalist principal licentiat, Spitalul General Cadi Ferate Pascani, lasi

12

-



FILIALA IASI

TEST.

1. Osteosarcomul este:

a. 0 tumora osoasa cu malignitate inalta
b. cea mai frecventa tumora care
afecteaza maduva oaselor

c. o tumora cartilaginoasa benigna

2. Nevul intraepidermic face parte dintre:

a. tumorile pigmentare benigne
b. tumorile pigmentare maligne
c. tumorile vasculare benigne

3. Deicientele de vitamina K:

a. duc la tendinta de sangerare

b. conduc la pelagra cu dermatita, diaree
si dementa

C. cauzeazad scorbut

4. Bronsita acuta:

a. afecteazad bronsiile mari si este
produsa frecvent de viroze

b. este o hiperiritabilitate a cailor
respiratorii

C. este o consecinta a expunerii
prelungite la iritatii bronsice

5. Bronhopneumonia:

a. este o inlamatie exudativa acuta care
apare la varste extreme - copii si varstnici
b. apare la bolnavii tarati

C. apare la sugari 1f urma infectiei
cutanate

6. Infectia bacteriana la nivelul SNC

poarta denumirea de:

a. leptomeningita purulenta
b. poliomielita
c. toxoplasmoza

7. Dintre anomaliile SNC face parte:

a. spina biida
b. neurosiilisul
c. toxoplasmoza castigata

8. Care este durata de viata a eritrocitelor 1A
sangele periferic?

a. 90 —100 zile
b. 60 - 80 zile
C. 110 — 120 zile

9. Care este numarul normal de eritrocite
(globule rosii) la barbati?

a.3.000.000 - 4.000.000/mm
b. 4.400.000 - 5.800.000/mm
€. 6.000.000 — 8.000.000/mm

10. Care este functia principala a limfocitelor?
a. fagocitoza
b. transportul de CO2 de la tesuturi la plamani

c. implicate 1A raspunsurile imune

11. Care sunt valorile normale ale Hb
(hemoglobina) la femei?

a.12-15,5g8%

b.9-11g%
c.8-108%
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APLICATIILE INDUSTRIEI 4.0 IN'SANATATE -

ANALIZA SI DIRECTIVE VET
(PENTRU EDUCATIE SI FORMARE PROFESIONALA)

INTRODUCERE Livrabil realizat in cadrul Proiectului ,,INDUSTRIA 4.0 iN

Acest livrabil a fost realizat in cadrul SANATATE” finantat in cadrul Programului ERASMUS+,

roiectului ”Industria 4.0 Tn sanatate”. . . A . A
P 4 Proiecte de parteneriat strategic in domeniul educatiei si

Documentul este organizat in trei parti. formarii profesionale(2020-1-PL01-KA202-081397).
Prima parte: ’Analiza aplicarilor Industriei
4.01n Proiectul este coordonat de Universitatea de Stiinte

sdanatate” este rezultatul analizelor . . . L. .
L N Umaniste si Economie din Lodz-Polonia si va fi
efectuate de partenerii proiectului in tarile

lor in vederea identificirii celor mai implementat alaturi de cei 5 parteneri din Romania,

relevante aplicari ale tehnologiilor si Spania, Lituania, Malta, in perioada 01 septembrie 2020-
conceptelor Industriei 4.0 in sectorul

28 februarie 2023.

sanatdtii.

A doua parte: ”Directive VET privind
aplicarile Industriei 4.0 Tn sanatate” include
unele instructiuni care vor fi folosite de
catre furnizorii VET pentru a implementa
activitdtile de training dedicate pregatirii
personalului din domeniul sanatatii pentru

functii referitoare la Industria 4.0.

A treia parte: ’Studii de caz privind
utilizarea Industriei 4.0 Tn sanatate” este o
colectie de studii de caz relevante pentru

utilizarea Industriei 4.0 in sanatate.

14
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4.8. Realitatea virtuala in sanatate. Aplicarea realitatii virtuale in sectorul

T4

sanatatii

Cuvinte-cheie: realitate virtuala, sanatate, controlul durerii, disconfortul cauzat de efectele secundare

ale chimioterapiei

Psihologii au constatat ca realitatea virtuala
(RV) este buna pentru tratarea tulburdrii de
stres post-traumatic. lar medicii specializati
n neurochirurgie vasculara, specialistii Tn
dureri, chirurgii si alti specialisti din domeniul
medical au constatat ca RV poate fi folosita
in domeniul lor. In unele cazuri, RV implica
castile familiare; in altele, ochelarii 3D si
ecranele video speciale ofera o experienta
similara RV.

