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THE INFLUENCE OF THE OCCUPATIONAL ENVIRONMENT ON THE 
LIFESTYLES OF HEALTHCARE WORKERS: NARRATIVE SYNTHESIS

Rezumat
Obiective. Influența mediului ocupațional asupra stilului de viață al lucrătorilor medicali necesită o atenție sporită. Scopul constă în studierea și 
explorarea rolului factorilor de mediu profesionali asupra sănătății și stilului de viață.
Material și metode. A fost efectuată o căutare electronică a literaturii în baze de date cu acces deschis, utilizând cuvinte cheie relevante, 
fragmentată în următoarele etape: (1) stabilirea cadrului teoretic, (2) definirea termenilor cheie, (3) identificarea studiilor, (4) analiza critică a 
surselor bibliografice. Au fost utilizate mai multe definiții și termeni pentru a acoperi domeniul de cercetare.
Rezultate. Stilul de viață ca principal factor protector al sănătății integrează aspecte cognitive, emoționale și sociale, care se manifestă prin 
comportamente. Stilul de viață are un impact vădit asupra sănătății. Comportamentele lucrătorilor medicali, precum fumatul, abuzul de alcool, 
sedentarismul, alimentația neechilibrată, sunt în mare parte condiționate de factorii mediului ocupațional. Consecințele se traduc prin apariția 
bolilor, stresului, disconfortului emoțional, scăderea randamentului și capacității de muncă, reducerea vigilenței și deteriorarea relației lucrător 
medical – pacient.
Concluzii. Printre lucrătorii medicali, cel mai frecvent este raportată obezitatea, inactivitatea fizică, obiceiurile alimentare necorespunzătoare și 
abuzul de substanțe medicamentoase. Factorii de risc profesionali amplifică acțiunea negativă asupra stilului de viață al lucrătorilor medicali. Acțiunile 
de promovare a stilului sănătos de viață și a educației pentru sănătate, bine planificate și organizate, vor reduce considerabil rata morbidității.
Cuvinte cheie:  lucrători medicali, stilul de viață, comportamente cu risc, mediu ocupațional

Summary
Objectives. The influence of the occupational environment on the lifestyle of healthcare workers needs more attention. The aim is to study and 
explore the role of occupational environmental factors on health and lifestyle.
Material and methods. An electronic literature search was conducted in open access databases using relevant keywords, broken down into the 
following steps: (1) establishing the theoretical framework, (2) defining key terms, (3) identifying studies, (4) analyzing criticism of bibliographic 
sources. Several definitions and terms were used to cover the research area.
Results. Lifestyle as the main protective factor of health – integrates cognitive, emotional and social aspects, which are manifested through 
behaviors. Lifestyle has an obvious impact on health. The behaviors of medical workers, such as smoking, alcohol abuse, sedentary lifestyle, 
unbalanced diet, are largely conditioned by the factors of the occupational environment. The consequences translate into the appearance of diseases, 
stress, emotional discomfort, decreased productivity and work capacity, reduced vigilance and deterioration of the healthcare worker - patient 
relationship.
Conclusions. Among healthcare workers, obesity, physical inactivity, poor eating habits and drug abuse are most frequently reported. Occupational 
risk factors amplify the negative impact on the lifestyle of healthcare workers. Well-planned and organized actions to promote healthy lifestyles and 
health education will greatly reduce the morbidity rate.
Keywords: healthcare workers, lifestyle, risk behaviors, occupational environment

Introducere 
Stilul de viață este un mod de viață care poate fi caracterizat 

prin adoptarea unor practici sănătoase sau nesănătoase. Stilul 
de viață sănătos este o modalitate care include activitatea 
fizică, dieta echilibrată, evitarea consumului de substanțe 
nocive și gestionarea stresului [1]. Conform raportului 
Organizației Mondiale a Sănătății, cca 60% dintre factorii care 
contribuie la sănătatea și calitatea vieții sunt legați de stilul de 
viață. În ultimele decenii, majoritatea oamenilor au urmat un 
stil de viață nesănătos și, prin urmare, povara diferitelor boli 
netransmisibile a crescut în lume [2].

Sunt bine cunoscute efectele dăunătoare asupra sănătății 
ale comportamentelor nesănătoase ale stilului de viață, 
cum ar fi fumatul, activitatea fizică scăzută, consumul 
excesiv de alcool, etc. S-a demonstrat că fumatul cauzează 
boli cardiovasculare, boli pulmonare și cancer [3], în timp 
ce consumul excesiv de alcool are consecințe negative 
semnificative asupra sănătății indivizilor (de exemplu, ciroză, 
cancer, leziuni) și a societății în general.

