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INTRODUCERE

Conform ghidurilor etice, profesionistii din domeniul sanatatii ar trebui sa poata oferi
ingrijiri care sa permita valorile, obiceiurile si credintele pacientilor, precum si problemele
existentiale care sunt comunicate prin intermediul acestora. O problema larg discutata este
singuratatea existentiald. Singuratatea existentiala face parte din fiinta umana si este putin
inteleasa Tn ingrijirea sanatatii, Tnsa pentru a oferi ingrijire buna pacientilor mai in varsta,
profesionistii trebuie sa poata sa-si satisfaca preocuparile existentiale.

Desi cercetarile anterioare ne arata ca personalul medical este dispus sa acorde atentie
problemelor existentiale (Strang, Strang si Ternestedt, 2002; Sundstrém, Edberg, Ramgard si
Blomqvist, 2018), cercetarile mai recente ne arata ca este dificil si provocator sa se gaseasca
timp si spatiu pentru acestea in ingrijirea zilnica a varstnicilor (Beck, Tornquist, Brostrom si
Edberg, 2012). Acest lucru determina ca personalul medical sa se simta obligat in a se
concentra mai mult pe sarcinile practice decat pe relatiile cu persoanele in varsta si rudele
acestora. La randul sau, atunci cand ingrijirea se concentreaza mai mult pe sarcini decat pe
aspectele relationale, persoanele in varsta se simt adesea instrainate si singure existential
(Sjoberg, Beck, Rasmussen & Edberg, 2017).

Persoanele in varsta cu multimorbiditati au primit o atentie tot mai mare din partea
cercetdrii din domeniul sanatatii si din politicile de sanatate. Interventiile pentru
delirului si a caderilor sau mentinerea controlului mobilitatii si durerii. Strategiile comune
pentru atingerea acestor obiective au constat in furnizarea de cunostinte (de exemplu, prin
implicarea farmacistilor in ingrijire, evaluari geriatrice cuprinzatoare sau gestionarea bolilor si
a cazurilor).

Desi valoarea implementarii standardelor si a cunostintelor bazate pe dovezi in
domeniul asistentei medicale este incontestabild, exista riscul concentrarii prea mari a
asistentei medicale pe pacientii varstnici pe masuri standardizate, cu vederea altor dimensiuni

Stotz-Ingenlath, si colab., 2019).
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Din punct de vedere istoric, furnizorii de asistentd medicald au fost reticenti in
abordarea domeniului spiritual al sanatatii, deoarece un model biomedical a fost folosit
si adesea exprimata in dimensiunile fizice, psihologice si sociale. Pentru a fi clar de ce nevoile
spirituale sunt
conectate la cele existentiale, este important sa se defineasca conceptul. Spiritualitatea este
dimensiunea dinamica a vietii umane care se refera la modul in care persoanele (individuale
si comunitare) experimenteaza, exprima si/sau cauta sensul, scopul si transcendenta si modul
n care se conecteaza la moment, la sine, la altii, la naturd, la semnificativ si/sau sacru (Nolan
2011). Campul spiritual este multidimensional, si contine:

a) Provocari existentiale (de exemplu, intrebari referitoare la identitate, sens,
suferintda si moarte, vinovatie si rusine, impdacare si iertare, libertate si
responsabilitate, speranta si disperare, dragoste si bucurie);

b) Consideratii si atitudini bazate pe valoare (ceea ce este cel mai important
pentru fiecare persoana, cum ar fi relatiile cu sine, familia, prietenii, munca,

lucrurile, natura, arta si cultura, etica si morala si viata Tnsasi)

c) Consideratii si fundamente religioase (incredere, credinte si practici, relatia cu

Dumnezeu sau ultimul) (Nolan, 2011).

Dimensiunea spirituala a naturii umane este adesea privita ca fiind ascunsa deoarece
sta la baza sferei fizice, psihologice si sociale si nu este intotdeauna direct vizibila, accesibila
care, la randul sau, a dus la o cultura de la care furnizorii de ingrijiri nu sunt sfatuiti sa se
indeparteze (Brémault-Phillips si colab., 2015). NHS Anglia (2015) explica faptul ca instruirea
si experienta insuficienta, comunicarea slaba, insensibilitatea si lipsa de intelegere a
sistemelor de credinta ale indivizilor pot avea toate efecte daunatoare asupra furnizarii unei
ingrijiri spirituale bune.

Nivelurile ridicate de nevoi nesatisfacute pot fi legate de necunoasterea de catre
practicieni a preocuparilor spirituale comune. Fara o constientizare a nevoilor adultilor in

varsta, este usor sa se treaca cu vederea existenta lor, chiar daca cineva se angajeaza sa ofere
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servicii holistice. Este adesea greu sa identifici informatii externe paradigmei in care a fost
socializata.

Dezvoltarea unei cunostinte practice a singuratatii existentiale a adultilor mai in varsta
poate ajuta practicienii sa ofere servicii mai bune prin sporirea capacitatii lor de a recunoaste
si a aborda nevoile de ingrijire si pentru a usura singuratatea existentiala. Cei mai multi
gerontologici sunt interesati sa afle mai multe despre spiritualitate, poate din cauza
sensibilitatii cu privire la lipsa lor de cunostinte si a efectelor potential adverse asupra clientilor
(Curl, Hodge, Horvath si Larkin, 2012).

Existd o multime de dovezi care arata ca, in multe conditii de sanatate si asistenta social3,
nevoile spirituale ale persoanelor in varsta nu sunt satisfacute. Acest lucru se poate datora

unor factori, precum:

) Lipsa de timp;

o Lipsa de antrenament;

. Lipsa constientizarii, cunostintelor sau intelegerii;

J Reticenta sau frica;

J Tngrijorari cu privire la impunerea propriilor valori si credinte asupra altora (Wiltjer si

Kendall, 2019).

domeniul sanatatii necesita o pregatire adecvata pentru a raspunde nevoilor spirituale ale
pacientilor. Dezvoltarea competentelor in a face fatd problemelor spirituale in educatia
medicala este Tnca o provocare.

Problemele de claritate conceptuald si articulare in jurul aspectelor ontologice si
fenomenologice ale asistentei medicale trebuie abordate pentru a pregati asistentii medicali
sa ofere o ingrijire cu adevarat holistica, incluzdnd probleme spirituale si existentiale.
Pregatirea adecvata, sprijinul de mediu atat pentru educatorii si studentii, cat si reprezentarea
explicita a spiritualitatii in programa de asistenta medicald vor facilita acest lucru (Gulnar,

Snowden, Wattis si Rogers, 2018).
SCHIMBARI IN DIDACTICA PROFESIONSTILOR DIN SANATATE

Pregatirea profesionistilor din domeniul sanatatii cu Tnalta calificare depinde nu in

ultimul rand de calificarea profesorilor (lectori, mentori) si de atitudinea creativa a acestora
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fata de disciplina (Ermalovich, 2017; Laptieva si Rublevskaya, 2014). Mentorul ofera
studentilor orientarea asupra dezvoltarii si auto-dezvoltarii aptitudinilor si abilitatilor lor. El/ea
isi formeaza atitudinea fata de formare, educatie si profesia viitoare. Profesorii (lectorii,
mentorii) pregatesc profesionistul din domeniul sanatatii sa fie bine pregatit nu numai teoretic
ci si practic. Este important intr-o astfel de pregatire, sa fie integrata pregatirea individuala
holistica, creativa, cu simtul format al responsabilitatii profesionale si civice (datoriei).

