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Despre proiectul
TENDERNESS FOR LIFE

Editia din 2019 a raportului Ageing Europe (,imbdtréanirea Europei”) afirmd cé imbéatranirea
populatiei este un fapt real in tdrile UE si se observd cresterea cererii de asistentd
medicald, sociald si de sprijin pentru adultii in varstd. Datele din 2018 aratd c& UE-28 a
numadrat un procent de 32,8% din populatie care este de peste 55 de ani (O VEDERE DE
ANSAMBLU ASUPRA VIETII VARSTNICILOR IN UE, Eurostat, 2019). Aceast& tendintd actuald
din UE - cresterea numdrului persoanelor in varstd care au nevoie de o anumitd forma de
ingrijire profesionald, in special a celor cu boli cronice care necesitd o atentie suplimentard
si mai multe servicii - necesitd o actualizare a educatiei si formarii tfuturor lucrdtorilor din

acest domeniu.

ingrijitorii persoanelor varstnice simt de multe ori o lipsé de pregatire si abilitdti adecvate
de comunicare, si un nivel de pregdtire in practicile de ingrijire care nu este de ajuns,
crescand suferinta lor emotionald si scdzand satisfactio adusd de profesia lor (Nilsson &
Engstrom, 2015). Utilizarea unei abordari umaniste in furnizarea de servicii persoanelor
in varsta este o solutie strategica pentru a aborda provocdrile unei populatii in varstd.
Cercetarea ,indicd faptul cd aborddrile centrate pe persoand sunt asociate cu rezultate
clinice mai bune si cu o eficientd financiard imbundtdfitd” astfel sustinédnd presiunea cu
care se confruntd UE in sistemele de asisten}d sociald si asistentd medicald (Bezold, 2005;
Olsson si colab., 2009; Reid si colab. al, 2009; OMS, 2015; Picker Inst EU, 2016). Aceastd
abordare umanistd vede clientii ca pe ,indivizi unici’, ludnd in considerare perspectiva si

vointa lor in procesul decizional, prin respect, curtoazie, disponibilitate, comunicare.

Proiectul Erasmus+ TENDERNESS4LIFE este un proiect european coordonat de ANS din
ltalia cu implicarea urmdtoarelor organizatii care reprezintd 6 tari europene:

« Aproximar in Portugalia

« Asociatfia European Association for Social Innovation si Asociatia Habilitas Tn Romania
« Merseyside Expanding Horizons in Marea Britanie

« Universitatea de Tehnologie din Cipru

« OMNIA In Finlonda



Proiectul 1si propune sd promoveze dezvoltarea profesionald a adultilor cu nivel scdzut

complementar si alternativ, bazat pe abordarea umanistd.

Obiectivele specifice sunt urmdtoarele:

« ldentificarea noului profil al ingrijitorului si competentele necesare lucratorilor

ale serviciilor de ingrijire;

o Dezvoltarea unui curs de formare multimedia pentru a spori competentele

pentru a-si indepini rolul mai bine, pentru a raspunde nevoilor organizatiilor/
institutiilor care oferd ingrijire si pentru a completa calificdrile initiale ale
acestor lucrdtori;

o Pilotarea cursului de formare bazat pe invdtare mixtd pentru ingrijitorii
varstnicilor;

o Crearea unui ghid de bune practici privind abordarea umanistd, pentru a
sprijini dezvoltarea facilitdtilor de ingrijire a persoanelor in varstd.

Introducere in manualul
de formare

Proiectul TENDERNESSA4LIFE s-a axat pe crearea unui model de invdtare ce oferd suport

zilnicd. Acest model cuprinde:

« un profil de competentd si un instrument de autoevaluare (ca parte a primului

rezultat intelectual al proiectului, disponibil la: https://form.jotformeu.

com/92893437101357) pentru a sprijini auto-reflectia ca instrument de

invdfare;

e un curs de invdtare mixtd pentru a oferi continut teoretic si exercifii practice si

studii de caz (ca parte a rezultatului intelectual 2);

« unghid de bune practici care vizeazd descrierea modului de a combina toate
rezultatele si de a prezenta studii de caz pentru Imbundtdtirea ulterioard a


https://form.jotformeu.com/92893437101357
https://form.jotformeu.com/92893437101357

Acest manual de formare face parte din cursul de invatare mixta si aduna informatii
legate de curriculumul cursului si materiale de formare asociate (activitati), inclusiv

planuri de sesiune pentru toate modulele definite de partenerii din proiect.

Scopul principal al cursului de nvatare mixtd este de a sprijini persoanele care lucreazd in
ingijirea varstnicilor s& dobdndeascd abilitdtile necesare pentru a da curs unei aborddri
umaniste la locul de muncd, precum si pentru a infegra TIC (fehnologia informatiei si a
comunicatiilor) Tn munca lor de zi cu zi. Curriculumul cursului a fost dezvoltat luand n
considerare dimensiunile / competentele definite in cadrul profilului de competentd , iar
rezultatele Tnvatdrii si continutul modulelor sunt listate in functie de indicatorii cheie de
bazd din acelasi profil. Toti partenerii de proiect au implementat un fest pilot pentru a
supune la probd structura si materialele cursului, utiliz&nd formatul online dar si cel fatd in
fatd. In timpul implementdrii proiectului, partenerii s-au confruntat cu provocdri cauzate
de constréngerile legate de distanfarea sociald. Ca atare, abordarea invatdrii mixte a
fost ajustatd la e-invatare (invdtarea in mediul online) folosind doar formalul digital, prin

sesiuni sincrone si asincrone.

Scopul acestui manual pentru formatori este ca orice furnizor de formare profesionald

sprijind lucrdtorii din serviciile de ingrijire a varstnicilor, sd-si dezvolte abilitdtile pentru a

oferi servicii cat mai bune persoanelor in varstd. In urmdtoarele pagini, veti putea consulta:
e curriculum-ul cursului, cu structura cursului, modulele, orele de invdtare,
metodele de invdtare si evaluare;

o planurile de sesiune pentru fiecare modul, descriind organizarea fiecdrui

modul; si

« descrierea activitdtilor ce vor fi utilizate ca exercitii practice pentru metodele

active de invatare.



Curriculumul cursului pentru
formarea lucratorilor din
domeniul ingrijirii varstnicilor

A avea grija de persoanele varstnice - respecténdu-le demnitateq, individualitatea si au-
todeterminarea - necesitd dezvoltarea unor abilitdti care depdsesc detaliile tehnice ale
serviciilor de s&ndtate si ingrijire pe care se bazeazd incd multe programe de formare
pentru profesionistii din serviciile de ingrijire. Mai mulf, este important ca serviciile de

ingrijire si profesionistii implicati Tn acesta s& fie incurajati s& exploreze oportunitdtile

Profilul de competente TENDER4LIFE' stabileste o serie de arii de competentd si un set
de cunostinte, abilitdti si atitudini pentru ca indivizii s& efectueze cu succes ingrijirea
persoanelor in varstd pe baza unei aborddri centrate pe persoand. Curriculumul
abordeazd principalele cunostinte si abilitdti necesare unui lucrdtor in serviciile de ingrijire
a varstnicilor pentru a incorpora o abordare umanistd in practica sa zilnicd si pentru a

profita de oportunitdtile oferite de TIC.

Publicul tintd

Acest curs de formare este conceput pentru orice lucrdtor din sistemul de ingrijire, activ
sau in cdutarea unui loc de muncd. Este potrivit celor care sunt dispusi s& cunoascd
abordarea umanistd intr-un mod mai aprofundat, infroducdnd n acelasi timp abilitdfi

tehnologice in ingrijirea persoanelor in varstd.

Cuvinte-cheie si glosar

Lucrdtor in ingrijirea varstnicilor/ingrijitor formal; Ingrijire umanistd; Invatarea pe tot

parcursul vietii; Invatare mixtd; Competenta.

PN

Lucrator in ingrijirea varstnicilor, denumit si ingrijitor formal: un profesionist care
lucreazd cu persoane in varstd pentru a oferi asistentd personald. El / ea 1i gjutd pe
acestia cu o varietate de sarcini zilnice, inclusiv ingrijirea personald, pregdtirea mesei,
hrdnirea, treburile casnice usoare. In general, acesti lucrdtori beneficiazd de o formare

profesionald de bazd, sunt preponderent femei de varstd mijlocie, care au emigrat.

! Puteti accesa toate versiunile complete si rapoartele la adresa web: https://www.tender4life-project.org/library.htmi



https://www.tender4life-project.org/library.html 

Ingrijire umanist: umanismul in ingrijire se referd la ideea c& boala si recuperarea - viata
si moartea - sunt o parte infegrantd a experientei umane. Fiecare persoand din sistemul

de ingrijire - atat profesionistul, cat si pacientul - este in primul rénd o fiinf& umand.

invatare pe tot parcursul vietii: “cdutarea voluntard si auto-motivatd pe tot parcursul
vietii, a cunostintelor din motive personale sau profesionale. Scopul general al Tnvatarii
este Imbundtdtirea cunostintelor, abilitdfilor si competentelor. Intentia de a invata distinge
activitdtile de invdtare de activitdtile care nu oferd experienta invaidrii, cum ar fi activitdtile

culturale sau activitdtile sportive” (disponibil la (https://tinyurl.com/4texwu77).

Invatarea mixta: un mod de invdtare in cadrul formdrii care include elemente online dar
si fatd in fafd, utilizdnd diferite platforme si metode de livrare pentru a obfine rezultatele

Tnvatdrii (Platforma electronicd pentru invdtarea adulfilor in Europa - EPALE, 2015).

Competenta: capacitatea doveditd de a utiliza cunostinte, aptitudini si abilitdti personale,
sociale si / sau metodologice, la locul muncd sau de studiu si in dezvoltarea profesionald
si personald (Cadrul european de calificare, EQF).

Limbi disponibile

Englezd; Finlandezd; Greacd; Italiand; Portughezd; Romand.

