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Scopul: Evaluarea sindromului arderii profesionale la lucratori medicali cu studii medii
din sectile cu profl COVID-19 din Republica Moldova pe perioada pandemiei pentru
elaborarea recomandarilor de prevenire a sindromului burnout in randurile personalului medical
in conditille de urgentd in sanatate publica.

Obiective: Analiza studilor si practicilor internationale privind sindromul de ardere
profesionald la personalul medical mediu in conditile pandemiei COVID-19 si gestionarea
acestuia; evaluarea gradului de afectare a lucratorilor medicali cu studii medii din cadrul sectiilor
COVID-19 din Republica Moldova prin sindromul arderii profesionale; determinarea factorilor
care influenteazi instalarea sindromului de ardere profesionald la lucratorii medicali cu studii
medii din cadrul sectilor COVID-19 i perioada pandemicd, in perceptia factorilor institutionali
de decizie; elaborarea recomandarilor privind prevenirea sindromului de ardere profesionald
printre lucratorii medicali cu studii medii din cadrul sectilor COVID-19 si organizarea asistentei
medicale pe timpul urgentelor in sdnatate publica.

Material si metode: Tipul de studiu — transversal, observational, mixt. Componenta
cantitativa a fost realizatd prin aplicarea unui chestionar adaptat dupa scala Maslach, asupra unui
esantion de 463 de asistenti medicali si moase, care au acordat asistentd medicald pacientilor
COVID-19 pozitivi, in cadrul sectilor spitalicesti din Republica Moldova. Chestionarul a fost
distribuit pe suport de hartie in mnstitutile medicale. Componenta calitativd a studiului a fost
realizatd prin interviuri in profunzime cu managerii de spitale (n=8). Perioada de acumulare a
datelor a fost noiembrie 2022-martie 2023. Metodele studiului: istorica, epidemiologica,
sociologica, comparativa, statistica, grafica.

Rezultate obtinute: Din numdrul total al persoanelor incluse in studi, cea mai mare
pondere o ocupa personalul cu stagiul de 11-20 ani (25,3%), urmati de cei cu stagiul de 21-30 ani
(22,9%) si cei cu stagiul de 6-10 ani (21%). Cea mai mica pondere o ocupa cei cu stagiul de pana
la 5 ani si mai mult de 30 ani (15%), fapt datorat imbatranirii cadrelor din sistemul medical
Studind perioada activitdti in sectile cu profli COVID-19, se remarcd faptul cd mai mult de
jumatate din personalul chestionat a activat in sectile de profil mai mult de 12 luni (56,1%),
intre 7 si 12 luni au activat 18,6%, intre 4 si 6 luni au activat 13,2%, 1ar pand la 3 luni au activat
12,1%. Respondenti din mstitutile raionale au constituit 31,1%, din mstitutile departamentale
au raspuns la chestionare 20,09%, iar din institutiile republicane — 11,23%.

Sindromul arderii profesionale a fost inregistrat la 100% din personalul medical mediu
chestionat, cei mai multi dintre respondenti find afectati printr-un grad mediu — 58%. Din cadrul
celor trei componente ale sindromului de ardere profesionald (epuizarea emotionala,
depersonalizarea, reducerea realizirilor personale), printr-un grad inalt de afectare a personalului
s-a manifestat epuizarea psiho-emotionald la 29,2% din respondenti. Gradul de afectare prin
sindromul de ardere profesionald este invers proportional cu varsta si stagiul respondentilor,
astfel cei cu un stagiu de pana la 5 ani si varsta sub 25 de ani au fost afectati mai puternic, pe
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cand cei cu un stagiu de peste 30 de ani si cu o varstd mai mare de 55 de ani au demonstrat o
rezistentd mai inaltd. Direct proportional cu perioada de munca in sectile COVID-19, cei care au
activat in sectile COVID-19 intre 7 si 12 luni si mai mult de 12 luni au fost afectati printr-un
grad inalt de bummout in 18% din cazuri Personalul medical mediu din spitalele de nivel
republican, departamental si municipal au fost mai puternic afectati decat cei din spitalele
raionale.

In vizinea respondentilor, principali factori de prevenire a instalirii sindromului de
ardere profesionald au fost suportul superiorilor, colegior, rudelor, programul adecvat de munca,
resurse umane suficiente. Principalii factori care au condus la instalarea acestui sindrom este
frica de a fi infectat, dificultatea cazurilor si mediul de muncd, programul prelungit de activitate.
In timp ce 40% dintre respondenti au avut nevoie de ajutor pentru a depasi burnout-ul, directia
principali de solicitare a ajutorului a fost familia. In viziunea factorilor institutionali de decizie
principali  factori care au condus la instalarea sindromului de ardere profesionald ar fi:
suprasolicitarea cu numarul mare de pacienti, izolarea, iar factorii care ar fi prevenit instalarea
sindromului burnout ar fi fost resursele umane suficiente, informarea vastd despre patologia in
cauzi, inclusiv metodele de profilaxie.

Concluzii: Afectarea personalului medical prin sindromul de ardere profesionala a fost in
cotd de 100%. Studiml dat a evidentiat un sir de probleme la acest capitol, ceea ce ne permite sa
conchidem faptul cd sistemul medical nu este pregatit pentru a face fatd ulterioarelor urgente in
sanatate publicd. Reiesind din datele obtinute, considerdm cd soluti oportune pentru aceastd
problema ar fi angajarea personalului medical suficient, pregiatirea personalului medical cu
privire la prevenirea sindromului burnout, precum si angajarea in institutile medicale a
psihologilor instruiti in domeniul sdnatiti mintale.

Cuvinte cheie: Sindromul arderii profesionale, epuizarea psiho-emotionala, personal
medical mediu, burnout, infectia COVID-19.

ACCESIBILITATEA PACIENTILOR LA SERVICIILE MEDICALE DE
PROTEZARE A ARTICULATIILOR MARI
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Scopul: Evaluarea accesibilitatii la servicile de protezare a articulatilor mari, in vederea
facilitdrii si transparentizirii accesului la aceste servicii.

Obiective: Analiza experientei internationale si a cadrului normativ national cu privire la
includerea in tratament a pacientilor ce necesitd protezare a articulatilor mari, evaluarea opiniei
pacientilor privind accesibilitatea la servicile de protezare a articulatilor mari; evaluarea opiniei
medicilor si decidentilor privind asigurarea accesului la servicile de protezare a articulatilor
mari; elaborarea recomandarilor privind facilitarea si transparentizarea accesului la servicile de

protezare a articulatiilor mari.
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