Utilizarea tehnologiilor informationale in spatiul activitatii profesionale a devenit un
atribut obligatoriu al societatii moderne de tip occidental. Nu ar fi o exagerare sa spunem ca
activitatea profesionala a unui profesionist din domeniul sanatatii este aproape intotdeauna
legata de digitalizare: de la dosarele medicale electronice stocate in ,cloud” la telesurgie
(chirurgie la distanta). Este evident cat de sarguinciosi si eficienti sunt profesorii ca sa
pregateasca o noua generatie de profesionisti pentru munca in conditiile socio-economice
actuale.

Cunostintele acestor specialisti vor fi inadecvate de indata ce platforma tehnologica de
baza va fiinlocuita. Schimbarea platformei tehnologice de baza devine regulata si se intampla
o data la 3-5 ani. Prin urmare, invechirea cunostintelor specialistilor se dovedeste a fi un factor
care surprinde fatal toate sferele societatii. Aceasta inseamna ca principalul imperativ
pedagogic al erei moderne consta in faptul ca institutia de Tnvatamant trebuie sa invete un
student cum sa gadndeasca si cum sa invete (Denisov, 2004).

Activitatea educationald a unui student la o institutie de invatamant superior implica
existenta si dezvoltarea ulterioard a abilitatilor pentru munca independenta, precum si
autocontrolul si reglarea independenta a comportamentului. Gandirea critica este un proces
esential pentru practica medicala sigura, eficienta si abila. Programele de educatie medicala
ar trebui sa adopte atitudini care promoveaza gandirea critica si s8 mobilizeze abilitatile
rationamentului critic.

Trecerea de la principiul educatiei ,,pentru viata” la principiul ,prin viata” este deosebit
de relevanta in domeniul educatiei medicale si ar trebui realizata utilizand trei aspecte ale
procesului educational (Ermalovich, 2017; Laptieva si Rublevskaya, 2014) :

- Resurse educationale traditionale (prelegeri, cursuri practice, ateliere, prezentari,

modele, examinare analitica a inregistrarilor video etc.);
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- Resurse educationale independente care necesitda participarea profesorului
(pregatirea rapoartelor pentru prezentari la conferintele stiintifice si practice ale
studentilor, pregatirea pentru concursuri de maiestrie profesionala, supravegherea
independenta controlata a pacientilor, monitorizarea rezultatelor etc.);

- Resurse educationale autonome care nu necesita participarea profesorului (invatare
la distanta, un curs multimedia pentru auto-instruire, copii electronice ale manualelor,

resurse de internet etc.).
OBIECTIVELE INVATARII S| REZULTATELE EI

Obiectivele cursului sunt afirmatii clare si concise care descriu ceea ce va propuneti ca
studentii dumneavoastra sa invete pana la sfarsitul cursului. Diferenta dintre obiectivele
cursului si rezultatele Tnvatarii - si motivul pentru care acesti termeni sunt atat de des
amestecati intre ei - este ca primul descrie o stare intentionata (ceea ce se spera ca vor invata
elevii dummneavoastra), in timp ce cel din urma exprima o stare prezenta sau observata (ce
elevii tai au invatat de fapt). Atat obiectivele cursului, cat si rezultatele invatarii sunt distincte
de obiectivele Tnvatarii, care sunt concepute mai pe larg (Bloom, Engelhart, Furst, Hill si

Krathwohl, 1956).

Modul de definire a obiectivelor sugerate in pedagogie consta in faptul ca sunt destul
de tehnice. Partea sa esentiala defineste obiectivele educationale ca fiind formulate prin
intermediul rezultatelor Tnvatarii. Aceste rezultate ale invatarii sunt descrise in actiunile
elevului care ar putea fi identificate si evaluate n mod clar de catre un profesor (mentor).

n practica de zi cu zi a activitatii educationale, pot fi sugerate urméatoarele solutii:

- Construirea sistemului de obiective cu categorii si niveluri consecvente (ierarhie);
astfel de sisteme sunt acum numite taxonomii.

- Crearea unui limbaj clar si cuprinzator adecvat pentru descrierea obiectivelor
educationale. In prezent, este de preferat modelul rezultatelor invatarii. La un moment
dat, putem numi EQF (European Qualification Framework) (2018) ca fiind acest sistem

lingvistic (instrument, mijloc) de a stabili obiectivele.

Putem considera urmatoarele instrumente adecvate pentru realizarea obiectivelor

educationale in sfera afectiva (emotionala): prelegeri, invatare prin observare (prin exemplu
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personal), discutii de grup, experiment mental (mental), sarcini situationale (inclusiv etice),
grup proiect caritabil etc.

Abilitatile din domeniul psihomotor sunt foarte solicitate in domenii precum stiintele
naturii, medicina clinica, prevenirea bolilor, arte, muzica, inginerie si educatie fizica. Cu toate
acestea, din motiv necunoscut, Bloom si echipa sa au decis sa nu se deranjeze cu formularea
unor instrumente posibile pentru acest scop. Mai tarziu, au existat alti specialisti care au

dezvoltat Tn continuare acest lucru

De exemplu, R.H. Dave (1970) a sugerat urmatoarea ierarhie pe 5 niveluri:

1. Imitatie. Observarea si replicarea comportamentului altor persoane. Un student
observa actiunile mentorului si le copiaza in conditii de siguranta.

2. Management. Abilitatea de a efectua anumite actiuni urmand instructiunile si aplicand
abilitatile obtinute anterior. Un student urmeaza instructiunile, algoritmul sau
protocolul si reproduce actiunile necesare, dupa cum este necesar, fara nici o
improvizatie.

3. Precizie. Abilitatea este dobandita, ceea ce este evident din performanta sa clara si
precisa. La acest nivel, un student este capabil sa indeplineasca o sarcina cu mai putine
greseli. Abilitatea devine mai precisa fara niciun exemplu, algoritm sau schema.

4. Conexiune. Este vorba despre capacitatea de a coordona o serie de actiuni prin
combinarea a doua sau mai multe abilitati motorii. Un student este capabil sa faca o
sarcina dificila care consta in cateva etape (elemente) folosind diferite abilitati
obtinute anterior. Algoritmii se pot modifica in conformitate cu cerintele precise sau
pentru a rezolva o problema.

5. Naturalizare. Abilitatile sunt combinate, integrate si utilizate Tn mod durabil si fara
lupta.

Un student demonstreaza nivelul ridicat de a efectua o abilitate in mod automat

(fara consideratii).