Obiective

e Promovarea dezvoltdrii umaniste a lucrdtorilor in ingrijirea varstnicilor pentru a

le consolida constientizarea subiectului si cunostintele;

«  Promovarea abilitdtilor interpersonale legate de modalitdtile de ingrijire

pe relationare;

o Dobdndirea abilitdtilor TIC in vederea incorpordrii oportunitdtilor oferite de noile

tehnologii pentru a sprijini implementarea unei aborddri umaniste in ingrijire.


https://tinyurl.com/4texwu77

Rezultatele invatarii

Competentele definite in Profilul de Competenfe TENDERALIFE oferd un cadru pentru
identificarea rezultatelor invatdrii ca urmare a cursului de formare. Astfel, formarea va
oferi posibilitatea dezvoltdrii dintre competentele enumerate in profilul de competentd,
considerate ca fiind cele mai importante. Pand la sférsitul modulelor de formare, cursantii

vor putea oferi ingrijire prin urmatoarele instrumente:

« abilitatea de a aplica anumite competente digitale de bazd

o aplicarea principiului comunicdrii si colabordrii eficiente



Cuprinsul cursului

o Ce este calitatea vietii (QoL)

e Factorii individuali si influenta contextului extern

e Implicarea retfelei de suport a beneficiarilor ingrijirii
e Cum se evalueazé Qol

e Cum se pune in practicé QolL

M2: AUTONOMIE

e Ceinseamnd autonomia

e Autodeterminarea
e Principiile ludrii deciziilor

e Stabilirea obiectivelor

M3: INGRIJIRE COMPASIONALA

o Ce esteingrijirea compasionald

e Aspectele compasiunii

o Compasiunea in ingrijire

M4: DEMNITATE

o Ce este demnitatea

e Principiul confidentialitatii in sGnatate si ingrijire

e Respectarea drepturilor oamenilor in varsta

e Promovarea valorii si increderii in sine la persoanele in varsta

e Protejarea demnitdtii persoanelor in varstd aflate in ingrijire

M5: CONFIDENTIALITATE

e Ce este confidentialitatea
e Principiile etice ale securizdrii datelor cu caracter personal
o Strategii pentru ingrijire si protectia datelor sensibile

e Reglementdrile europene de siguranta digitala

M6: E-SANATATE

o Alfabetizare digitald de baza
e Instrumente digitale
o Identitate digitala

e Comunicarea cu profesionistii din domeniul sanatatii

M7: COLABORARE $I COMUNICARE

e« Comunicarea eficientd

e Lucrul in echipa

e Metode de interactiune sociala



Orele dedicate invatarii

Timpul total de contact pedagogic este estimat de a fi de 25 de ore, incluzand acces online
la teorie, formare in clasd/sesiuni practice? si evaluare finald (impactul nu este luat in

considerare).

Distributia orelor intre online si clasd poate fi adaptatd in functie de profilul cursantilor (de

exemplu, nivelul de experientd sau profesionalizare). Aici aveti o propunere de calendar:

MODULE /7 CUPRINS

M4. DEMNITATE
M5. CONFIDENTIALITATE

M6. E-SANATATE

M7. COLABORARE S| COMUNICARE

TOTAL

Metode de invatare

Acest curs de formare utilizeazd abordarea invatarii mixte. Aceastd abordare este
conceputd ca o combinatie de sesiuni de clasd (fatd in fatd) si online (bazatd pe internet,
asincrond). Pentru componenta asincrongd, furnizorii de formare trebuie s& configureze o
platformd de e-invdtare (sistem de management al invatdrii), in care cursantii s& poatd
gdsi materiale de invatare, cum ar fi prezentdri, lucrdri de cercetare si alte publicatii
relevante. Cursantilor li se poate cere sd efectueze anumite lucrdri pentru a evalua
intelegerea generald a conceptelor de bazd, desi acestea pot fi la un nivel practic (de

exemplu, simuldri, teste scurte).

Lectiile video dezvoltate in cadrul proiectului pot fi accesate prin linkurile indicate in fiecare

modul.

2 L o PR PN ~ . L
Formarea poate fi tinutd in sesiuni sincrone online in cazul in care contactul fizic este limitat.




In timpul sesiunilor de clasd sincrone, conceptele relevante, introduse online, vor fi sustinute
de exemple practice, iar cursantii sunt incurajati sd-si Impdrtdseascd experientele si sd
prezinte studii de caz din experienfa proprie ca parte a procesului de auto-reflectie.
Discutiile bazate pe exemplele practice vor avea loc, de asemeneaq, utilizdnd scenarii

(rezolvarea problemelor), studii de caz, jocuri de rol si alte tehnici active.

In cele din urmd, o activitate de evaluare si un test vor fi furnizate dupd fiecare modul.

Metoda de evaluare

Procesul de evaluare se bazeazd pe pafru activitdti care evalueazd intregul proces

(sesiunile online si fatd in fatd):

» Autoevaluarea competentelor (pre- si post-formare), in conformitate cu profilul
de competente si percepfia abilitdtilor dobdndite, efectuate inainte, imediat dupd
formare si la 6 (sase) luni dupd formare (impact) - pe baza rezultatului intelectual 1
disponibil la: https://form.jotformeu.com/92893437101357;

« Evaluare finald privind finalizarea sarcinilor din cadrul formdrii, punctualitate si

efort, relatii personale cu colegii, printre altele;

« Evaluarea cursului de formare in perspectiva cursantilor si formatorului, in ceea ce
priveste logistica, continutul, suportul administrativ si procesul general de invatare

mixtd;

« Evaluarea impactului pentru a identifica beneficiile cursului de formare privind
modul in care cursantii au grij&@ de o persoand in varstd, nu numai pe baza
autoevaludrii competentelor, ci si ludnd Tn considerare ceea ce percep acestia ca

fiind realizari derivate din formare.

Dupd evaluare si completarea chestionarului, cursantii pot sd ducd la bun sférsit cursul in
vederea certificdrii. Certificatul de formare va fi eliberat participantilor care participd la
cel putin 80% din sesiunile de formare si care finalizeazd sarcinile online la timp ca parte

a planului de curs convenit.


https://form.jotformeu.com/92893437101357

Planul de sesiune si activitatile

In acest capitol puteti gdsi descrierea modulelor si planurile de sesiune stabilite pentru
fiecare. Luatiin considerare faptul c& acestea sunt doar o propunere - furnizorii de formare

se pot adapta la nevoile de invdtare ale participantilor la curs. In fiecare modul / capitol,

putefi gdsi:

O,

<[

Planul sesiunii

Acesta reprezintd un exemplu despre modul
n care formatorii pot organiza si livra fiecare
modul. Oferd o imagine de ansamblu
asupra activitdtfilor desfdsurate folosind
materialele create. Fiecare plan de sesiune
este legat de fisele de lucru necesare pentru

implementarea modulului.

Video

Informatii teoretice prezentate in format

audio-vizual.

Fise de lucru

Activitati si exercitii pentru consolidarea cunostinfelor

dobdandite. Acestea pot avea forma unui chestionar

sau a altor sarcini / activitdti.

Chestionar de evaluare

Un test simplu si rapid pentru a verifica
nivelul de intelegere a conceptelor

relevante.



M1

Calitatea
vietii




implicd si este influentat de o gamd largd de factori individuali, cum ar fi s&ndtatea fizicd,
starea psihologicd, credintele personale, relatiile sociale si relatia individului cu mediul

sAu.

Organizatia Mondiald a Sandatatii defineste calitatea vietii ca fiind perceptia unui individ
asupra pozitiei sale in viatd in contextul culturii si al sistemelor de valori in care trdiesc si
in raport cu obiectivele, asteptdrile, standardele si preocupdrile lor. Ca urmare, calitatea

vietii unui individ are un impact important asupra stdrii sale mentale si fizice, astfel fiind

Intelegerea conceptului de calitate a vietii, cu toti factorii sdi de influentd, va ajuta persoana
care acordd ingrijire sd dezvolte o relatie mai bund cu persoana pe care o ingrijeste,

deoarece se concentreazd efortul de ingrijire pe nevoile individuale, valorile si dorintele

Modul #1 Calitatea vietii (QOL)

’

o Veti afla ce este calitatea vietii

o Vetiintelege cum s& imbundatdtiti calitatea vietii
Continut beneficiarilor in contextul ingrijirii
e Explorafi cum sd evaluati si s& promovati

calitatea vietii in activitatea de zi cu zi

« Intelegeti conceptul de calitate a vietii si cum
poate fi implementat in practica in situatii de
ingrijire

Rezultatele
invatarii

https://www.tender4life-project.org/b-learning-course.html



https://www.tender4life-project.org/b-learning-course.html 

Spargerea ghetii

Exercitiu de spargere a ghetii bazat pe un scenariu care ne

familiarizeazd cu notiunea de calitate a viefii asa cum se aplica

Materiale: O coald de hértie si un creion pentru fiecare participant,
Hartie de flipchart si markere

Intalnire in vederea dezvoltarii planului de ingrijire:

Un joc de rol care isi propune sd introducd notiunea de calitate a
viefii participantilor pentru a putea utiliza o perspectiva a calitdtii

vietii in dezvoltarea / implementarea unui plan de ingrijire

Materiale: Hartie de flipchart, Pixuri, Copii ale studiilor de caz

Dezvoltarea planului de ingrijire centrat
pe notiunea de calitate a vietii

Un exercitiu in grup care va asigura faptul cd participantii iau in
considerare aspectele legate de calitatea vietii in crearea unui
plan de ingrijire axat pe persoand. Scopul exercifiului este de a
ajuta participantii sd ia in considerare aspectele privind calitatea
vietii atunci cdnd creeazd un plan de ingrijire centrat pe persoand
si atunci cadnd implementeazd sau actualizeazd un plan de ingrijire
centrat pe persoand.

Materiale: Hartie de flipchart, Pixuri, Copii ale studiilor de caz

Evaluarea calitatii vietii

O lucrare bazatd pe un studiu de caz menitd s& asigure cursantii
sa constientizeze necesitatea unei proceduri de monitorizare si sa

fi incurajeze sa utilizeze instrumentele disponibile in acest sens.

Materiale: Hértie de flipchart, Pixuri, Copii ale studiilor de caz

Evaluarea modulului Materiale: Bilefele post-it

Chestionar de evaluare Materiale: Chestionar

20 min

35 min

35 min

40 min

10 min

10 min



20min

A1 Spargerea ghetii (Scenariu
’
w Exercitiu de spargere a ghetii - Scenariu - Introducerea notiunii de calitate
o a viefii asa cum se aplicd in domeniul ingrijirii. Dezvoltarea empatiei si
E a capacitdtii de a utiliza o perspectiva orientatd spre calitatea viefii in
S domeniul ingrijirii.
a Duratd: 20 minute / Livrare: fatd in fatd
L
u—
=
E 1. infroducerea nofiunii de calitate a viefii
L 2. dezvoltarea empatiei
=
==
= Pasul 1 - Descrietfi urmatorul scenariu:
<
= Sunteti internat in spital pentru o afectiune minord care necesita
= o spitalizare de 14 zile. Toate nevoile dvs. medicale / imediate -
"=" medicamente, consultatii, teste, mdncare etc. - sunt indeplinite. De ce ati
= avea nevoie, dincolo de aspectele medicale, pentru ca sederea in spital sa
= fie confortabila?
(NN
- Formatorul poate oferi exemple - muzicd, carti, stiri, jocuri etc.
o
E Identificati cele mai importante 3 nevoi ale dvs.
7 Pentru acest pas se alocd 10 minute.

Pasul 2 - Fiecare participant prezintd nevoile identificate si formatorul
le noteazd pe o hartie de flipchart, notdnd fiecare nevoie identificatd o
singurd datd.