Daca medicii isi pun costumul de RV, la fel
fac si pacientii. Acestia folosesc casti pentru
ase

cufunda intr-o lume virtuala linistita care le
distrage atentia de la disconfortul cauzat de
problemele medicale si tratamente.
Deoarece anestezia si sedarea pot firiscante
pentru unii pacienti, inclusiv cei care sunt
plapanzi sau la o varsta foarte fnaintata,
unele spitale oferd acestor pacienti casti RV
ca modalitate de a ajuta la controlarea
durerii in timpul procedurilor minim invazive.

Inca este experimentala in acest punct, dar
rezultatele de pana acum au avut succes.
In mod similar, s-a aratat c& RV reduce
anxietatea la pacientii cu cancer care sunt
supusi chimioterapiei. RV face ca injectiile
sau alte proceduri dureroase sau care ar

putea fiinfricosatoare sa fie mai putin neplacute
pentru copii.

Aplicarea realitatii virtuale in ingrijirile medicale

Pacientii cu arsuri pot fi unii din cei mai importanti
beneficiari ai tehnologiei RV. De la curdtarea zilnica si
bandajarea arsurilor pana la grefe de piele, pacientii
cu arsuri severe experimenteaza ”unele din cele mai
dureroase proceduri din medicind”, a afirmat dr.
Hunter Hoffman, un om de stiinta de la Universitatea
din Washington, cu expertiza in utilizarea RV pentru
reducerea durerii. ’Medicamentele pentru dureri
ajuta, dar adeseori nu sunt destul de puternice.”

Pentru acesti pacienti, Hoffman a participat la crearea
jocului RV ”SnowWorld”” care prezinta imagini
proiectate specific pentru a distrage de la durere
pacientii care au suferit arsuri. Pacientii care joaca
jocul in timpul tratamentului raporteaza cu pana la 50
procente mai putina durere decat pacientii similari
care nu au jucat jocul, conform cercetarilor
preliminare. Alte cercetdri sugereaza ca pacientii care
joaca jocul chiar prezinta schimbari ale creierului care
indica faptul ca simt mai putina durere.

SnowWorld este evaluat acum in studii clinice Tn patru
locatii din Statele Unite siin doua locatii
internationale.

RV nu ar trebui sa fie considerata un inlocuitor pentru
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medicamentele impotriva durerii, a spus
Hoffman, addugand ca imbinarea
medicamentelor cu RV ar putea avea efecte
deosebite.

Intr-un studiu efectuat pe 244 copii de la
locatiile Clinicii Sansum din Santa Barbara si
Lompoc, Califormia, aproximativ jumatate
dintre copii au primit ochelari cu

realitate virtuala pentru a vedea scene cu
oceanul in timp ce primeau vaccinul sezonier
impotriva gripei.

Parintii si clinicienii ambelor grupuri au fost
interogati dupa si au raportat ca grupul cu
RV a simtit mai putina durere si teama decat
cei care au reusit fara.

Militarii care au arsuri de pe campul de lupta
pot suferi de unele din cele mai intense si
prelungite tipuri de durere imaginabile.
Pacientii au nevoie de Tngrijiri zilnice pentru a
curdta rana si de fizioterapie zilnica pentru a
intinde pielea proaspat vindecata.

Tn ciuda folosirii analgezicelor puternice, majoritatea
pacientilor cu arsuri raporteaza dureri severe pana la
groaznice in timpul ingrijirii ranilor.

Chiar si faptul ca stiu ca urmeaza durerea de la
tratarea ranilor, poate aduce un nivel ridicat de
anxietate si stres pentru acei pacienti, conform Maj.
(Dr.) Peter DeSocio, un anesteziolog al sectiei pentru
arsi din cadrul Centrului Medical Brooke Army.

Audienta-tinta a aplicatiei: Rezultatele studiului de
caz sunt in principal pentru uzul

specialistilor din sectorul sanatatii, dar si a
specialistilor in anestezie partiala.

Resurse: https://arhiva.oammr-iasi.ro/wp-
content/uploads/2021/12/101-APLICATIILE-INDUSTRIEI-
4.0-IN-SANATATE-ANALIZA-SI-DIRECTIVE-VET-
PENTRU-EDUCATIE-SI-FORMARE-
PROFESIONALA.pdf.