S-ar putea sa se gaseasca o multime de informatii cu privire la cea mai buna practica
de scriere a rezultatelor invatarii (Fry, 2000, Jenkins si Unwin, 2001, Moon, 2002).
Tn opera sa, R.M. Harden (2002b) considera utilizarea rezultatelor Tnvatarii pentru

crearea unui tip de model educational adecvat in formarea cadrelor medicale. Rezultatele
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Tnvatarii ar trebui definite astfel incat sa poata acoperi intreaga gama de competente necesare
si sa puna accentul pe integrarea diferitelor competente in practica medicala. Grafic, modelul
Harden cel al rezultatelor nvatarii aratd ca un complex de trei cercuri plasate unul in altul. Tn
cercul interior, exista sapte rezultate ale invatarii legate de ceea ce pot face medicii (medicul),
adicd competentele sale tehnice asteptate (,,a face un lucru cerut”). in cercul de mijloc, exista
rezultate ale Tnvatarii asociate cu modul exact in care un medic (profesionist din domeniul
sanatatii) indeplineste o sarcinad profesionala: cu cunostinte si intelegere, cu atitudine si
strategie adecvate in luarea deciziilor (,,a face o manipulare corect si cu atentie”).

Cercul exterior include rezultate ale invatarii care caracterizeaza dezvoltarea
profesionala continua a unui medic in calitate de specialist si ca personalitate (,omul potrivit
face asta”) (Harden, 2002b).

Furnizarea de ingrijiri eficiente si de Tnalta calitate pentru pacienti este o activitate
complexa. Aceasta cere ca profesionistii din domeniul sanatatii si asistentei sociale sa
colaboreze intr-un mod eficient. Educatia interprofesionala ofera o modalitate posibild de a
imbunatati colaborarea interprofesionala si ingrijirea pacientului

Proiectarea programelor de studiu interdisciplinar este munca comuna a profesorilor
din diferite discipline. Programele de studiu pot fi proiectate de ambele grupuri de profesori
care au experienta in activitatea interdisciplinara si de profesori, care nu au o astfel de
experienta (Putriene, 2017).

Educatia inter-profesionala se refera la studentii din diferite profesii care invata unii de
la altii, unul cu celalalt si despre amandoi. Studentii si profesionistii din domeniul sanatatii
trebuie sa-si atinga competenta, adica sa dobandeasca cunostinte, abilitati si atitudini.

Competenta in ingrijirea spirituald este definita ca un proces activ, in curs de
desfasurare, caracterizat prin trei elemente interdependente, care implica o constientizare
crescanda a valorii cuiva, dezvoltarea unei intelegeri empatice a viziunii asupra lumii a
clientului si capacitatea de a implementa interventii individualizate adecvate proiectarii
programului de studiu disciplinar al fiecarui client (Baldacchino, 2015).

Acest curs educational inovator, inter-profesional poate fi transferabil pentru utilizare
in alte setari educationale. Pe langa prezenta fizica a elevilor impreuna la clasa, forumurile
online permit cursantilor sa discute si sa prezinte contributia fiecarei discipline la ingrijirea

spirituala (adica intelegerea singuratatii existentiale) si ingrijirea holistica a unui studiu de caz
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al pacientului. Astfel, forumurile online pot spori intelegerea si aprecierea contributiei
pretioase a fiecarui membru al echipei interdisciplinare la ingrijirea holistica.

Aceasta apreciere a contributiei pretioase ale fiecarui membru al echipei
interdisciplinare la ingrijirea holistica.
Patru domenii principale, esentiale pentru invatarea problemelor spirituale / existentiale:

a) importanta invatarii in situatii din viata reald cu expunere repetata la pacienti
in plasamentele clinice sustinute de modelarea rolurilor si mentorat;

b) utilizarea metodelor pedagogice care fi ajuta pe elevi sa inteleaga, sa lucreze si
sa reflecteze asupra spiritualitatii pacientului, cum ar fi, jurnale reflectorizante,
relatari reflective scrise; scrierea planurilor de ingrijire, care includ interventii
spirituale; jocuri de rol pentru a practica evaluarea spirituald, inclusiv valori,
credinte si nevoi spirituale; discutii de grup privind relatia dintre religie,
spiritualitate si sanatate; analiza studiilor de caz; citirea literaturii si analiza
cercetarilor privind spiritualitatea in boli si ingrijiri;
cum ar fi lipsa cunostintelor despre spiritualitate; incertitudine cu privire la
rolul profesionistului din domeniul sanatatii in 1ingrijirea spirituala;
necunoasterea cu privire la propria spiritualitate; avand o credinta diferita de
cea a pacientului; incompetenta in abordarea nevoilor spirituale; lipsa
modelelor; lipsa de timp si suprasarcina de lucru;

d) evaluarea invatarii de ingrijire spirituala a elevilor legata de modul in care sunt
pregatiti studentii si modul in care sunt urmariti dupa studii clinice, de exemplu,
dupa sesiuni de reflectie clinica; impartasirea povestilor cu colegi, profesori si
capelani; sustinerea Tnvatarii lor prin literatura si cercetare privind ingrijirea
spirituald; exercitii reflexive si sesiuni de informare pentru a spori siguranta
elevilor si ingrijirea sigura a pacientului (Giske, 2012).

Aceste domenii sunt reflectate in modelul ASSET (Educatie si instruire spirituald
actionala si Tngrijire spirituald) pentru predarea Tingrijirii spirituale. Modelul ASSET
incorporeaza un trepied de continut al structurii, procesul de invatare si rezultatul educatiei.

n primul rand, continutul structurii cuprinde constiinta de sine, spiritualitatea si dimensiunile
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experientiald legata de clarificarea valorii, holismul, o perspectiva larga a spiritualitatii, cele
patru etape ale procesului de asistentd medical3 si evaluarea predarii si invatarii. n al treilea

rand, rezultatul educatiei, care se masoara prin clarificarea valorii, cunoasterea si competenta

METODE CARE POT FI UTILIZATE

Educatia in domeniul sanatatii devine o colectie excelenta de principii, metode, sabloane
educationale, vocabular si abilitati practice. Exista o importanta in plus fata de abilitatile
competente in educatie, care acorda atentie dimensiunii spirituale a facultatilor si cursantilor,
cum ar fi importanta autoeficacitatii morale si educationale in mediul educational. Este
responsabilitatea educatiei ca aceasta sa trezeasca in elev constiinta existentiala ca o singura
subiectivitate prezenta in lume (Malik, Akhter, 2013). Aceasta capacitate necesita un set de
cognitii, tendinte si abilitati pe care un profesor le poate promova pentru dezvoltarea fizica,

intelectuala, emotionala, sociala si spirituala a elevilor.

Una dintre principalele probleme ale activitatii moderne de formare presupune
pregatirea teoretica extinsa in asociere cu abilitati practice profesionale de calitate slaba.
Acesta explica tendinta catre implementarea pe scara largd a metodelor interactive de
instruire, in special in domeniul educatiei medicale, unde conteaza foarte mult combinatia
armonioasa dintre teorie si practica (Artjukhina si Chumakov, 2012).

Semnificatia auto-training (auto-pregatire) la elevi devine din ce in ce mai prezenta.
Aceasta presupune schimbarea calitativa a formelor traditionale de activitate educationala in
conformitate cu scopurile si obiectivele dezvoltarii potentialului intelectual al elevilor.