Pentru acest pas se alocd 10 minute.

Pasul 3 - formatorul va trage o concluzie despre diferitele aspecte ale
calitafii vietii si despre faptul cd este o nofiune preponderent subiectivd
care trebuie evaluata pentru fiecare individ in parte.

CUM SE APLICA ACTIVITATEA?

Cursantii se vor gdndi la nofiunea de calitate a vietii dintr-o perspectiva

= personald, dezvoltdnd empatie pentru beneficiarii ingrijirii care trdiesc
,E- intr-un cédmin rezidential dedicat varstnicilor pe termen lung si necesitd
= ajustdri pentru a avea o bund calitate a vietii.
‘w
[=)
L Cursantii isi vor vedea beneficiarii ingrijirii ca fiind ,indivizi” cu nevoi
& si dorinte specifice, lucruri care le plac sau le displac etc. si inteleg ca
: fiecare beneficiar al ingrijirii trebuie abordat ca individ pentru a-i fi
o asiguratd calitatea vietii.

DESCRIERE ->1-DSCR CUM SE APLICA ACTIVITATEA? -> 3-CSAA

OBIECTIVELE -»2-08B CE ESTE DE INVATAT? -> 4-CEDI



A2

1-DSCR

2-0B

3-CSAA

35 min

Intalnire in vederea dezvoltarii

pianuiui de ingrijire

Joc de rol - Intalnire in vederea dezvoltdrii planului de ingrijire - asigurarea
calitatii vietii pacientului care suferd de dementa in timpul transferului de la
domiciliu la ingrijirea rezidentiald.

Duratd: 35 minute / Livrare: fatd in fafa

1. introducerea nofiunii de calitate a vietii

2. elaborarea / implementarea unui plan de ingrijire prin prisma
importantei calitatii vietii

Pasul 1 - Explicati urmatorul joc de rol tuturor participantilor:
Creati o scend - o masd si 5 scaune
Rugati cursantii sa voluntarieze pentru cele 5 roluri.

Rugati toti participantii care nu vor fi implicati sé aibd un pix si hartie
gata pentru a fi folosite in timpul sesiunii de jocuri de rol.

Impartiti copii ale studiului de caz tuturor participantilor si o hartie cu
flipchart ,actorilor”.

Indicati ,actorilor” c& discutia nu trebuie sd depdseascd 20 de minute si
c& managerul de caz trebuie sd noteze masurile care trebuie incluse in
planul de ingrijire.

Instruiti-i pe non-actori sd acorde atentie discutiei si sd noteze aspectele
legate de ingrijire pe care le considerd ca fiind necesare de a fi incluse in
planul de ingrijire.

Cititi studiul de caz si impadrtiti copii ale acestuia cu ,actorii”.

Studiu de caz:

Doamna M are varsta de 88 de ani. Ea a suferit de boala Alzheimer in
ultimii 10 ani.

A trdit singurd in cea mai mare parte a timpului, de cand soful acesteia
a decedat la un an dupd ce a fost diagnosticatd, insd bucuréndu-se de
sprijinul fiicei sale, care locuieste ladngd ea.

Doamna M a fost flordreasd, iubeste florile si plantele, este catolicd
practicantd, Ti place muzica si dansul si este o bucdtareasd dedicatd.

Totusi, in ultimele 6 luni, ingrijirea doamnei M a fost din ce in ce mai
dificild de cénd a incetat sd-si recunoasca fiica, are un program de somn
inversat - doarme mai ales in timpul zilei si este treazd toatd noapteaq,
mdndancd doar cdnd vrea si bea foarte putin, devine agitatd cénd trebuie
sd facd dus sau sd-si schimbe hainele, a cdzut in mod repetat fard a
suferi vatdmari grave, a inceput sd sufere de incontinenfd si nu mai cere
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3-CSAA

35 min

Intalnire In vederea dezvoltarii
planului de ingrijire

sd fie dusd la toaletd, se plimbd constant prin tfoatd casa si a fost gdsitd
afard din casd in repetate rdnduri de catre fiica ei.

in afara de boala Alzheimer, doamna M suferd de o serie de alte
afectiuni, cum ar fi artritd la solduri, genunchi si mdini, cardiopatie
ischemicg, hipertensiune arteriald, cataracta in ochiul drept si probleme
cu auzul. De asemeneaq, are o serie de medicamente de luat in fiecare

zi in diferite momente ale zilei, care trebuie urmarite indeaproape si
controlate, deoarece este destul de slabitd si poate deseori sd greseascd
medicamentele din cauza cataractei.

Fiica are 62 de ani si incd lucreazd. Are copiii si nepotii proprii si isi
ingrijeste si soful.
In urma cu o lung, fiica a suferit o leziune la spate si i-a limitat

capacitatea de a se misca; prin urmare, i-a fost foarte greu sd aiba grija
de mama ei.

Familia s-a reunit si, evaluénd situatia, au luat decizia de a muta-o pe
doamna M intr-o unitate de ingrijire rezidentiald din apropiere. Acest

lucru ar permite familiei sd o viziteze des si sd se asigure cd este bine

ingrijitd.

Au vizitat la unitatea dvs. si au decis sd o aducd pe doamna M pentru
ingrijire de tip rezidential.

Managerul de caz a decis c¢d cel mai bun mod de a proceda este de a
avea o intdlnire de pre-admitere cu echipa de specialisti ce o vor ingriji
si familia, pentru a discuta cazul si a decide care este cel mai bun curs
de actiune pentru a limita c&t mai mult posibil suferinta doamnei M in
timpul transferului de acasd la unitatea de ingrijire rezidentiald.

Conditiile oferite de unitatea de ingrijire rezidentiald sunt urmatoarele:

- camerd single cu baie in camerad

- asistenfd medicald 24/7

- servicii de psihoterapie adaptate pacientului

- servicii de kinetoterapie adaptate pacientului

- servicii de ergoterapie adaptate nevoilor si abilitatfilor pacientului
- dispozitive tehnice la dispozifia pacientului

- o gradind frumoasd, spatii comune, spre exemplu: camera de zj,
sald de mese, bibliotecd, capeld.

Actorii:

Fiecare participant trebuie sa discute cazul din punctul sdu de vedere
si sa ofere si sd obtind informatiile necesare pentru a asigura o bund
calitate a viefii doamnei M in timpul sederii sale in unitatea de ingrijire
rezidentiald.
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Intalnire in vederea dezvoltarii
planului de ingrijire

Managerul de caz - faciliteazd conversatia si se concentreazd pe serviciile
care trebuie furnizate doamnei M si cum sd le adapteze la nevoile acesteia

Medic - este inferesat de patologia si medicamentafia doamnei M, precum
si de detalii despre evolutia bolii Alzheimer; se concentreazd pe nevoile
medicale.

Psihologul - se concentreazd pe simptomele emotionale, cognitive si
comportamentale ale doamnei M.

Terapeutul - se concentreaza pe statutul funcfional al doamnei M.

Fiica - trebuie sa ofere date personale despre doamna M care sunt
relevante situatfiei - ce i place si ce nu ii place sd facd, ce o declanseazd
sd se agite, metode de calmare, hobby-uri, abilitati, preferinte alimentare,
obiceiuri etc.

Pentru acest pas se alocd 15 minute.

Pasul 2 - Incepeti jocul de rol si permiteti actorilor s& discute cazul
fncurajandu-i in acelasi timp sd fie cat mai creativi si sa isi foloseasca
experienta personald.

Pentru acest pas se alocd 20 minute.

Pasul 3 - Odatd ce a frecut fimpul alocat, cereti-i managerului de caz sd
prezinte concluziile sedintei si schifa planului de ingrijire.

Pentru acest pas se alocd 10 minute.

Pasul 4 - Discutati rezultatele cu toti participantii si cereti-le sd adauge la
planul de ingrijire, orice mdsurd pe care o considerd relevantd pentru caz.

Pentru acest pas se alocd 10 minute.

Cursantii vor vedea modul de aplicare a nofiunii de calitate a vietii
intr-un cadru practic - un studiu de caz.

Cursantii pot folosi perspective diferite pentru a afla unde pot gasi
informatii relevante pe care sd le foloseascd pentru a imbunatati
calitatea vietii beneficiarilor ingrijirii.
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35 min
Dezvoltarea planului de ingrijire centrat pe
notfiunea de calitate a vietii

Dezvoltarea planului de ingrijire centrat pe notiunea de calitate a viefii
Metoda: Exercitiu de grup - asigurarea cd participantii iau in considerare
aspectele privind calitatea vietii in elaborarea unui plan de ingrijire centrat
pe persoand.

Duratd: 35 minute / Livrare: fafd in fata

1. cursantii iau in considerare aspectele calitdtii vietii atunci cdnd dezvoltd
un plan de ingrijire centrat pe persoand.

2. stagiariiiau in considerare aspectele calitdtii vietii atunci cdnd pun in
aplicare / actualizeazd un plan de ingrijire centrat pe persoand.

Pasul 1: Explicati sarcina tuturor participantilor:

Grupul se imparte in echipe mai mici de céte 4 - 5 persoane pentru a
discuta un studiu de caz in echipd.

Impartiti copii ale studiului de caz tuturor participantilor si o hartie cu
flipchart fiecdrui grup pentru ca acestia sa scrie principalele aspecte ale
planului de ingrijire dezvoltat.

Spuneti participantilor cd lucrul in grup nu trebuie sa depdseascd 20 de
minute, iar timpul rdmas va fi folosit pentru prezentarea planului de ingrijire
al fiecdrui grup si discutarea acestuia cu celelalte grupuri. Fiecare grup
trebuie sd aleagd un purtdtor de cuvdant care va face prezentarea efectiva
a planului de ingrijire.

Pasul 2 - Dupd trecerea celor 20 de minute, cerefi purtatorilor de cuvént
sd-si prezinte planul de ingrijire.

Discutati rezultatele cu toti participantii si rugati-i s adauge la planul de
ingrijire orice mdsurd pe care o considerd relevantd pentru caz. Incurajati
schimbul de experiente personale.

Studiu de caz - Domnul Dan

Domnul Dan are 79 de ani si locuieste cu sotia sa in varstd 77 de ani.
Amadndoi sunt foarte activi si le place socializarea cu familia si prietenii.

Domnul Dan a fost inginer si iubeste sa construiascd modele de avioane
cand are timp liber.
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35 min

Dezvoltarea planului de ingrijire centrat pe
notiunea de calitate a vietii

In general, are un program foarte incdrcat, deoarece face voluntariat cu
mai multe organizatii aldturi de sofia sa si rareori are timp pentru hobby-ul
sdu.

De asemeneaq, are tensiune arteriald crescutd, o afectiune cardiacg,
probleme cu soldurile (durere, rigiditate) si o problemd de auz pentru care
foloseste un aparat auditiv.