Datorită impactului acestor comportamente, în ultimii 
ani a existat o creștere a cercetărilor privind comportamentele 
personale ale medicilor. Concluziile cercetărilor sugerează că 
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bunăstarea medicilor are impact asupra capacității lor de a 
oferi îngrijiri eficiente pacienților, iar stilul de viață personal 
influențează consilierea pacienților [4]. Medicii care se 
angajează în activitate fizică regulată au mai multe șanse să-și 
consilieze pacienții cu privire la beneficiile pentru sănătate 
ale exercițiilor fizice. De asemenea, comportamentele lucră-
torilor medicali afectează percepția societății asupra riscului 
asociat cu aceste comportamente.

Locul de muncă este recunoscut la nivel internațional 
ca un cadru adecvat pentru promovarea sănătății și pre-
venirea bolilor [5], deoarece acesta este locul în care per-
soanele care lucrează ar putea petrece până la 60% din 
orele lor de veghe [6]. Lucrătorii medicali sunt expuși unui 
risc crescut de boli netransmisibile [7]. Principalele riscuri 
ale bolilor netransmisibile sunt inactivitatea fizică, alimen-
tația nesănătoasă, fumatul și abuzul de alcool. Scopul 
studiului constă în evidențierea rolului condițiilor mediului 
ocupațional asupra stilului de viață și comportamentelor, cu 
risc la lucrătorilor medicali.

Materiale și metode 
Pentru realizarea obiectivului trasat a fost efectuată 

o sinteză narativă a surselor bibliografice fragmentată în 
următoarele etape: (1) stabilirea cadrului teoretic, (2) definirea 
termenilor cheie, (3) identificarea studiilor, (4) analiza critică 
a surselor bibliografice. A fost efectuată o căutare electronică 
a literaturii în baze de date cu acces deschis PubMed, Scholar 
Google, Hinari, Medline în perioada februarie – iulie 2022. 
Fiecare strategie de căutare a combinat termeni cheie din 
aria de interes, în limba engleză și română: „lucrători 
medicali”, „stilul de viață”, „comportamente cu risc”, „mediu 
ocupațional”, „activitatea profesională”. Au fost utilizate 
mai multe definiții și termeni pentru a acoperi domeniul 
de cercetare. Informația a fost sistematizată, evidențiind 
principalele aspecte ale viziunii contemporane asupra stilului 
de viață al lucrătorilor medicali.

Rezultate și discuții
Stilul de viață se referă la totalitatea deciziilor și acțiunilor 

voluntare care afectează starea de sănătate. În sens larg, stilul 
de viață, ca principal factor protector al sănătății, integrează 
aspecte cognitive, emoționale și sociale, care se manifestă prin 
comportamente. Abilitățile protectoare ale stării de sănătate 
nu acționează izolat în menținerea sănătății, ci sunt în strânsă 
legătură. Absența unei abilități face mai dificilă achiziționarea 
altei abilități și crește riscul înrăutățirii stării de sănătate [8].

Stilul de viață are un impact vădit asupra sănătății mintale. 
Acest lucru este în concordanță cu cercetările existente legate 
de rolul stilului de viață asupra sănătății mintale [9]. Cu toate 
acestea, sunt necesare cercetări suplimentare pentru a înțelege 
variația și factorii ce o influențează. Există cercetări limitate 
privind factorii stilului de viață și rolul pe care aceștia îl joacă 
în sănătatea mintală a lucrătorilor medicali [10]. S-a dovedit 
că somnul influențează benefic sănătatea mintală. Un model 
similar a fost observat și la activitatea fizică, unde cei care 
s-au angajat în mai multă activitate fizică au avut scoruri mai 
mici pentru depresie, traumă și stres [11]. Pentru lucrătorii 
medicali există prejudicii semnificative în privința somnului 

din cauza muncii în schimburi, a „stilului de viață neregulat” 
și a angajamentelor personale/familiale concurente [12]. 

Activitatea profesională produce un impact semnificativ 
asupra stării psihoemoționale a persoanei, dinamicii dezvol-
tării caracteristicilor personale, precum și asupra formării 
propriu-zise a stresului la locul de muncă. Acesta din urmă 
prezintă un fenomen diversificat, exprimat în reacții psihice și 
fizice la situațiile stresante în activitatea profesională. Stresul 
profesional la medici este o problemă universală. Datorită 
devotamentului lor înalt şi conştiincios faţă de meserie, ei 
devin, la un moment dat, nu doar buni profesionişti, dar şi 
nişte persoane vulnerabile: mereu obsedate de muncă, cu 
gândul neostenit la perfecţionare, la menajarea spaţiului de 
acţiune, la deţinerea controlului absolut. Toate aceste cerinţe 
exagerate provoacă dezechilibrul interior, ce degenerează în 
stres profesional. 