Metodele interactive educationale (de formare) sunt de acord cu abordarea centrata pe
personalitate in cea mai mare masura, deoarece ar trebui sa implice co-educatia (formare in
cooperare). In contextul co-educatiei, atdt un profesor, cat si un elev devin subiecte ale

procesului educational

Uniunea Europeana a realizat un cadru, care descrie diferitele niveluri de calificari (EQF,
2018). In cadrul acestui proiect atentia s-a concentrat asupra nivelului EQF 4, iar mai jos sunt
descriptorii pentru cadrul european de calificare Nivelul 4 (descriptori care definesc nivelurile

in cadrul european de calificare (EQF).

10

OE

OPEN EDUCATIONAL



ALONE

Innovative Health Professionals Training Program on
Existential Loneliness among Older People

Tabelul 1. Instrumente educationale (de formare) asociate cu descriptorii nivelului EQF 4

“ Erasmus+

Cunostinte Cunostinte factuale si teoretice in contexte Prelegeri *, seminarii **, lucru in grupuri mici,
largi intr-un domeniu de lucru sau studiu discutii de grup, harti conceptuale, momente
complexe si ambigue de discutii (concepte,
modele, ipoteze etc.) in materialele studiate si
observatii empirice, utilizarea resurselor publice
(sociale) (invitatie) de specialist, excursie).
Aptitudini O gama de abilitati cognitive si practice | Sarcini creative, metoda studiului de caz,
necesare pentru a genera solutii la probleme | modelarea comportamentald, scrierea reflexivad,
specifice intr-un domeniu de muncd sau | povestirea, metoda fnvatarii actiunii, proiectele
studiu sociale, discutarea cazurilor din propria practica,
analiza inregistrarilor video.
Reflectie Discursul critico-dialectic este o strategie | Discursul critico-dialectic este o strategie pentru
pentru invdtarea comunicativa care subliniaza | Tnvatarea comunicativa care subliniazd importanta
importanta reflectiei critice si a autoreflexiunii | reflectiei critice si a autoreflexiunii critice pentru a
critice pentru a evalua ce concepte au fost | evalua ce concepte au fost luate de obicei ca atare
luate de obicei ca atare in predare si ivatare in predare si invatare

1. Soura: https://ec.europa.eu/ploteus/content/descriptors-page (05. Octombrie 2020)

* Luand in considerare disponibilitatea unei cantitdti enorme de informatii (date
teoretice) prin intermediul internetului, trebuie sa recunoastem ca profesorilor le este greu sa
incerce sa capteze interesul (atentia) elevilor. Luand in considerare disponibilitatea unei
cantitati enorme de informatii (date teoretice) prin intermediul internetului, trebuie sa

recunoastem ca profesorilor le este greu sa incerce sa capteze interesul (atentia) elevilor.

Aceste puncte de control (dupa studierea unor materiale noi) ar trebui sa necesite nu
doar actiuni mentale (cognitive) de reproducere, ci si actiuni cognitive creative. Salvarea
prelegerilor ca modalitate de transfer al cunostintelor teoretice catre studenti pare rationala
numai daca aceste prelegeri sunt prezentate de cercetatori sau practicanti celebri care sunt
capabili sa ofere studentilor date unice. De exemplu, ar putea fi rezultatele celor mai noi
proiecte de cercetare, propriile observatii clinice, prezentari ale metodei sau tehnicii exclusive

** Pana in prezent, seminariile sunt considerate o modalitate de a controla cunostintele
studentilor si un spatiu pentru a Tmpartasi si a face schimb de opinii, si este partial un mod de

a obtine noi informatii. Tn plus, participarea la seminarii ii ajutd pe studenti s3 clarifice
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momentele ambigue Tn studierea materialului. Aceste obiective educationale pot fi atinse si
lucrand Tn grupuri mici sau purtand discutii de grup.

Educatia nu este posibila fara a filozofa si, prin urmare, fara cautarea sensului, cresterea
constientizarii de sine, a gandirii critice, a vorbirii si a scrisului reflectiv. Din acest punct de
vedere, provocarea este de a crea oportunitati educationale pentru auto-reflectie si de a pune

intrebari despre ceea ce conteaza cu adevarat in viata.
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Annex 1

SISTEMUL EUROPEAN DE CREDITE PENTRU EDUCATIE S| FORMARE PROFESIONALA (ECVET)

Scopul proiectului este de a dezvolta o culegere de bune practici pentru a face fata
singuratatii, pentru persoanele in varsta si un pachet de instruire pentru asistentii medicali si
alti profesionisti din domeniul sanatatii care in prezent au o pregatire limitatad sau deloc in
ceea ce priveste modul de a face fata persoanelor in varsta afectate de singuratatea
existentiald, oferind ingrijire calificata si integrativa acestui grup tinta vulnerabil.
Implementarea sistemului ECVET ar putea duce la o mai buna intelegere a rezultatelor
fnvatarii obtinute de cursanti, la o mai mare transparenta si ar trebui sa aiba ca rezultat o
mobilitate profesionald sporita atat pe piata fortei de munca nationald, cat si pe cea

europeana.

OBIECTIVE CHEIE SI PRINCIPII DE BAZA ALE ECVET

ECVET vizeaza facilitarea mobilitatii transnationale si recunoasterea rezultatelor
invatarii in VET si finvatarea pe parcursul intregii vieti, fara frontiere. Mobilitatea
transnationalda de Iinvatare este specifica, deoarece se concentreaza pe mobilitatea
transnationala in scopul dobandirii de noi cunostinte, abilitati si competente (Council, 2011).
Acest concept indica calificarile ca element de baza si obiectiv al mobilitatii si este esential
pentru ECVET.

ECVET prin urmare ar putea:

e ajuta la transferul si recunoasterea invatarii care a avut loc in timpul unei sederi in
strainatate (mobilitate geografica);

e i sprijini invatarea pe parcursul intregii vieti, permitdnd oamenilor sa transfere si sa
acumuleze rezultatele invatarii obtinute in diferite contexte din tara lor, pentru a-si
construi calificari recunoscute, a le actualiza sau a le imbunatati.

Pentru a realiza acest lucru, ECVET sa bazat pe principii comune privind proiectarea
calificarilor si aranjamentele pentru transferul si acumularea de credite:

e (Calificarile sunt concepute pe baza rezultatelor invatarii. Rezultatele invatarii sunt

declaratii despre ceea ce un cursant stie, intelege si este capabil sa faca la finalizarea
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unui proces de invatare si sunt definite in termeni de cunostinte, abilitati si
competente. Prin rezultatele Tnvatarii, este posibil sa se identifice daca invatarea intr-
un context, sistem sau tara este comparabila cu altul.

e Calificarile sunt structurate in unitati de rezultate ale invatarii care pot fi evaluate,
validate si recunoscute separat.

e Evaluarea unitatilor este documentata si permite acumularea si transferul progresiv,
prin constituirea de credite.

e Creditele pot fi validate si recunoscute in contextul altor sisteme de calificare.

e Parteneriatele dintre organismele competente faciliteaza recunoasterea creditului,
deoarece au incredere in calificarile si evaluarea celuilalt.

e (Calificarile si unitatile pot fi descrise suplimentar folosind puncte ECVET. Punctele ajuta
la identificarea dimensiunii unei calificari si a ponderii relative a unitatilor din cadrul
calificarii. 60 de puncte sunt alocate rezultatelor invatarii care se preconizeaza a fi
obtinute intr-un an de VET cu norma intreaga. Aceasta referinta cantitativa in termeni
de puncte este menita sa serveasca o functie descriptiva, in timp ce rezultatele invatarii
structurate in unitati formeaza miezul transferului si acumularii.