Pand acum 2 saptamani, el se descurca bine cu activitdtile zilnice.

In urma cu doud sdptdmani, domnul Dan a alunecat, a cdzut si si-a ranit
spatele disloc&ndu-si un disc intervertebral.

Drept urmare, a fost dus de urgentd la spital pentru analize, a fost tratat

si, odatd stabilizat, a fost trimis acasd cu o recomandare de tratament si
ingrijire la domiciliu, deoarece nu se poate misca fard ajutor, iar sotia sa nu
poate sA-| ajute sd se ridice si sd se aseze la loc in pat, din cauza greutdfii
sale si a problemelor de sdndtate.

Sunteti managerul cazului de ingrijire la domiciliu.

Va rugdm sd creati un plan personalizat de ingrijire la domiciliu pentru
acest pacient, luand in considerare asigurarea calitdtii vietii acestuia,
printre alte aspecte relevante, cum ar fi starea medicald, starea functionald
etfc.

Studiu de caz - Doamna Lili

Doamna Lili are 87 de ani. Nu mai are familie, deoarece atét sotul, cat si
fiul ei au murit recent. Ea este o fostd profesoard care se implicé activ in
activitati religioase si merge la sinagoga in fiecare sadptadmanad (doamna Lili
este de religie iudaicd).

A trgit singurd in ultimele 6 luni si i-a fost mai greu sd se descurce cu
treburile de fiecare zi.

Aceasta a constatat cd nu mai poate face curat din cauza oboselii si

a durerilor articulare si nici nu poate gati la fel de bine. Cumparatul
produselor alimentare devine, de asemenea, aproape imposibil, deoarece
nu poate suporta greutdti si nici nu poate merge pe distanfe lungi. Cel mai
apropiat magazin este la 2 km, iar stafia de autobuz pentru a ajunge acolo
este la 300 de metri.

Ultima datd cdnd a mers la cumpdraturi, aproape cd nu a mai ajuns acasg,
din cauza genunchilor prea slabiti care i-au provocat dureri.

Ea primeste ajutor, insd nu constant, de la o vecing, Sally, dar Sally este
foarte ocupatd si nu este intotdeauna disponibild.

Doamna Lili a cerut sprijin unui furnizor de ingrijire la domiciliu pentru a
discuta ce servicii poate accesa, dar este interesatd in principal de ajutor
pentru curdtenie, cumpdrdturi si gatit.
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Dezvoltarea planului de ingrijire centrat pe
notfiunea de calitate a vietii

Sunteti managerul cazului de ingrijire la domiciliu.

Vd rugdm sd creati un plan personalizat de ingrijire la domiciliu pentru
acest pacient, ludnd in considerare asigurarea calitdtii vietii acestuia,
printre alte aspecte relevante, cum ar fi starea medicald, starea functionald
etc.

Studiu de caz - Doamna Ana

Doamna Ana are 73 de ani. A suferit recent un accident vascular cerebral,
isi utilizeazd limitat piciorul drept si partial braful drept.

Este dreptace si se luptd cu noua ei situatie.

Ea a decis cd nu vrea sd fie o povard pentru fiica ei care trdieste separat si
are propria familie si a ales sd meargd in ingrijire rezidentiald atat cat este
necesar pentru a se imbundtdti sau pentru a deveni mai functionald.

in prezent, are dificultdti in a se urca si a se da jos din pat, a ménca, a se
imbrdca, a merge la baie, a se spdla si nu poate fi autonoma in propria ei
casd. De asemeneaq, suferd de hipertensiune arteriald, boli de inimd, boala
Parkinson in stadiu incipient si cataractd in stadiu incipient la ambii ochi.

Doamna Ana isi iubeste casa, dar, deoarece este o cladire cu doud etaje, cu
mai multe seturi de scdri pe ambele niveluri, isi dd seama cd, dacd nu poate
recupera o parte din functfionalitatea piciorului drept, nu va mai putea sa
locuiascd acolo. Acest lucru o intristeazd foarte mult, deoarece este foarte
atasatd de casa ei. S-a ndscut si si-a trdit toatd viafa in aceeasi casd si este
foarte atasatd de ,plantele ei, de toate amintirile ei”.

Totusi, a luat decizia de a nu fi cauza suferintei in familia acesteia si vrea sa
se facd bine in unitatea rezidentiala.

Ea este adusd astazi pentru internare.

Sunteti managerul cazului de ingrijire la domiciliu.

V& rugdm sa creati un plan personalizat de ingrijire la domiciliu pentru
acest pacient, ludnd in considerare asigurarea calitdtii vietii acestuia,
printre alte aspecte relevante, cum ar fi starea medicald, starea functfionald
etfc.

Cursantii isi vor dezvolta cunostintele privind calitatea viefii discuténd
studiile de caz.
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Evaluarea calitatii vietii

Evaluarea calitatii vietii

Metodd: Studiu de caz - asigurarea faptului cd cursantii sunt constienti
de necesitatea unei proceduri de monitorizare si incurajarea acestora sd
foloseascad instrumentele disponibile in acest sens.

Materiale: Hartie de flipchart, pixuri, copii ale studiilor de caz

Duratd: 40 minute / Livrare: fatd in fata

1. asigurarea faptului cd participantii sunt constienti de necesitatea unei
proceduri de monitorizare a calitdtii vietii

2. incurajarea cursantilor sa utilizeze instrumentele disponibile

Pasul 1 - Explicati sarcina tuturor participantilor:

Grupul se imparte in grupuri mai mici de 4 - 5 persoane pentru a discuta un
studiu de caz in echipd. Impartiti copii ale studiului de caz tuturor partici-
pantilor si o foaie de hartie flipchart fiecdrui grup pentru ca acestia s scrie
principalele aspecte ale planului de ingrijire elaborat.

Spuneti participantilor cd munca in grup nu trebuie s& depdseascd 20 de
minute, iar fimpul rédmas va fi folosit pentru prezentarea planului de ingrijire
al fiecdrui grup si discutarea acestuia cu celelalte grupuri. Fiecare grup
trebuie sd aleagd un purtdtor de cuvdnt care va face prezentarea efectivd a
planului de ingrijire.

Pentru prezentare se alocd 5 minute

Pentru lucrul in echipd se alocd 20 minute

Pasul 2 - Odatd ce trec cele 20 de minute, cereti purtdtorilor de cuvdnt sd-si
prezinte planul de ingrijire.

Discutafi rezultatele cu toti participantii si rugatfi-i s adauge la planul de
ingrijire, orice mdsurd pe care o considerd relevantd pentru caz. Incurajati
schimbul de experiente personale.

Studiu de caz — Domnul John

Dvs., in calitate de manager de caz pentru servicii de ingrijire la domiciliu,
sunteti repartizat in cazul domnului John, un domn in varsta de 78 de ani,
care a fost clientul unitatii dvs. pentru servicii de ingrijire la domiciliu Tn
ultimele 3 luni.

Ca parte a preludrii cazului, afi avut o intélnire cu ingrijitorii care il viziteazd
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Evaluarea calitatii vietii

- asistenta medicald, ingrijitoarea, terapeutul si medicul de familie care se
ocupd de tratamentul acestuia.

Din punctul lor de vedere, domnul John este un domn drdgut, desi uneori
morocdnos.

Coopereazd cu terapeutul si asistenta si este bun prieten cu medicul de
familie. Ingrijitoarea raporteazd cd relatia ei cu domnul John este destul
de tensionatd si nu intelege de ce, deoarece relatia ei cu toti ceilalfi clienti
(toate fiind femei) este foarte bund. Domnului John i se pare cd nu-i
place sa vorbeascd cu eaq, este repezit, monosilabic si nu coopereazd cu
ingrijitoareaq, creéind o atmosferd grea de lucru in cazul ei.

De asemeneaq, ca parte a preludrii cazului, organizati o intalnire cu clientul
pentru a clarifica problema.

Domnul John vorbeste in termeni minunati cu tofi cei cu care a intrat in
contact, cu exceptia ingrijitoarei, despre care pare reticent sd vorbeasca.
El incepe incet sa se deschidd si raporteazd faptul cd se simte nerespectat
de ingrijitoare, deoarece ea are un mod foarte ,matern” de a vorbi si de a
actiona, care il deranjeazd ca fost ofiter militar.

Modul ei de a actiona si de a vorbi, desi bine intenfionat, il face sa se

simtd inconfortabil si el tinde sd devind morocdnos atunci cand ea este

in preajma, pentru a evita conversatiile lungi. Il deranjeaza si el se simte
odarecum blocat, deoarece ea vine de doud ori pe zi si petrece aproximativ
3 ore pe zi cu el, desi acesta confirmad cd isi face treaba bine si il trateazd cu
respect.

Fiecare grup trebuie sd discute urmdatoarele elemente:
- Este aceasta o problemd reald din punctul dvs. de vedere?

- Dacd da, descriefi problema si identificati cauzele si efectele in
acest caz.

- Daca da, ce masuri trebuie luate si de catre cine?

Notati-va concluziile, odatd ce ati stabilit cazul, prezentati-| si discutati-I cu
ceilalti participanti.

Cursantii isi vor dezvolta cunostintele privind calitatea vietii discutand
studiile de caz.
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M1. EVALUAREA MODULULUI

Activitate (10 min):

Oferiti biletele post-it participantilor, in 3 culori diferite: rosu, galben si verde

Fiecare participant va scrie pe 3 biletele de culori diferite:

e pe un biletel post-it verde: ce a mers bine in timpul formdarii, ce a invatat, ce a céstigat de pe urma acesteia

e pe un biletel post-it galben: ce ar putea fi imbundtatit

e pe un biletel post-it rosu: ce nu a mers bine

Toate bilefelele post-it sunt apoi lipite de flipchart sau tabld si discutate cu facilitatorul

Chestionar (10 min):

1. Calitatea vietii a cuiva este:

A - opinia medicului persoanei respective

B - o perceptie individuala

C - felul in care societatea percepe un individ

D - ceea ce personalul medical poate evalua ca
fiind un mod de ingrijire potrivit

2. Calitatea vietii unui individ poate depinde de:
A - credinte de naturd religioasa

B - reteaua sociala

C - situatia financiara

D - valori personale

3. Ce aspect din viata unei persoane fi poate
influenta calitatea vietii?

A - scopurile acestuia in viata
B - sa@natatea fizica
C - relatia unei persoane cu mediul inconjurator

D - principiile de viata ale persoanei

Rdaspunsurile corecte sunt scrise cu litereingrosate

4, Refeaua sociald de suport a beneficiarilor

poate fi asiguratd prin:
A - Familie

B - Institutii

C - Colegi

D - Prieteni

6. Mdasurarea calitatii vietii:

A - nu este influentatd de factori subiectivi

B - poate fi fdcutd doar la nivel individual

C - inseamnd evaluarea unui concept simplu

D - poate fi livrata in diferite moduri

7. Evaluarea calitdtii vietii poate fi facutd:
A - de cdtre oricine
B - prin instrumente dezvoltate de specialisti

C - afland cum se simte beneficiarul ingrijirii intr-o
zi anume

D - nu poate fi facutd
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In limba greacd, autonomia inseamnd ,auto-guvernare” si este un alt cuvant pentru
libertate. Dacd aveti autonomie, puteti face propriile alegeri si puteti s& v& urmati propriul

drum. Intr-un cadru de ingrijire, autonomia este un concept important care se referd la

care il primeste, cand si unde il primeste si cine Ti administreazd ingrijirea.