Caracterul lucrului personalului medical din diverse 
domenii ale medicinei are multe trăsături comune, însă fiecare 
specialitate are şi particularităţile sale în ceea ce privește 
conținutul lucrului și condiţiile mediului ocupaţional. 
Calitatea şi eficacitatea lucrului personalului medical depind, 
în mare măsură, de condiţiile de muncă şi sănătatea acestora, 
în timpul activităţii profesionale, lucrătorii medicali sunt 
supuşi acţiunii diverşilor factori nocivi şi nefavorabili: fizici, 
chimici, biologici. Activitatea lucrătorilor medicali necesită 
eforturi intelectuale, psihoemoţionale, ale sistemului de 
analizatori şi fizice, cu încordări musculare dinamice şi 
statice, poziţii de lucru incomode. Printre principalele cauze 
ale maladiilor cronice sunt „condiţiile de muncă nefavorabile” 
(20,0-31,6%), „regimul de muncă şi odihnă neechilibrat”, 
„malnutriţia şi regimul alimentar nesatisfăcător” (32,2-
52,5%). Aceste date, într-o măsură oarecare, confirmă acţiu-
nea neprielnică a condiţiilor de muncă şi a caracterului 
muncii asupra organismului lucrătorilor medicali şi a stării 
de sănătate a lor în general. Condiţiile de muncă reprezintă 
principalul factor social-economic care determină starea de 
sănătate a angajaţilor și, nu rareori, stilul de viață [13].

Munca de noapte și în ture ar putea fi factori de risc 
pentru tulburările metabolice și cardiovasculare din cauza 
interferenței cu dieta, ritmurile metabolice circadiene și 
stilul de viață. Relația dintre munca permanentă de noapte și 
factorii de risc metabolici și cardiovasculari a fost explorată 
într-un studiu longitudinal retrospectiv al lucrătorilor 
angajați în ture de noapte de către Biggi N. ș.a. (2008) [14] 
pe 488 de subiecți care au lucrat în ture de noapte timp 
de 30 de ani. Pentru analiză au fost luate în considerare: 
fumatul, consumul de alcool, indicele de masă corporală, 
glicemia, colesterolul total, trigliceridele, enzimele hepatice, 
tensiunea arterială, electrocardiograma de repaus, diabetul, 
boala coronariană, hipertensiunea arterială și medicamentele 
aferente. În ansamblu, lucrătorii de noapte au fumat mai mult 
și au avut indicele masei corporale, colesterol total seric și 
trigliceride semnificativ mai mari decât la lucrătorii de zi. 
Atât comparația inter-individuală între lucrătorii de zi și de 
noapte, cât și comparația intra-individuală între lucrători, 
care erau lucrători de zi la începutul angajării și au devenit 
ulterior lucrători de noapte, au arătat o creștere semnificativă a 
indicelui masei corporale, colesterolului total și trigliceridelor 
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asociate cu munca de noapte. Nu s-a observat niciun efect 
consistent asupra glucozei a jeun, enzimelor hepatice și 
tensiunii arteriale, în timp ce o incidență mai mare a bolii 
coronariene a fost înregistrată la lucrătorii de noapte [14].

Consumul de alcool, fumatul și consumul ilegal de droguri 
sunt indicatori importanți ai sănătății, în conformitate cu 
rezultatele proiectului Indicatori de Sănătate a Comunității 
Europene în cadrul Programului de Monitorizare a Sănătății 
a Comisiei Europene. Potrivit German Report of Drugs 
and Addiction, aproximativ 16 milioane de adulți germani 
(34%) sunt fumători și peste 9 milioane de adulți germani 
(31% bărbați și 16% femei) consumă cantități inadecvate 
de alcool. Cinci la sută dintre adulții germani au raportat 
consumul de droguri ilegale în ultimele 12 luni. Acest 
lucru indică necesitatea de a educa populația germană cu 
privire la potențialele consecințe negative ale alcoolului, 
fumatului și abuzului de substanțe ilegale. Medicii joacă 
un rol important în educația pentru sănătate și sunt adesea 
așteptați să servească drept modele pentru un stil de viață 
sănătos. Medicii care duc ei înșiși un stil de viață nesănătos ar 
putea oferi pacienților lor sfaturi mai puțin eficiente pe acest 

subiect decât colegii lor mai conștienți de sănătate. În acest 
sens, a fost realizat un studiu în Germania (2009) care a avut 
drept scop evaluarea prevalenței fumatului de țigări și nivelul 
consumului de alcool și substanțe ilegale în rândul medicilor 
și studenților la medicină. Mai mult de o treime dintre 
studenții la medicină și lucrătorii medicali au manifestat un 
comportament problematic legat de consumul de alcool. Deși 
proporția nefumătorilor din eșantionul investigat a fost mai 
mare decât în populația generală, comparativ cu populația 
generală, studenții la medicină între 18-24 de ani au raportat 
un consum mai mare de substanțe ilegale [15].

Concluzii 
Printre lucrătorii medicali, cel mai frecvent este raportată 

obezitatea, inactivitatea fizică, obiceiurile alimentare neco-
respunzătoare și abuzul de substanțe medicamentoase. 
Factorii de risc profesionali amplifică acțiunea negativă 
asupra stilului de viață a lucrătorilor medicali. Acțiunile 
de promovare a stilului sănătos de viață și educației pentru 
sănătate bine planificate și organizate vor reduce considerabil 
rata morbidității.
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