Sistemul ECVET este construit pe patru elemente: 1. Unitati ale rezultatelor invatarii;
2. Transferul si acumularea rezultatelor invatarii, parteneriate ECVET; 3. Contract de invatare

si foaia matricola personald; 4. Puncte ECVET.

POLITICA NATIONALA SI ABORDARI IN CONFORMITATE CU RECOMANDAREA ECVET IN
TARILE PARTENERE ALE PROIECTULUI

Suedia

in 2011, Agentia Nationald Suedez3 pentru Educatie a fost mandatats de guvernul suedez, in
cooperare cu Agentia Suedezd pentru Tnvitdmant Superior si Oficiul International de
Programe pentru Educatie, sa analizeze si sa propuna masuri de sprijinire a actorilor regionali
si locali in aplicarea Sistemului European de Credite, pentru educatia si formarea profesionala
(ECVET) in educatia si formarea profesional3 la toate nivelurile. Tn Suedia, nu au fost luate
decizii oficiale cu privire la modul in care ECVET va fi aplicat in educatia si formarea
profesionala suedeza. Agentia Nationala Suedeza pentru Educatie si Agentia Suedeza pentru

Educatie si Formare Profesionald, care au analizat reglementarea invatamantului si formarii

OE

OPEN EDUCATIONAL

16



AL@NE H Erasmus+

Innovative Health Professionals Training Program on
Existential Loneliness among Older People

profesionale secundare superioare si a educatiei si formarii politehnice Tn Suedia, considera

ca este in conformitate cu intentiile Recomandarii ECVET.

Coordonatorii de formare profesionald, cum ar fi scolile secundare superioare, colegiile si
universitatile au testat si testeaza sistemul in cadrul proiectelor si schimburilor de cooperare
europeana. Proiectul Alone este un exemplu in care EQVET este testat. Pentru a facilita citirea,
intelegerea si compararea calificarilor din diferite tari si sisteme, este utilizat un cadru de
referinta comun, Cadrul European al Calificarilor (EQF). Exista opt niveluri de referinta in
cadrul EQF in care fiecare nivel ar trebui sa reflecte cunostintele, abilitatile si competentele
pe care ar fi trebuit sa le obtina un individ pentru a obtine calificarea. Nivelul 1 reprezinta
calificarile de baza, iar nivelul 8 este cel mai inalt nivel de educatie si formare academica si
profesionald. Proiectul Alone este la nivelul 4. in Suedia, EQF este coordonat de Agentia

Suedezd pentru invdtdmant Superior.
Lituania

Lituania a adoptat angajamentul de a implementa Sistemul european de credite pentru
educatie si formare profesionala (ECVET) in 2014, lansand proiectul ,,Experti nationali ECVET”,
unul dintre obiectivele principale este promovarea si dezvoltarea aplicabilitatii si utilizarii
ECVET in Lituania. Totusi, aceasta nu este o inovatie completa in tara noastra: exemple de
implementare a ECVET pot fi gasite in proiectele de mobilitate si transfer de inovare ale
subprogramului Leonardo da Vinci al Programului de invatare pe parcursul intregii vieti din
2009. (sursa de informatii www.adam-europe.eu). Raportul de monitorizare al Centrului
European pentru Dezvoltarea Formadrii Profesionale (CEDEFOP) ,VET mai puternic pentru o
viata mai buna” (2015) evalueaza Lituania ca inregistrand progrese in implementarea
elementelor ECVET. Programele modulare, proiectele de mobilitate si parteneriat strategic ale
noului program Erasmus + al Comisiei Europene raman principalul instrument de testare
pentru ECVET. Analiza situatiei implementarii ECVET in Lituania ne permite sa afirmam ca
procesele au loc. Tn procesul de implementare a ECVET in Lituania, se pot distinge urméatoarele
realizari:

e Proiectul ,Experti nationali ECVET” este implementat la nivel national

(http://www.smpf.It/It/vykstantys-projektai/ecvet/apie-ecvet). Expertii nationali
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ofera consiliere institutiilor VET cu privire la implementarea si punerea in aplicare a
ECVET pentru institutiile VET, angajatori si alte parti interesate;
* Formarea modulara a fost introdusa in formarea profesionala
e Card(document) de mobilitate pentru formarea profesionala oferite institutiilor VET.
e Un numar tot mai mare de institutii VET aplica principiile ECVET la creditarea
rezultatelor invatarii realizate prin mobilitatea studentilor.
S-a observat ca procesele nu sunt rapide si de succes deoarece:
* Beneficiile si oportunitatile ECVET in randul administratiei si educatorilor institutiilor
VET nu sunt suficient Tntelese. Atat profesorii VET, cat si administratorii sunt adesea
sceptici cu privire la utilizarea ECVET 1n institutiile lor, care este o altd recomandare
europeana neobligatorie. Angajatii din institutiile VET nu au o intelegere suficient de
clara a beneficiilor aplicarii ECVET in procesul de invatare, pe masura ce procesele de
formare si evaluare devin mai clare pentru toate partile interesate;
¢ Nu toate institutiile VET din tara aplica pregatirea modulara. Doar ceva mai mult de
jumatate dintre institutiile de formare profesionala din Lituania utilizeaza pregatirea
modulara, care este una dintre conditiile importante pentru aplicarea cu succes a
ECVET;
e Angajatorii au o implicare redusa in formularea, evaluarea si recunoasterea
rezultatelor invatarii. Adesea, atitudinea angajatorilor este fundamental diferita de cea
a angajatilor institutiilor de formare profesionala. Participarea angajatorilor la
dezvoltarea curriculumului, evaluarea rezultatelor Tnvatarii si recunoasterea
competentelor la locul de munca nu este intotdeauna consecventa si eficienta.