Autonomia beneficiarului ingrijirii nu inseamnd cd persoana ce 1i oferd ingrijire nu educd si
nu oferd indrumare beneficiarului pentru a face alegeri informate; cu toate acestea, aceste
informatii, sfaturi si iIndrumari ar trebui oferite intr-un mod care s& ii permitd beneficiarului

sd Infeleagd toate problemele si consecintele alegerilor pe care le fac si le permite sa

adreseze intrebdri relevante oamenilor potriviti la momentul potrivit.

Modul #2 Autonomie [4h
Continut » Definitia autonomiei, a autodetermindrii si a
’ alegerii informate

» Abilitdti cheie necesare pentru promovarea
autonomiei beneficiarilor ingrijirii

» Cum sainfelegeti nevoile si dorintele
beneficiarilor

»  Cum sd sprijiniti beneficiarii pentru a face
alegeri informate

o |dentificarea obiectivelor de ingrijire

o Comunicarea opfiunilor de ingrijire

» Suport pentru gestionarea riscurilor in
procesul decizional

» Atingerea unui punct comun in cadrul
planificarii ingrijirii

e Importanta analizelor in procesul decizional

Rezultatele »  Cursantii isi vor dezvolta cunostintele despre
nvatarii termenii autonomie, qu’rq_de’rerrnmare,
’ precum si principiile ludrii deciziilor.

e Cursantii vor infelege punctele de vedere
si nevoile beneficiarilor de ingrijire prin
utilizarea instrumentelor si resurselor
centrate pe persoand.

e Cursantii vor putea aplica aceste cunostinte
folosind cunostinte teoretice pentru a-si
stabili obiective cu beneficiarii ingrijirii.

@ https://www.tender4life-project.org/b-learning-course.html




Scopul acestei activitdti este de a prezenta cursantilor un instrument de susfinere
a autonomiei pacientului. Instrumentul se numeste Cercuri de sprijin, un
instrument vizual format din 4 cercuri. Cercul central are ca scop ca beneficiarii
ingrijirii sé inteleagd cine sunt cele mai importante persoane din viata lor, de
care pot depinde si care ar fi acolo pentru ei la nevoie. Cercul urmdtor se referd
la persoanele din viata lor care nu ar fi oferi sprijin in mod sigur - de exemplu,
prieteni si familii extinse. Al treilea cercli reprezintd pe cei care nu suntintotdeauna
prezenti in viata lor, ar putea oferi sprijin, dar poate s& nu fie infotdeauna fezabil.
pentru a fi acolo (profesionisti).

Materiale: Fisa de lucru Cercuri de sprijin

Cursantilor li se va prezenta instrumentul Pagina de profil. Acesta este un
instrument de promovare a reciprocitatii intre lucratori si beneficiari. Acesta este
un document de o pagind, atat pentru lucrdtor, cat si pentru beneficiar, pentru
a afla informatii interesante despre ei insisi, cum ar fi ceea ce este important
pentru ei, hobby-uri si interese.

Materiale: Pagina de profil

Fiecdrei etape de invatare i se oferd trei scenarii pentru a promova autonomia

cunostinfd de cauzd si sd arate cd poate dicta ce fel de ingrijire are nevoie.
Odatda ce au decis ce acfiuni vor intreprinde, vor trebui sa decida abilitdtile,
cunostintele si atitudinile pe care ar trebui sa le arate pentru ca actiunile sa

va cere sa finalizeze un plan de actiune individual care sa stabileascd obiective
specifice, mdasurabile, realizabile, realiste si incadrabile in timp.

Materiale: Fisd de lucru a activitdtii, Jurnal de reflectie, Sablon pentru planul de actiune

Cursantilor li se va oferi o serie de afirmatii referitoare la sustinerea autonomiei
pacientului, ingrijirea auto-dirijatd si alegerea informatd. Li se cere sa alinieze
afirmatia cu o cunostintd, abilitate sau atitudine.

Materiale: Fisa de lucru

Materiale: Biletele Post-its.

Materiale: Chestionar
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1-DSCR

Acest exercitiu permite cursantilor sd infeleagd cine sunt cele mai
importante persoane din viata lor si, de asemenea, din vietile beneficiarilor
de ingrijire, ceea ce este de o importantd vitald in etapa stabilirii
obiectivelor, in procesul de luare a deciziilor si promovarea autonomiei.
Acest exercitiu se poate face online sau fatd in fatd. Exercitiul va dura
maximum 30 de minute.

Folosind diagrama, cereti cursantilor sa isi analizeze propria viatd si sa
insemneze litera X pe fiecare dintre cercurile 1-4, corespondente cu oamenii
din dreapta pe care i au in viata lor.

Cercul 1 reprezintd persoanele la care tinem cel mai mult si de care
avem nevoie in viatd, de exemplu partenerul de viatd, pdrintii sau familia
apropiata.

Cercul 2 reprezintd oamenii de care ne pasd si alegem sd investim timp si
sd ne Impartdasim géndurile cu ei, dar nu sunt la fel de apropiati ca cercul

unu, - cercul 2 putea fi reprezentat de cel mai bun prieten al nostru sau alti
membri ai familiei.

Cercul 3 reprezintd prietenii cu care ne intdlnim ocazional sau ii cunoastem
la un nivel destul de superficial.

Cercul 4 reprezintd oamenii care sunt platiti pentru a fi in viata noastra.

Odatd ce cursantii au facut acest exercitiu aplicat viata lor, li se va impadrtdsi

cere sd reflecteze asupra beneficiarului ingrijirii in raport cu cercul lor.

Cursantii sunt apoi invitati sd se géndeascd la modul in care aceste
cunostinte pot afecta autonomia, autodeterminareas si stabilirea obiectivelor
SMART.

2-0B

1. Intelegere a exercitiului completdrii unui Cerc de sprijin.

2. Sd inteleagd modul in care aceste informatii pot fi utilizate pentru a dezvolta
obiective SMART centrate pe persoand si pentru a promova autonomia.

3. Sd constientizeze care sunt persoanele importante din viata beneficiarului

3-CSAA

Trebuie explicatd diagrama pentru a se asigura cd participantii inteleg
unde sd plaseze oamenii din viata lor in cercuri.

Exercitiul ar frebui facut impreund cu un jurnal de reflectie pentru a nota
autoreflectia ulterioard a cursantului.

Atunci cand utilizati un studiu teoretic de caz pentru a demonstra
diferentele dintre Cercuri, poate fi util s prezentafi pe cineva care se
confruntd problema izoldrii sociale pentru a demonstra cd un scop al
ingrijirii ar putea fi s incurajarea cuiva sd socializeze mai mult. In egald
mdsurd, puteti utiliza un studiu de caz al cuiva cu mulfi membri ai familiei,
acesta poate fi folosit pentru a ardta cum autodeterminarea poate fi

susfinutd sau chiar impiedicatd de membrii familiei.

Pentru pasii a se vedea descrierea de mai sus.




1-DSCR

Acest exercitiu le permite cursantilor sd-si demonstreze cunostintele si

alegeri informate si s& sprijine ingrijirea autodirijatd.

In grupuri mici sau perechi, cursantii petrec putin timp (nu mai mult de 10
minute) discuténd fiecare dintre scenarii si ludnd in echipd decizii legate de
ce ar face in fiecare scenariu pentru a promova autonomia beneficiarului
si sd arate cd poate dicta ce fel de ingrijire are nevoie. Odatd ce au decis
ce actiuni vor intreprinde, vor trebui sa se hotdrasca asupra abilitatilor,
cunostintelor si atitudinilor pe care ar trebui sé le demonstreze pentru ca
aceste actiuni sd aibd succes.

2-0B

1. Sa inteleagd cum functioneazd in practicd promovarea autonomiei.

2. Pentru a infelege abilitatile, trebuie sd le foloseascd in promovarea
autonomiei.

3. Constientizarea situatiilor dificile si a conflictelor poate apdrea prin

3-CSAA

Pasul 1. Discutfie cu tot grupul cu privire la cei trei termeni invdfati pentru
a se asigura cd participantii infeleg semnificatia lor si abilitdtile asociate
acestora.

Pasul 2. Prezentarea scenariilor - fiecare grup/pereche discutd si prezintd
scenariile si Tsi noteazd actiunile si abilitatile pe care ar trebui sa le
foloseascd pentru a realiza actiunile.

Pasul 3. Formatorul mentine discutii cu intregul grup despre fiecare scenariu
n parte, asigurdndu-se cd fiecare grup este capabil s& contribuie si cd
existd discufii despre un plan de actiune eficient si abilitdfi.

4-CEDI

Fiecare cursant va demonstra cum va aplica conceptul de autonomie in
practica sa.
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A4

1-DSCR

25 min

Cunostinte, aptitudini si atitudini potrivite

Acest exercitiu permite cursantilor sd inteleagd abilitatile pe care trebuie
sd le dobdndeascd pentru a sprijini beneficiarii ingrijirii in a fi autonomi

informate.
Duratd: 25 minute

Foaia de lucru va fi impartitd in trei coloane diferite intitulate Autonomie,
ingrijire auto-dirijatd si alegere informata.

O listad de cunostinte, comportamente, abilitafi si atitudini vor fi trecute in
casete pe partea dreaptd. Cursantul trebuie sd puna fiecare dintre acestea
sub fiecare dintre cele 3 coloane tréigand o linie (sau, lista poate fi oferitd in
formatul unor bilefele).

Lista ariilor poate fi cititd mai jos.

Cunostinte
(el/ea ..)

1. Oferd informatii pentru a creste gradul de constientizare a beneficiarilor
ingrijirii cu privire la planurile potentiale de tfratament, inclusiv explicarea
eventualelor riscuri si dileme etice care pot afecta deciziile medicale.

2. Stie cum sd caute si sa aprecieze feedbackul deschis de la beneficiarii
ingrijirii atunci cdnd elaboreazd planuri individuale de ingrijire

3. Intelege cand un beneficiar de ingrijire are functiile cognitive necesare
pentru a lua propriile decizii si pentru a intelege riscurile pe care si le poate
asuma.