4.9. Internetul lucrurilor in ingrijirea sistemului respirator

Cuvinte-cheie: Internetul lucrurilor, sandtatea sistemului respirator, terapie respiratorie

conectatd, aplicatie pentru pacient, platforma de ingrijire virtuala

Internetul lucrurilor (10T) descrie modul in care tehnologia este actualmente incorporatd in multiple piete,

inclusiv In sdndtate, si dezvoltd modul in care se fac afacerile. 10T in sdndtate faciliteazd sarcinile

importante pentru a imbunadtadti rezultatele pacientilor, si de asemenea preiau o parte din grijile

specialistilor din sectorul sandtatii. Sarcinile precum monitorizarea la distantd a pacientului, observarea

progresului tratamentului si vaccinurile, toate sunt inzestrdri ale dispozitivelor medicale cu loT integrat. in

contextul actual al COVID-19, loT a fdcut o mutare strategicd pentru a revolutiona ingrijirea pentru

mai bine de 100 milioane pacienti cu boli crunice respiratorii si pentru a oferi prima platforma de ingrijiri

virtuale din industrie pentru boala respiratorie.
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Boala respiratorie este o problema majora si
in continua dezvoltare peste tot in lume.

Aceasta include persoanele cu astm, BPOC
(boala pulmonara obstructiva cronica),
virusurile respiratorii precum COVID-19,
pneumonia si fibroza chistica.

Aceste persoane au o rata a mortalitatii
uluitoare, de 50 decese per 100.000
persoane. Cea mai mare parte din aceasta
rata a mortalitatii este cauzata de
diagnosticul intarziat, tratamentul intarziat,
aderenta slaba si spitalizarea inutila.

Acesti factori au si costuri anuale importante
pentru majoritatea sistemelor de sanatate.
Pandemia cu COVID-19 continua safi
afecteze pe cei care au sistemul respirator
compromis, deoarece sunt o populatie
consideratd a fi cu risc.

Este crucial sa aiba acces la medicamente si
sa poatad sa isi trateze bolile respiratorii
acasa, Tnainte sa se intensifice.

Aplicarea Internetului lucrurilor in

monitorizarea sistemului respirator

VitalBreath furnizat de AireHealth si Breath
Research conecteaza impreuna dispozitivele
pentru livrarea medicamentelor si
masuratorile respiratorii, aprecierea sanatatii
plamanilor sprijinita de 35 biomarkeri validati
clinic, aplicatiile centrate pe pacient si
urmdrirea aderentei terapiei.

Urmadrind simptomele, statusul, declinul,
interventiile si rezultatele, AireHealth poate
construi seturi de date pentru etaloane
clinice, poate sa imbunatateascd detectarea
timpurie a bolilor respiratorii si sa reduca

FILIALA IASI

costurile ridicate.

Cu o preventie riguroasa a infectiilor si produse
validate clinic, compania permite o ingrijire mai
proactiva si interventii timpurii pentru diverse
categorii de pacienti.

Rezultatul este ca pacientii nu doar ca adopta o
sistemului respirator, ci intalnim si un raspuns mai
rapid la exacerbari, mai putine urgente si mai putine
internari, ceea ce ajutad la atingerea obiectivului lor de
imbunatatire a rezultatelor tratamentului si de a
reduce costurile.

Dispozitivul poate asista un pacient la domiciliu in
patru stadii diferite ale sanatatii:

Ingrijire proactiva a plamanilor, ajutand o
persoana cu sistemul respirator compromis sa isi
monitorizeze starea de sanatate actualg;

Daca e nevoie de o0 a doua parere, ofera
persoanei acces la servicii de tele-sanatate prin
intermediul platformei noastre;

Un episod acut, Tn care persoana are nevoie
de o interventie dintr-o perspectiva clinica — poate
chiar o vizita la spital;

Ingrijire post-acutd, cand crestem intensitatea
sprijinului pentru acest pacient dupa ce a trecut
printr-o urgenta.

Implementarea reusita a VitalBreath este
implementata deja In conditiile pandemiei cu COVID-
19.

Audienta-tinta a aplicatiei:

Rezultatele studiului de caz sunt pentru uzul
pacientilor, medicilor primari din sectorul sanatatii,
specialistilor in boli respiratorii.

Resurse folosite: https://oammr-iasi.ro/proiecte-europene-

oamgmamr-filiala-iasi/industria-4-o-in-sanatate/
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4.10. ingrijirea cu ajutorul robotilor

Cuvinte-cheie: robotica, ingrijire, tele-prezenta, ajutor pentru varstnici, asistenta pentru boli
cronice

Pand in 2050, unul din patru oameni din lume va avea peste 65 ani. Sistemul national de sdndtate va fi
incapabil sd facad fatd eventualelor cresteri ale bolilor cronice. Pentru a rdspunde acestor provocdri,
serviciile autoritdtilor locale si de sdndtate trebuie sd reconfigureze, sd pund mai mare accent pe ingrijirea

comunitard si pe utilizarea efectivd a tehnologiei.

O tehnologie promitdtoare este robotica. Robotica este stiinta si tehnologia robotilor si proiectarea,

fabricarea, aplicarea si dispunerea structurald a acestora.