Din 2020, pe parcursul deruldrii proiectului sunt avute in vedere urmatoarele domenii de

activitate:
e Utilizarea imbunatatita a elementelor ECVET 1in institutiile de formare profesionala
din Lituania;
e Constientizare sporita cu privire la aplicarea si beneficiile ECVET in institutiile VET,
intreprinderi si alte parti interesate;
e Cooperare mai stransa intre partile interesate in implementarea ECVET in Lituania;
e 2 ateliere de finvatare intercolegiala si 1 webinar despre utilizarea ECVET in

mobilitatea geografica a cursantilor;
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e Tntocmirea de recomandari pentru acte juridice in vederea imbunatatirii aplicarii

ECVET in Lituania;

e Diseminare mai larga a aplicdrii si a beneficiilor elementelor ECVET: rapoartele

expertilor, publicatii, articole si buletine informative;

e Cresterea comunitatii de utilizatori ECVET.
Evaluand situatia generald a implementarii sistemului european de credite pentru educatia si
formarea profesionala in Lituania, se poate afirma ca exista mai multe aspecte - puncte forte
si oportunitati, decat punctele slabe. Este deosebit de important ca implementarea ECVET sa
ofere multe oportunitati pentru imbunatatirea calitatii formarii profesionale, consolidarea

cooperarii dintre institutiile de invatamant si de afaceri si cresterea transparentei proceselor.
Italia

n ceea ce priveste contextul italian, se poate afirma ca impactul cheie al ECVET poate fi gésit
in principal in contextul mobilitatii transnationale, in timp ce in contextul invatarii pe tot
parcursul vietii, ECVET a jucat un rol mai mic. In plus, a fost evidentiata lipsa unei adoptari
oficiale a ECVET ca si cadru de referintd. in Italia, anii 2012-2014 au fost marcati de reforme
semnificative, atat ale politicilor de invatare pe tot parcursul vietii (de exemplu, reforma
centrelor de educatie a adultilor), cat si ale sistemelor si instrumentelor pentru transparenta
calificarilor (prin decretul legislativ 13/13 axat pe elaborarea cadrului de referintad pentru
validarea si certificarea competentelor dobandite prin experienta). Multe principii ale ECVET
au fost totusi adoptate implicit, in special in ceea ce priveste recunoasterea si validarea
rezultatelor invatarii (LO) dobandite prin Tnvatarea informala, fara totusi referire explicita la
ECVET. ECVET are, de asemenea, un rol semnificativ in promovarea principiului structurarii
calificarilor in unitati de LOs. Exista discutii daca instrumentele si principiile ECVET ar putea fi
utilizate de serviciile de ocupare a fortei de munca in contextul recunoasterii cunostintelor
anterioare pentru strdinii care au obtinut calificari in strainatate. Pe de alta parte, discutia cu
privire la utilizarea principiilor ECVET pentru a promova progresul intre VET si institutiile de
Tnvatamant superior a stagnat si nu este in prezent o prioritate politica.

Existd mai multe site-uri web si organisme care ofera mai multe informatii despre ECVET in

Italia si sprijin pentru recunoasterea calificarilor profesionale.
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- Isfol - Istituto per lo sviluppo della formazione professionale dei lavoratori ((Institutul pentru
Dezvoltarea Formarii Profesionale a Muncitorilor) - a creat o pagina de informatii despre
ECVET, explicand obiectivele, functionarea, conceptele cheie si referintele acestuia. The
Atlante del lavoro e delle qualificazioni (Atlasul muncii si calificarilor) este o harta detaliata a
muncii si a calificarilor. Fisa postului propusa este rezultatul unei colaborari si participari
intense a diferitilor actori institutionali si a cunoscut implicarea si participarea angajatorilor si
sindicatelor, reprezentantilor bilaterali, asociatiilor profesionale, expertilor sectoriali si
partilor interesate din sistemul de munca-invatare. Este organizat in trei sectiuni: Atlas Munca,
Atlas si Calificari si Atlas si Profesii.

- Centrul de asistenta pentru recunoasterea calificarilor profesionale ofera cetatenilor si
centrelor de asistenta din alte state membre informatii utile cu privire la recunoasterea
calificarilor profesionale, in scopul stabilirii sau exercitarii temporare si ocazionale a profesiei,
precum si cu privire la legislatia italiana care reglementeaza profesiile si urmarirea lor.
“Impresa in un giorno” contine intr-un singur portal lista profesiilor reglementate din Italia.
Contine, in ordine alfabetica, toate profesiile reglementate conform: legislatiei italiene;
autoritatea italiana competenta; informatii privind procedura de recunoastere si formularele
relevante. - Cardul Profesional European este o procedura electronica introdusa in 2016
pentru obtinerea recunoasterii calificarii profesionale si practicarea in alta tara a UE. Este mai
usor, mai rapid si, de asemenea, mai transparent de gestionat decat procedurile obisnuite de
recunoastere a calificdrilor profesionale. In prezent, doar urméitoarele profesii pot folosi
procedura pentru obtinerea unui Card Profesional European: asistent medical responsabil cu
ingrijiri generale, farmacist, kinetoterapeut, ghid montan, agent imobiliar.

Un cetatean italian, care detine o calificare profesionald, care doreste sa-si exercite profesia
pe o baza stabild intr-un alt stat membru al UE, in Spatiul Economic European (Islanda,
Liechtenstein si Norvegia) sau Elvetia, trebuie sa depuna o cerere de recunoastere a calificarii
profesionale, la autoritatea competenta a statului in care doreste sa desfasoare activitatea.

- Departamentul de Politica Europeana a elaborat un ghid al utilizatorului cu privire la Directiva
2005/36/CE privind recunoasterea calificarilor profesionale pentru a facilita intelegerea
regulilor care reglementeaza sistemul de libera circulatie a profesionistilor in Uniunea
Europeana. Ghidul este actualizat la cea mai recenta directiva pe aceasta tema (decembrie

2014).
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Romania

Sistemul VET din Romania a suferit o Tmbunatatire majora printr-o reforma realizata in
perioada post-Copenhaga si Lisabona. Reforma a vizat in primul rand alinierea sistemului VET
romanesc la sistemul european VET.

Tn Romania, organizatiile care sunt responsabile de VET sunt:

- Ministerul Muncii si Solidaritatii Sociale ale carui atributii sunt sa elaboreze politici si
programe in domeniul formarii profesionale si sa controleze modul in care sunt implementate
aceste programe;

- Ministerele diverselor sectoare economice si sociale care urmaresc sa asigure formarea
profesionala continua a angajatilor care activeaza in aceste sectoare;

- Consiliul National pentru Formarea Profesionald a Adultilor, consiliu care functioneaza pe
langa Ministerul Muncii si Protectiei Sociale si Ministerul Educatiei, stabileste nevoile pe
termen mediu si lung ale formarii profesionale a adultilor si colaboreaza pe orizontala cu alte
organizatii implicate in formarea profesionala a adultilor;

- Agentia Nationala de Formare Ocupationala si Profesionala este o institutie publica nationala
al cérei rol este de a organiza si finanta servicii legate de ocuparea fortei de munca. in plus,
actioneaza si ca mediator intre angajatori si persoanele care au nevoie de un loc de munca si
administreaza bugetul pentru plata ajutorului de somaj;

- Consiliul pentru Standarde si Certificare Ocupationala este un organ national care elaboreaza
si aproba noi standarde ocupationale sau le modifica si le anuleaza pe cele existente. Rolul sau
este de a reprezenta si sustine interesul Romaniei privind certificarea competentelor
profesionale la nivel international;

- Comisiile de Autorizare a Furnizorilor de Formare se ocupa de autorizarea furnizorilor de
formare carora le ofera consiliere si toata instruirea de care au nevoie si, de asemenea,
monitorizeaza activitatea acestora din urma.