4. Stie cum sd gandeascd creativ (sG gdseascd solutii inovatoare) pentru
a incuraja si imputernici beneficiarii sa infeleagd nevoile lor de ingrijire si,
prin urmare, sd ia decizii informate cu privire la ingrijirea lor.

5. Stie cum sd& gestioneze si sd acorde prioritate activitatilor zilnice si sa
ia decizii adecvate cu privire la momentul, locul si persoanele implicate in
discutiile cu beneficiarii cu privire la tratamentul lor continuu

6. Cunoasterea abilitatilor si preferintelor personale ale beneficiarilor
pentru a incuraja activitatile care promoveazd autonomia

7. Are cunostinte despre efectele imbatranirii asupra corpului uman si
despre modul in care acesta va avea impact asupra beneficiarilor pentru a
incuraja alegerea si independenta in sarcinile zilnice Tn siguranta.

8. Are cunostinte despre psihologie / strategii motivafionale pentru a
Tncuraja beneficiarii sa participe la luarea deciziilor si sarcinile zilnice.

9. Are cunostinte despre tehnologii pentru a-i ajuta pe beneficiari sa faca
alegeri in cunostintd de cauza si sa faciliteze o viatd independentd.



A4

1-DSCR

2-0B

25 min

Cunostinte, aptitudini si atitudini potrivite

10. Furnizeazd informatii pentru cresterea gradului de constientizare a

explicarea eventualelor riscuri si dileme etice care pot afecta deciziile
medicale.

Abilitati
(el/ea poate sa...)

le permitd sa facd alegeri in cunostintd de cauzd prin bune abilitati
interpersonale.

2. Incurajeze beneficiarii sd stabileasca obiective personale si sa fi sprijine
sd poatd atinge aceste obiective prin bune abilitdti de comunicare

independent, precum si sa se adapteze la schimbarile in curs in viafa de zi
cu zi pentru a primi cele mai bune ingrijiri - Abilitati de responsabilizare

4. Educarea beneficiarilor ca sa inteleagd cum sa facd fatd piedicilor si
esecurilor personale in timp ce invatd si se dezvolta din astfel de experiente
prin tehnici de invatare informale. — Abilitati de formare

5. Permitda beneficiarilor sd gdndeascd in afara tiparelor, sa fie adaptabili si
sd invete cum sd gestioneze diferite situatii - Abilitati de activare

6. Sprijine beneficiarii sa fie implicati in propriul proces de ingrijire si s&
faciliteze comunicarea cu colegii, membrii familiei si echipa specializata in
ingrijire - Abilitati de planificare

7. Fie capabil sa-i invete pe beneficiari pentru a-si recunoaste propriile
schimbari in starea de sdnatate - Abilitati de diplomatie

Atitudini (el/ea este...)

1. Incurajator

2. Decisiv

3. Creativ

4. Flexibil

5. Adaptabil la nevoile in schimbare ale pacientilor
6. Asertiv

7. Centrat pe persoand

1. Participantii sa identifice abilitdfile necesare pentru a sprijini autonomia,

2. Cursantii sd-si adune cunostinfele si intelegerea termenilor de
autonomie, ingrijire auto-dirijatd si alegere informata

3. Cursantul sa inteleagd cunostintele, abilitatile si atitudinile pe care le vor

alegerii in cunostintd de cauzd cu beneficiarii lor.
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3-CSAA

Aceastd fisd trebuie aplicatd in urma cursurilor fatd in fatd din cadrul
modulului Autonomie. Cursantii ar fi trebuit sa fie deja familiari cu
conceptele de autonomie, ingrijire auto-dirijatd si alegere informata si
actiunile care se incadreazd in fiecare dintre aceste domenii si sd fi discutat
despre comportamentele, abilitdtile si atitudinile de care au nevoie pentru a
susfine cele 3 concepte prin modul lor de lucru.

4-CEDI

Cursantul va invdta ce inseamnd autonomia, ingrijirea auto-dirijatd si
alegere informata.

Acestia vor identifica, de asemenea, comportamentele, abilitatile si
atitudinile de care trebuie sd dea dovadd in practica lor si, prin urmare, vor
fi in mdsurd sd avanseze la exercitiul-scenariu fatd in fata.




M2. EVALUAREA MODULULUI

Activitate (10 min):

Oferiti biletele post-it participantilor, in 3 culori diferite: rosu, galben si verde

Fiecare participant va scrie pe 3 biletele de culori diferite:

e pe un biletel post-it verde: ce a mers bine in timpul formdarii, ce a invatat, ce a cdstigat de pe urma acesteia

e pe un biletel post-it galben: ce ar putea fi imbundatatit

e pe un biletel post-it rosu: ce nu a mers bine

Toate bilefelele post-it sunt apoi lipite de flipchart sau tabld si discutate cu facilitatorul

Chestionar (10 min):

Cursantii vor fi rugati s& completeze un chestionar online format din 10 intrebdri cu rdspuns adevdrat sau fals

pentru a determina nivelul lor actual de cunostinte. Acest lucru va determina dacd a existat o evolufie sau o

imbundtdtire a cunostintelor ca rezultat direct al finalizarii modulului de formare.

1) ingrijirea autonoma inseamnd cé un ingrijitor nu
mai colaboreazd cu un pacient, acesta fiind |dsat sa
ia toate deciziile singur

Adevarat  Fals

2., Este responsabilitatea ingrijitorior sa fsi educe
beneficiarii cu privire la modul de a face fata
pierdicilor si esecurilor personale

Adevarat Fals

3. Pentru a ncuraja beneficarii sa fie autonomi,
trebuie ca ingrijitorii s& utilizeze bune abilitati
interpersonale pentru a impartdsi planul de ingrijire
cu beneficiarii

Adevarat Fals

4, Odatd ce un beneficiar autonom a ales o cale de
ingrijire, acesta nu poate sd-si revizuiascd deciziile

Adevarat  Fals
5 ingrijirea autonoma oferd putere beneficiarului

sd-si infeleagd deciziile si consecintfele atunci cand
face alegeri

Adevarat Fals

Rdaspunsurile corecte sunt scrise cu litereingrosate

6. Este numai responsabilitatea beneficiarilor

sdndtate
Adevarat Fals

70 ingrijirea auto-dirijatd inseamnd ca ingrijitorii
au dreptul sa isi evalueze propriile nevoi si modul in
care sunt indeplinite si evaluate

Adevarat Fals

8! Alegereainformatd pune accentul pe autonomia
indivizilor si le respecta drepturile de a lua decizii cu
privire la lucrurile care fi vor afecta

Adevarat Fals

9! Un ingrijitor poate alege un plan de ingrijire a
beneficiarului fard consimtdmént

Adevarat Fals

10. Cunoasterea tehnologiilor din medicind fi ajuta
pe beneficiari sa facd alegeri in cunostin{d de cauzd
si sa faciliteze viata independentd

Adevarat Fals
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M.3

Ingrijirea
compasionala



ingrijirea compasionalé

Compasiunea este o valoare de bazd aftunci cadnd se ocupd de ingrijirea centratd pe
persoand si permite respectarea demnitdtii beneficiarului ingrijirii. Ingrijirea pling de
compasiune este atunci cdnd identifici suferinfa si suferinta altuia si te simfi impins s& o
imbunatdti relatiile si ingrijirea beneficiarului-ingrijirea lucratorilor-experiente. De foarte
multe ori beneficiarii ingrijirii tind s& aprecieze acei lucrdtori care sunt plini de compasiune,
amabili si generosi. Ingrijirea plind de compasiune poate fi, de asemenea, un factor
declansator pentru niveluri mai bune de performantd in ingrijire: imbundtdteste ,eficienta
personalului’, ajutd la ,obtinerea unor informatii mai bune asupra pacientului’, ducénd

astfel la ,0 recuperare mai bund si o satisfactie sporitd” (Cole-King si Gilbert, 2011)°.

Modul #3 Ingrijirea compasionala @

Continut o Rezultatele grupurilor de discutii T4L despre
! compasiune

o« Compasiune

o Concept

e Aspectele compasiunii
e Aborddri de ingrijire

e Ingrijire plind de compasiune

’I\?ezvu I!"Iele « intelegerea conceptului de ingrijire
invatarii compasionald;

e Dezvoltarea abilitatilor practice care permit
ingrijirea compasionald;

» Intelegerea importantei integrdrii
compasiunii in practica ingrijirii

@ https://www.tender4life-project.org/b-learning-course.html

3 Burnell, L. & Agan, D.L. (2013). Compassionate Care: Can it be Defined and Measured? The Development of the Compassionate Care
Assessment Tool. International Journal of Caring Sciences, May - August, Vol 6, Nr. 2. Cole-King, A. & Gilbert, P. (2011). Compassionate
care: the theory and the reality. Journal of holistic healthcare, Vol. 8, Nr. 3. Crawford, P., Brown, B., Kvangarsnes, M. & Gilbert, P.
(2014). The design of compassionate care. Journal of Clinical Nursing, 23, 3589-3599. Dewar, B. & Nolan, M. (2013). Caring about
caring: Developing a model to implement compassionate relationship centered care in an older people care setting. International
Journal of Nursing Studies, 50, 1247-1258. Proiectul MPATH (2016). INSTRUMENTUL DE PROFIL $I COMPETENTE AL MENTORILOR.
Smith S., Dewar B., Pullin S. & Tocher R. (2010). Relationship centred outcomes focused on compassionate care for older people within

in-patient care settings. International Journal of Older People Nursing 5, 128-136.
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15 min

Scopul activitatii este de a ajuta participantii sé fie constienti de potentialul de
compasiune sau cruzime al fiintei umane, dar si de faptul cd au puterea de a
alege ce tip de comportament vor avea fatd de cei din jur. Este o activitate care
se desfdsoard numai intr-o camerd in echipe de 3-4 persoane.

Materiale: Coli A3, Pixuri colorate
15 min

Printr-un scenariu oferit de formator, participantii vor putea evalua modul in
care ar reacfiona intr-o anumitd situatfie. Aceastd activitate poate fi desfasuratd
fatd in fatd asa cum este descrisd mai jos sau poate fi prezentatd intr-un
format de chestionar cu situatia mentionatd si patru optiuni privind cel mai bun
comportament care trebuie adoptat.

Materiale: Scenariu

10 min

Fiecare cursant scrie pe un bilefel post-it ce inseamnd ingrijirea compasionald
in punctul lor de vedere. La sfarsitul cursului se va pune aceeasi intrebare cu
rdspuns pe post-it si vor fi analizate diferentele sau asemadnadrrile.

Materiale: Biletele Post It

15 min

Creati un program pentru o turd de lucru si sarcinile pe care trebuie sa le indepliniti
si verificati dacd au avut doar grija de igiend, alimente etc. sau daca au planificat
alte tipuri de activitati.