Robotica este legatd de electronicd, mecanicad si software. Termenul de ”roboticd” a fost inventat de Issac
Asimov Tn 1941. Spre deosebire de oameni, robotii sunt mai usor de format, mai ieftin de intretinut, mai
usor de realimentat si reparat si mai putin predispusi plictiselii cauzate de sarcini repetitive. Acestia i-ar
putea ajuta pe vdrstnici si pe cei cu boli cronice sd ramdnd independenti, reducdnd necesitatea de a avea

ingrijitori si cererea pentru aziluri pentru batrani.

Robotul este un manipulator reprogramabil sarcinile gospodaresti (multi renunta sd tradiasca

si multifunctional proiectat sa faca materiale, independent din cauza artritei), pentru acuratete:
piese, instrumente sau dispozitive robotul instruit o data poate efectua o sarcina fara sa
specializate prin diverse miscari programate oboseasca si cu acuratete, chiar si dupa ore intregi de
pentru efectuarea unei varietati de sarcini. functionare.

Acestia pot fi folositi pentru rezolvarea

declinului cogpnitiv: sa reaminteasca Aplicarea Internetului lucrurilor in monitorizarea
pacientului sa bea, sa ia medicamentele sau sistemului respirator
o programare, pentru a permite pacientilor

si ingrijitorilor sd interactioneze si deci sa lata cativa roboti-asistenti dezvoltati pana in prezent:
reduca frecventa vizitelor personale pentru

colectarea datelor si monitorizarea . . .
; RIBA (robotul pentru asistenta corporala

pacientilor (urgentele precum insuficienta interactivd) este un robot-asistent. RIBA este
cardiaca si nivelul ridicat al glicemiei ar putea . o . Lo
. ’ o ] primul robot care poate ridica sau pune jos o fiintd

fi evitate), pentru a-i ajuta pe oameni cu . R . .
umana din sau in pat sau scaunul cu rotile. RIBATsil
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foloseste bratul foarte puternic care e
similar celui uman si prin noi metode de
ghidare tactila foloseste senzori tactili de
fnalta acuratete.

GIRAFFPLUS este un robot umanoid
care serveste ca aspirator, si care sustine o
oglinda cu rol de video chat android care
este de ajutor pentru timpul petrecut in
familie sau vizitele medicului si
monitorizarea masuratorilor privind
sandtatea, care poate masura un numar-
record de variabile-cheie precum tensiunea
arteriala si temperatura.

Giraff este un robot tele-prezent care se
poate deplasa prin casa in timp ce se
conecteaza online cu un ingrijitor sau un
membru al familiei.

CODY este un asistent-robot care
efectueaza sarcini de igiena, cum ar fi
spalarea pacientului. Pacientilor li se acorda
0 mai mare confidentialitate si
independentgd, iar asistentele si ingrijitorii
care cred cd baile la pat sunt stanjenitoare,
respira usurati.

RONA - Sistemul cu asistent medical
robotic este un sistem robotic care face
munca grea si este sigur pentru oameni, fiind
util in orice mediu clinic. Este capabil sa ajute
la manevrele furnizorilor de servicii
medicale si ridica pacienti care cantaresc
pana la 200 kg. Avantajele acestuia sunt
mobilitatea si manevrabilitatea, asistenta
electronica, siguranta pacientului, reducerea
leziunilor angajatilor, a compensarii
lucratorilor, si a pensionarii premature.

Tommy este un robot folosit pentru
pacientii cu coronavirus din Italia, care poate
masura tensiunea arteriala si nivelul de
saturatie a oxigenului pentru pacientii de la
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terapie intensiva — inclusiv cei care sunt conectatila
un ventilator. Permite spitalului sa limiteze numarul
de contacte directe pe care personalul le are cu
pacientii, reducand riscul de infectare.

Audienta-tinta a aplicatiei:

Rezultatele studiului de caz sunt pentru uzul
pacientilor, asistentelor medicale, ingrijitorilor.

Resurse folosite:
https://onlinenursing.duq.edu/blog/robotics-in-
nursing/

Lecturi suplimentare:

Robotic in Nursing (Robotica in asistenta medicala),
2020. Accesat in februarie 2021
https://onlinenursing.duq.edu/blog/robotics-in-
nursing/

Robo Nurse of the Future (Asistenta-robot din viitor),
2020. Accesat in februarie 2021 de pe
https://eandt.theiet.org/content/articles/2020/04/rob
o-nurse-of-the-future

Sursa: pri.org (2021) [Imagine] Accesata pe 25 februarie

2021 de pe:
https://www.pri.org/stories/2020-04-08/tommy-robot-

nurse-helps-italian-doctors-care-covid-19-patients

(continuare in numarul 51)
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