Dezvoltarea curriculum-ului pentru formarea profesionala continua este foarte reglementata
si centralizata. Majoritatea furnizorilor folosesc standardele nationale de formare
profesionala emise de Agentia Nationala pentru Formare Ocupationala si Profesionala.
Documentul care descrie fiecare calificare se numeste ,Pregatire standard” si are urmatoarea

structura: Unitatile — un set coerent de rezultate ale invatarii /Nivelul de calificare /Nr de
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puncte de credit /Rezultatele invatarii / Criteriile de performantad/ Cerinte pentru evaluare
Planurile de Tnvatamant sunt concepute dupa Cadrul National al Calificarilor (NQF), care este
aliniat cu Cadrul European al Calificarilor (EQF).

Program de formare (abordare modulard) - Modulele sunt create pe baza unitatilor de
competente si 1 modul poate fi alcatuit din 1 sau 2 unitati. Unitati de competente (unitati de
fnvatare) = o unitate de competente consta dintr-un set coerent de competente/rezultate ale
invatarii.

Evaluarea cunostintelor si competentelor se realizeaza atat pe toata perioada de formare, cat
si la finalul unui modul, printr-un examen de absolvire care poate consta fie dintr-o proba
teoretica si una practica, fie dintr-o proba practicd. Cea mai comuna forma de evaluare este

aceea care vizeaza evaluarea cunostintelor si competentelor in raport cu programul predat.

Consiliul pentru Standarde si Acreditari Ocupationale (COSA) joacd un rol important in
conceperea unui nou sistem de evaluare si acreditare a competentelor profesionale bazate pe
standarde ocupationale. Noul sistem ia in considerare evaluarea si acreditarea competentelor,
indiferent de modul Tn care acestea au fost dobandite in cadrul sistemului formal VET,

independent sau la locul de munca.
Polonia

Echipa poloneza de experti ECVET a fost infiintata in 2012 in baza unui acord semnat intre
Fundatia pentru Dezvoltarea Sistemului Educational si Comisia Europeana. Echipa a fost
compusa din 9 Experti numiti de Ministerul Educatiei Nationale si Ministerul Stiintei si
Tnvatdmantului Superior. Proiectul a fost implementat pana la 31 martie 2014, iar obiectivele
sale principale sunt promovarea dezvoltarii si implementarii sistemului ECVET ca element al
ideii de Tnvatare pe tot parcursul vietii si a strategiei ,,Europa 2020 implementarea actiunilor
indicate Tn Recomandarea Europeana. Parlamentul si Consiliul din 18 iunie 2009 privind
instituirea unui sistem european de credite pentru educatia si formarea profesionala (ECVET).
n Polonia, statutul ECVET nu este reglementat de lege. ECVET este in prezent un set de reguli
— un concept ale carui ipoteze sunt aplicate in diferite domenii. ECVET din Polonia nu este de
obicei mentionat pe nume (cu exceptia proiectelor de mobilitate pentru invatare), dar
elementele si principiile sale sunt aplicate in mai multe domenii:

1. Proiecte de mobilitate pentru invatare
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2. Formarea profesionala in cadrul sistemului de invatamant

3. Calificari de piata care functioneaza in cadrul Sistemului Integrat de Calificari

4. Studii superioare

Trebuie remarcat faptul ca in tnvatamantul superior, ECVET este utilizat cel mai putin frecvent
— pana acum in doua tipuri. Primele dintre acestea sunt proiectele implementate la scolile
profesionale superioare de stat — unde ECVET este utilizat pentru a integra ucenicia cu
programele de studii si pentru a acorda calificari suplimentare. Al doilea caz sunt studiile
postuniversitare, care au fost descrise pe baza unor principii conforme cu ECVET — calificarile
acordate dupa absolvire au fost incluse in IQS — pana in prezent au existat mai multe dintre
ele (in acest caz fara a se face referire direct la ECVET).

Cel mai comun domeniu de utilizare a ECVET sunt proiectele de mobilitate pentru invatare sub
forma de stagii si stagii in strainatate. Principiile si instrumentele ECVET sprijina planificarea si
organizarea mobilitatii Tnvatarii de catre institutiile partenere si, de asemenea, sunt menite sa
sprijine cursantii Tn utilizarea rezultatelor Tnvatarii obtinute in straindtate pentru educatie
ulterioara sau dezvoltare profesionala.

Este o practica obisnuita in proiectele de mobilitate sa elibereze certificate suplimentare, iar
certificatul de mobilitate Europass este obligatoriu. Aceste documente raman pentru
totdeauna pentru participantii la mobilitate — limbajul tehnic al ECVET se refera la
»acumularea de realizari”. Le pot folosi in viitor pentru a-si prezenta mai bine experientele in
contextul dezvoltarii educationale si profesionale (de exemplu, prin obtinerea de noi calificari,
aplicarea pentru un loc de munca).

Tn Tnvitdmantul profesional polonez, ca parte a sistemului de Tnvitdmant, principiile ECVET
sunt aplicate n solutii care sprijina acumularea si transferul de realizari (Debowski, Stechty
2015; IBE 2012). Una dintre ele este Tnsasi structura calificarilor — exista calificari complete in
sistemul de Tnvatamant (diplome corespunzatoare profesiilor, ex. tehnician IT), care constau
n calificari partiale (certificate/certificate corespunzatoare calificarilor distinse in profesii, ex.
sisteme de operare in retea si administrarea retelelor de calculatoare). Aceasta abordare
faciliteaza obtinerea in faze si, prin urmare, flexibila a calificarilor complete sau obtinerea doar
a acelor calificari partiale de care avem nevoie la un moment dat. in plus, calificirile partiale

constau in seturi de rezultate ale invatarii.

23

OE

OPEN EDUCATIONAL



AL@NE “ Erasmus+

Innovative Health Professionals Training Program on
Existential Loneliness among Older People

Sistemul Integrat de Calificari — instituit in Polonia in temeiul Legii IQS din decembrie 2015 -
urmareste, in primul rand, sa integreze calificarile care opereaza in tara si sa asigure calitatea
calificarilor dobandite in afara sistemului de invatamant si invatamant superior si, in al doilea
rand, sa creasca credibilitatea a calificarilor obtinute in Polonia pe piata europeana a muncii.
Odata cu infiintarea 1QS, apare posibilitatea de a crea si de a acorda noi calificari, asa-numitele

calificari de piata.

CONCLUzII

Ceea ce este deosebit de important pentru proiect este faptul ca orice calificare dobandita
prin invatarea non-formala sau informala pentru care poate fi identificata o referinta formala
a unuitraseu de invatare, iar unitatile corespunzatoare, au aceleasi puncte ECVET ca referinta,

intrucat se obtin aceleasi rezultate ale invatariil.

ECVET are scopul de a facilita recunoasterea rezultatelor invatarii in conformitate cu legislatia
nationald, in cadrul mobilitatii, In scopul obtinerii unei calificari. Astfel, in concluzie, este
posibil sa se declare ca toate tarile sunt pregatite pentru implementarea ECVET la acelasi nivel

si sa convenit ca programul de formare ALONE va primi 1 punct ECVET.