Materiale: Fisa de lucru cu un orar gol

15 min

Scopul acestui exercitiu de grup este de a ajuta participantul sé recunoasca valorile

Aceasta activitate trebuie efectuata fatd in fatd.
Materiale: Cartonase A5

10 min

Participantii vor ordona abilitatile dupd importanta acestora atunci cdnd vine
vorba de compasiune.

Materiale: 1 formular per participant



10 min

Aceastd activitate se desfadsoard cu ajutorul unor bucdti de glaspapir si vatd de
vatd de bumbac, iar participantii trebuie sa-si spund lucruri - fiecare va avea un
vatd de bumbac si glaspapir si 1i va ardta celuilalt dacd cuvintele pe care le-au
folosit sunt vatd de bumbac sau glaspapir (adicd cu intentie bund sau intentie rea).

Materiale: Glaspapir, Vata de bumbac
10 min

Exercitiu de brainstorming pentru a incuraja participantii s reflecteze asupra

10 min
Aceastd activitate are scopul de a ajuta participantii sa infeleagd modul in care
trebuie implicate diferite parti pentru aimplementa comportamente compasionale.

Materiale: Copii ale fisei de lucru

10 min

In acest exercitiu, mai multe situatii trebuie jucate in perechi, iar participantii
radmasi trebuie sa evalueze dacd a existat compasiune si dacd existd vreun mod in
care situatia sd poata fi schimbatd intr-una mai adecvata.

Materiale: Copii cu situatiile tipdrite

10 min

In acest exercitiu, participantii ar trebui sd scrie o scrisoare viitorului lor ingrijitor
cu punctele esentiale pe care cred cd ar trebui sd le cunoascd despre ei insisi si
cum vor sd fie tratati. Aceastd activitate incurajeazd empatia si auto-reflectia cu
privire la ingrijirea centrate pe persoana.

Materiale: Foi si pixuri

Materiale: Post-its. 10 min

Materiale: Quiz 10 min
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1-DSCR

Scopul activitatii este de a ajuta participantii sa fie constienti de potentialul
de compasiune sau cruzime al fiinfei umane, dar si de faptul ca au puterea
de a alege ce tip de comportament vor avea fafd de cei din jur.

Timp: 15 min - Constructie si discutie

Metodologie: este o activitate care se desfdsoard numai intr-o camerd cu
grupuri de 3-4 persoane.

Materiale: O coald A3 per echipd si pixuri

2-0B

1. Promovati cunostintele participantilor
2. Creatfi un mediu de lucru si o discutie intre participanti

3. Initiati tema Ingrijirea compasionasd ca capacitate a fiintei umane.

3-CSAA

Pasul 1 - Solicitati fiecarui grup sa deseneze pe o foaie A3, sau mai multe, o
persoand

Pasul 2 - Fiecare grup va trebui sd gdseascd 3 valori, caracteristici, atitudini,
interese si competente, fard a-si face griji dacd sunt pozitive sau negative,
descriind ceea ce inteleg ca fiind caracteristici ale fiinfelor umane.

Pasul 3 - Dupd 10 minute fiecare grup isi prezintd rezultatele si
caracteristicile, valorile etc., pentru a incepe dezbaterea finald a activitatii.

Pasul 4 - Explicatie finald - fiinfa umand are un potential de distrugere
extraordinard (Goleman, 2003), cu toate acesteq, are in acelasi timp
capacitdtile care fac fiinfa umana plind de compasiune: cum ar fi
autosensibilizareq, reflectia, imaginatia, ratiunea si planificarea. - Ar
trebui sd se atragd atentfia asupra acestor capacitdti si caracteristici, iar
participantii ar tfrebui sd compare cu raspunsurile lor.

4-CEDI

Tngrijirea compasionald provine din capacitatea umand de a percepe
suferinta celor din jur si de a incerca sd o elimine. Compasiunea permite
relatiilor umane si procesul de ingrijire sa fie de o calitate mai bund si mai
umanistd. Cu aceastd fisd de lucru, se intentioneazd ca participantii sa-si
dea seama cd fiinfa umand poate dezvolta diferite tipuri de comportament
si cd atunci cénd aleg sd pund la un loc empatie, grijd, respect si demnitate
a celuilalt, vor atinge niveluri mai bune de satisfactie personald si
profesionald.

Aceastd activitate ne va permite sa evaludm ce considerd participantii -
ingrijitorii formali - despre caracteristicile umane si competentele acestora
pentru ingrijire si ,bundtate”, si pentru a intelege in ce mdsurd problemele
compasiunii, demnitdtii, respectului au fost deja atinse.




1-DSCR

Printr-un scenariu tipdrit sau afisat in format PowerPoint, participantii vor
putea evalua modul in care ar reactiona intr-o anumitd situatie.

Duratd: 15 min

Metodologie: Aceastd activitate poate fi desfdsuratd fatd in fatd asa cum
este descrisd mai jos sau poate fi prezentatd intr-un format de chestionar
cu situafia mentionatd si patru optiuni privind cel mai bun comportament
care trebuie adoptat.

2-0B

1. Recunoasteti provocarile
2. Deduceti comportamentele legate de stres

3. Recunoasteti metode mai adecvate de a reactiona la stres

3-CSAA

Pasul 1 - Se prezintd urmdtoarea situatie:

Imaginati-va ca ati inceput tura la 7:00 dimineata si cd stiati cd trebuie sa
ajutati 10 persoane sd utilizeze toaleta, deoarece colegul dvs. este bolnav
si a trebuit sd rdmand acasa.

La baie, nu gdsiti pe nimeni. Aflati cd primul beneficiard nu doreste sa faca
baie si cd este destul de prost dispus, incercati sd vorbiti cu el despre ce se
intédmpla si, dupd ceva timp, acesta realieazd ca este doar plictisit fard un
motiv anume si acest lucru il determind sd mearga la baie.

Cand ajungeti in camera aldturatd, beneficiarul, dupd ce cd nu v-a spus
nici mdcar bund dimineata, vé spune: ,Credeam cd astdzi nu mai veniti!”

Sunteti deja supdrat pentru cd aveti incd sapte persoane de care trebuie
sd aveti grija si i spuneti: ,Bine, dar tu crezi cd eu md ocup numai de tine?!”
Beneficiarul este foarte jenat si de atunci nu mai vorbeste cu dvs.

1 - Credeti ca ati procedat corect?
2 - Dacd da, de ce?
3- Dacd nu, de ce?

4 - Ce ati face diferit?

Pasul 2 Oferiti fiecarui participant posibilitatea de a se géndi la situatie si
ce rdspuns ar da.

Pasul 3 - Incurajati dezbaterea in randul participantilor si rugati-i s& ofere
exemple de situatii similare si cum ar rdspunde astdzi.

4-CEDI

Prin aceastd activitate, se intenfioneazd ca participantii sd aibd un moment
de reflectie care sd le permitd sd recunoascd stresul ca o provocare pentru
ingrijirea compasionald, care ar trebui diagnosticat si imbunatdatit.

Aceastd activitate nu evalueazd performanta participantilor - doar analiza

lor in ceea ce priveste recunoasterea stresului ca limitare a ingrijirii
compasionale.
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1-DSCR

Fiecare participant scrie pe un biletel post-it ce inseamnd notiunea de
compasiune in ingrijire in punctul sdu de vedere.

Metodologie: activitatea se desfasoard individual.

Material: biletele post - it

2-0B

1. Aflati ce inseamnd, Tn opinia cursantilor, compasiunea in ingrijire.

3-CSAA

Pasul 1 - Distribuiti un bilefel post-it fiecdrui participant

Pasul 2 - Cereti fiecdrui participant sd scrie ceea ce inteleg ei prin ingrijire
compasionald - o scurtd descriere.

Pasul 3 - Cereti post-it-ul si pdstrafi-l pand la sfarsitul modulului.

Pasul 4 - La sfarsitul modulului cereti-i sa refacd exercitiul scriind ceea ce
inteleg prin ingrijire compasionald si facefi comparatia cu primului post-it
sd vedeti dacd a existat vreo schimbare in raport cu ceea ce au inteles ei
prin ingrijire compasionald la inceputul modulului si la sfarsit.

4-CEDI

1-DSCR

Realizarea faptului cd ingrijirea compasionald inseamnd mai mult decét ,a
fi bun” sau ,a face bine”.

La sfarsitul cursului va fi adresatd aceeasi intrebare si se va rdspunde pe un
biletel post-it si vor fi analizate diferentele sau asemdnarile.

Aceastd activitate constd in completarea unui formular cu programul de
lucru al participantilor in care acestia trebuie s completeze cu activitdfile
zilnice pe care trebuie sd le dezvolte, trebuie sd completeze fisa cu un sens
critic, intelegénd dacd timpul este limitat pentru atdtea sarcini sau daca
ar putea profita de unele dintre sarcini pentru a ardta compasiune pentru
client.

Metodologie: Aceastd activitate se poate face in clasd individual sau
in echipd. De asemeneaq, poate fi pus la dispozitie online impreund cu
programul seminarului si diverse activitdti care trebuie fdcute in acel
moment; de exemplu, baie, méncare, programare la medic etc. si fiecare
participant trebuie sa isi completeze programul si sa isi dea seama dacd
este prea ocupat pentru a lua in calcul atitudinea compasionald sau daca
unele dintre activitati pot fi modificate in acest sens.

Materiale: Fisd de program saptdmanal




2-0B

1. Recunoasterea timpului ca obstacol sau valoare adaugata ingrijirii
compasionale

2. intelegeti modul in care timpul poate fi folosit cu compasiune

3-CSAA

Fatd in fatd

Pasul 1 - un program sdptdmanal este distribuit fiecarui participant, in care
trebuie sG completeze cu sarcinile pe care trebuie sd le indeplineascd pe
tura sa (dus la toaletd, igiend, mdncare, intretinerea atmosferei ...) fiecare
participant trebuie sd scrie programul in 10 minute.

Pasul 2 - Dupd ce au completat programul, participantii vor discuta despre
sarcinile pe care trebuie sd le facd si cat dureazd sd le indeplineascd.

Pasul 3 - Intrebati dacd existd modalitati de a duce la bun sfarsit sarcini, care
includ autonomie, demnitate si compasiune pentru beneficiar?

Pasul 4 - dati cateva exemple despre modul in care se poate, eficientizdnd
timpul, s ofere ingrijire intr-un mod umanist, cum ar fi: urari de bund
dimineata, bund ziua sau la revedere, numirea oamenilor si prezentarea
propriului nume, cererea permisiunii pentru a dezbrdca si a ofer servicii
beneficiarului, chiar dacd clientul are declin cognitiv, nu trebuie tratat ca pe
un bebelus. Etc

Online

Pasul 1 - Punetfi la dispozitie o fisd de program care poate fi completatd cu
sarcini scrise de participant in dreptul orei.