1 Recomandarea Parlamentului European si a Consiliului privind instituirea unui sistem european de credite
pentru educatia si formarea profesionala (ECVET) din 18 iunie 2009 (2009/C 155/02)

https://bracket.erasmus.site/wp-content/uploads/2019/10/Definition-of-learning-outcomes EN.pdf
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Annex 2

TINTALNIREA SINGURATATII EXISTENTIALE IN RANDUL PERSOANELOR VARSTNICE:
PROGRAM DE FORMARE PENTRU PROFESIONISTII DIN SANATATE

CURRICULUM

INFORMATII GENERALE
Cursul este predat in contextul Programului Erasmus+ prin proiectul ALONE, proiect nr 2019-
1-PLO1- KA202-064933. Cursul este disponibil in limbile Engleza, Italiana, Lituaniana,

Pololoneza, Romana si Suedeza

SCOP
Scopul programului de formare este ca participantii sa dezvolte cunostinte si abilitati, pentru
a-si consolida deprinderile la intalnirile cu persoane in varsta care se confrunta cu singuratatea

existentiala.
CONTINUT
Programul de instruire acopera urmatorul continut:

- Ageism

- Centrarea pe persoana

- Persoana in varsta care face parte dintr-o familie si un sistem de ingrijire a sanatatii
- Diferite forme de singuratate cu accent pe singuratatea existentiala

- Arta ascultarii

- Conversatii despre aspectul emotional si existential

INTENTII TN REZULTATELE INVATARII
Cunoastere si intelegere

La finalizarea cursului, studentii ar trebui sa poata:
e descrie componentele unei abordari centrate pe persoana si conditiile prealabile

pentru a oferi o ingrijire centrata pe persoana (1)
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e sainteleaga situatia persoanelor in varsta din societate, concentrandu-se pe varsta,
putere, dependenta si fiind parte a unei familii si / sau a unui sistem de ingrijire a
sanatatii (2)

e sainteleaga semnificatia spiritualitatii in contextul specific tarii (3)

e sa descrie diferitele forme de singuratate si a intelege semnificatia singuratatii

existentiale (4)
Competente si abilitati
La finalizarea cursului, studentii ar trebui sa poata:

e 53 1l vada pe celdlalt ca persoana, concentrandu-se pe experienta celuilalt, pe
autodeterminare / autonomie, demnitate, integritate si vulnerabilitate (5)

e 53 interpreteze expresiile celeilalte persoane prin ascultare, vizualizare si simtirea
experientelor si nevoilor celuilalt, cum ar fi nevoia de izolare, comuniune si activitati
semnificative (6)

e sd poarte conversatii despre aspecte emotionale si existentiale si despre posibilitatea

de a intalni singuratatea existentiala (7)
Judecata si abordare

La finalizarea cursului, studentii ar trebui sa poata:

e valoarea critica si revizuirea propriilor prejudecati si a sistemului de ingrijire a
sanatatii, pentru a avea cunostinta despre modul in care aceasta influenteaza
intalnirea (8)

e pretuiti si cunoasteti puterea de a fi un profesionist, spre deosebire de a fi un

semen (9)
IMPLEMENTARE

Cursul va fi furnizat ca un program bazat pe web cu prelegeri si seminarii digitale, sarcini
individuale si discutii de grup, precum si reflectie asupra practicii. Cursul poate fi sustinut
timp de doua zile sau de patru zile. Continutul ar trebui sa fie adaptat la contextul specific
tarii si la grupul tinta al educatiei, ceea ce inseamna ca tematica cursului din anumite parti

poate diferi intre contexte.
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Participarea la curs necesitda conexiune la internet prin intermediul unui computer sau

dispozitiv smartphone, casti externe, microfon si camera web.
EXAMINARE

Sarcina 1

Test scris individual cu o saptamana inainte de inceperea cursului si aproximativ o
saptamana dupa incheierea cursului. Includeti cunostinte despre ingrijirea centrata pe
persoana, situatia persoanelor in varsta in societate, spiritualitate si diferite forme de

singuratate si semnificatia singuratatii existentiale (rezultatele invatarii 1-4).
Sarcina 2

Discutii de grup bazate pe abordarea studiului de caz a unei persoane in varsta care
primeste ingrijire si care se confrunta cu singuratate existentiala (rezultate ale invatarii

2,4,8,9).
Sarcina 3

Reflectie asupra abilitatilor si obstacolelor intalnite la trainingul practic facut in perechi
prin intermediul unui videoclip, urmarind conversatia cu o altd persoana. Reflectia ar
trebui sa includa abilitatea de a surprinde experienta celuilalt si de a-i intdmpina

nevoile existentiale (rezultatele invatarii 5-8).

EVALUAREA CURSULUI
Evaluarea scrisa a finalizarii rezultatelor invatarii, continutului, structurii, resurselor de

invatare si a procesului de grup va fi finalizata dupa incheierea cursului.

27

OE

OPEN EDUCATIONAL



AL@NE “ Erasmus+

Innovative Health Professionals Training Program on
Existential Loneliness among Older People

BIBLIOGRAFIE PENTRU FORMATORI (sugestii)

Renn-Zurek, A., Modrzejewska, D., Woznicka, E., Popovici, S., Lacramioara, L., Boccaletti,
L., Manattini, A., Trogu, G., Edberg, A-K., Beck, ., Zebrauskaité, A. & Virbaliené, A. (2020).
Raport international despre singuratatea existentiala - Cele mai bune practici din
organizatiile de sanatate si din perspectiva pacientului. Acest proiect a fost finantat cu
sprijinul Comisiei Europene. 2019-1-PL01-KA202-064933. Aceasta publicatie [comunicare]
reflectd numai punctele de vedere ale autorilor, Comisia nu este responsabild pentru
eventuala utilizare a informatiilor continute in aceasta. https://aloneproject.eu/the-
project/

Trogu, G. Manattini, A., Renn-Zurek, A., Modrzejewska, D., Woznicka, E., Popovici, S.,
Lacramioara, L.,Edberg, A-K., Beck, I., Zebrauskaité, A. & Virbaliené, A. (2020). Limitari in
ingrijirea persoanelor in varsta legate de singuratatea existentiala intalnita de profesionistii
din domeniul sanatatii. Acest proiect a fost finantat cu sprijinul Comisiei Europene. 2019-1-
PLO1-KA202-064933. Aceasta publicatie [comunicare] reflectd numai punctele de vedere
ale autorilor, Comisia nu este responsabila pentru eventuala utilizare a informatiilor
continute Tn aceasta. https://aloneproject.eu/the-project/

WHO (21 March 2021). O campanie globalda de combatere a ageismului.
https://www.who.int/publications/m/item/global-campaign-to-combat-
ageism-toolkit

Brooker, D. (2004). Ce este ingrijirea centratad pe persoana in dementa? Reviews in Clinical
Gerontology, 13(3),215-222. doi:10.1017/s095925980400108x
https://pdfs.semanticscholar.org/8d36/dfd85dc5c7fedb836a0555ac3088c027a4b0.pdf

Bullington, J., Séderlund, M., Sparén, B. E., Kneck, A., Omérov, P. & Crongvist, A. (2019).
Abilitati de comunicare in asistenta medicala: abordarea de formare in comunicare
bazata fenomenologic. Nurse Education in Practice, 39: 136-141.

28

OE

OPEN EDUCATIONAL



www.aloneproject.eu