Pasul 2 - Nu existd rdspunsuri corecte sau gresite, permitefi fiecarei persoane
sd isi completeze programul si la finalul activitafii va prezenta cu imagini si
descrieri tipurile de comportamente care nu ocupd mult timp, dar care pot
promova demnitatea, autonomia si compasiunea fata de clienti.

Pasul 3 - Prezentati exemplele indicate inmodul fafd in fatd sau creati altele
luadnd in considerare relafia mediului dvs. cu ceea ce este observat in [O1.

4-CEDI

La sfarsitul activitdfii, participantii ar trebui s inteleagd modul in care isi pot
aloca timpul pentru sarcinile necesare, dar indeplinindu-le intr-un mod cét
mai umanizant.
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Recunoasteti valorile Ingrijirii compasionale.

o . . .. - . A .

o Metodologie: Aceastd activitate ar trebui sd se desfasoare fatd in fatd.

E Materiale: Cartonase A5

m 1. Recunoasteti valorile ingrijirii compasionale.

z
Pasul 1 - Creafi cartonafe A5 pentru fiecare valoare compasional&: Bun;
Ingrijorat; Blénd, gentil, empatic; Cald; Prietenos; lubitor; Tolerant; Afectuos;
Rdabdator; Ingrijitor; Sensibil; Incurajator; Util ; Nu judecd
Apreciativ; Tntelegc’:’ror; Prietenos; Altruist; Calmant; Placut; Linistitor; Oferd
validare; Calm; Respectuos; Deschis; Constient

<C A e .. con . .

5) Pasul 2 - Impartiti participantii in doud grupuri

< Pasul 3 - Distribuiti un set de cartonase cu valori in ambele grupuri

o
Pasul 4 - Acordati grupurilor 5 minute pentru a plasa valorile in ordinea
importantei pe care o considerd.
Pasul 5 - toate valorile sunt importante; aceastd activitate este doar
pentru fiecare participant sa devind constient de valorile care stau la baza
compasiunii.

é

o La sfarsitul activitatii, participantii ar trebui sd recunoascd valorile compasiunii.

~

Recunoasteti abilitatile ingrijitorului.

Metodologie: Aceastd activitate este mai potrivitd pentru mediul online.

Poate fi adaptatd la formatul fatd in fatd prin imprimarea si livrarea
tabelului catre fiecare dintre participanti

1-DSCR

Materiale - Fisd de lucru pentru fiecare participant




2-0B

1. Recunoasterea abilitdfilor ingrijitorului.

Pasul 1 - impartiti participantilor tabelul de mai jos.
Pasul 2 - instruiti participantii s ordoneze abilitdtile dup& importanta
acestora atunci cénd vine vorba de compasiune.

Pasul 3 - Discutati raspunsurile grupului si explorati aspectele pe care
participantii le considerd ca fiind mai importante si de ce.

Pasul 4 - Scopul acestui exercitiu este de a explora abilitdfile necesare si
relationarea cu experientele si sentimentele participantilor, dar la final,
toate abilitatile sunt importante pentru ingrijirea compasionald, depinzdnd
de beneficiarul ingrijirii si de situatie.

AbilAbilitati de ingrijire compasionale

|| Aratati respect fatd de persoand, familia sa si oamenii care sunt importanti pentru el.

<
§ ||~ Transmiteti informatii intr-un mod usor de infeles.
o ||~ Comunicarea rezultatelor evaludrii fizice, sociale etc. in timp util si fntr-un mod sensibil.
|| lltratati ca pe o persoand si nu ca pe un bolnav sau ca pe un om incapabil
||~ Tl ascultati cu atentie
L implicati intotdeauna in deciziile legate de ingrijirea sa.
|| Castigatiincrederea lui
|- Luafiin considerare efectul prejudiciului dvs. asupra dvs. si a familiei dvs. si asupra
persoanelor care suntimportante pentru dvs.
||~ Discutafiintrebdrile confortabil, emofional, psihologic
|| Exprimati sensibilitate, grija si compasiune fafd de situatia beneficiarului
|| Petreceti mult imp aldturi de beneficiar
[ Depuneti efortul de a intelege nevoile emotionale.
|| Oferiti speranta chiar si atunci cand vestile nu sunt cele mai bune
|| Aratatiintelegere fafa de credinfele lor religioase i culturale.
g intelegeti la ce abilitati se asteaptd oamenii de la ingrijitorii lor.
<
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1-DSCR

Aceastd activitate se desfdsoard cu ajutorul unor bucdti de glaspapir si
vatd de bumbac, iar participantii trebuie sd-si spund lucruri - fiecare va
avea o vatd si o bucatd de glaspapir sifi va ardta celuilalt dacd cuvintele
pe care le-au folosit ,sunt” vatd de bumbac sau glaspapir (adicd cu intentfie
bunad sau intentie rea).

Metodologie: o bucatd de vatd de bumbac si o bucatd de glaspapir sunt
distribuite fiecdrui participant. Formatorii pregdtesc o serie de cuvinte
spozitive” si ,negative” despre ingrijirea persoanelor in varstd distribuite
intre participanti. Grupul de participanti se amesteca si vorbesc unii cu
ceilati in mod individual, apoi aratd cuvantul pe care il au si celdlalt va
evalua dacd in opinia lor este un cuvant ,bun” sau ,rau”. Dacd este bun
il considerd drept vatd de bumbac, dacd este rdu il considerd ca fiind

glaspapir.
Materiale: glaspapir, vatd de bumbac si bucati de hartie cu cuvinte

2-0B

1. Participantii ar trebuisd-si dea seama ca fiecare persoand are o sensibilitate
diferitd fatd de cuvintele adresate.

2. Deduceti semnificatia comunicdrii compasionale.

3-CSAA

Pasul 1 - Distribuiti participantilor o bucatd de vatd de bumbac si o bucatd de
glaspapir

Pasul 2 - Distribuiti apoi un cuvént fiecdrui participant (de exemplu, suferintdg,
afectiune, dragoste, solidaritate; varstnic)

Pasul 3 - Informati participantii cd trebuie s& se ridice si sd meargd prin
camerd pentru a-si ardta cuvéntul individual altor cursanti.

Pasul 4 - Fiecare persoand care afiseazd cuvantul trebuie sé treacd vata de
bumbac sau glaspapirul in ména celui care prezintd cuvantul.

4-CEDI

1-DSCR

Se asteaptd ca participantii sa reflecteze la cuvintele care sunt folosite atunci
cdnd au de-a face cu alti ingrijitori si cu alti membri ai echipei. Pentru unii,
cuvintele care par simple pot face rdu.

Aceastd activitate este o discufie cu participantii despre avantajele si

prin probleme specifice.
Metodologie: Brainstorming

Materiale: ppt de prezentare cu intrebdrile de mai jos




@ 1. Recunoasteti importanta ingrijirii compasionale.
& 2. Recunoasteti provocdrile implementdrii ingrijirii compasionale si cum sa
le abordati.
Pasul 1 - Formatorul pune participantilor urmatoarele intrebdri:
_Ce md impiedicd s& am incredere in mine?
_Este de inteles ca experientele mele de viatd m-au facut sd am griji si
< temeri?
<
n _Ce obstacole vad in ingrijirea compasionald?
o
o5 _Ce pot face pentru a oferi o ingrijire cu un grad ridicat de compasiune?
_Ce ma poate ajuta s& mentin ingrijirea plind compasionald in practicd?
Pasul 2 - Formatorul face un rezumat cu rdspunsurile la fiecare intrebare,
avand intentia ca participantii sa reflecteze asupra comportamentelor lor
zilnice.
2 Recunoasteti comportamentele zilnice si automatizate care nu sunt pline de
e compasiune si modalitdfile de a le schimba.
<
Participantii sunt impdrtifi in grupuri si un tabel precum cel de mai jos este
distribuit grupului. Pentru fiecare situafie definitd, grupul trebuie sa fsi
& plaseze propriul comportament, comportamentul organizatiei si ceea ce se
n asteaptd de la comportamentul persoanei ingrijite.
a
- Metodologie: utilizati documentul specific atasat
Materiale - Fisa de lucru - 1 per echipd
2 1. Perceperea canalelor comportamentului compasional si a barierelor
~ implicate.
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3-CSAA

Pasul 1 - impartiti participantii in grupuri si dacd existd participanti din

aceeasi organizatie asigurafi-vd cd nu se afld in acelasi grup.

Pasul 2 - Distribuiti o fisd de lucru fiecarui grup.

Pasul 3 - fiecare grup trebuie s completeze tabelul si sd impartd rezultatele

cu restul.
ACTIUNEA ORGANIZATIEI ACTIUNEA BENEFICIARULUI
REZULTAT ASTEPTAT: ACTIUNEA MEA PENTRU A PENTRU A ATINGE PENTRU A ATINGE
ATINGE REZULTATUL: REZULTATUL: REZULTATUL:

Beneficiarul trebuie sd furnizeze
informatii care sd fi ajute pe

angajafi sé fi infeleagd si sa
actioneze n functie de nevoile lor

Acordati fimp pentru a asculta
informatii care pot pune in
pericol siguranta si confi-
dentialitatea persoanei

Beneficiarii isi pot impartasi
preocupdrile cu privire

la informatiile si serviciile
furnizate acestora.

Nevoile de ingrijire

ale beneficiarilor sunt
recunoscute, dar infeleg, de
asemenea, cd altii pot avea o
nevoie mai urgentd de ingrijire
si, prin urmare, trebuie sd
astepte pentru a primi atentia
ngrijitorului.

Beneficiarii sunt liberi s& pund
ntrebdri cu privire la servicii,
sd Tsi arate nevoile si sd facd
recomandadri si reclamatii
dacé doresc.

4-CEDI

Intelegerea faptului cd compasiunea nu este o problemd personald, ci ca
trebuie sd fie diseminatd de catre organizatie si de catre tofi actorii implicati in

procesul ingrijirii.




1-DSCR

In acest exercitiu, mai multe situatii trebuie jucate in perechi, iar
participantii ramasi trebuie sd evalueze dacd a existat compasiune si
dacd existd vreun mod in care situatia sd poatd fi schimbatd intr-una mai
adecvata.

Metodologie: Crearea diferitelor scenarii.

Materiale: Scenarii pe foi A4 care vor fi livrate participantilor care vor
reprezenta scenariul. Scenariile pot fi create de catre formator sau de
catre participanti.

2-0B

1. Intelegerea a ce fel de comportamente sunt utilizate in viata de zi cu zi si care
nu sunt vazute ca fiind lipsite de compasiune.

3-CSAA

Pasul 1 - Rugati cate doi participanti (pe rand) sd interpreteze unul dintre
scendriile enumerate in anexd (pot fi create altele in functie de realitatea
fiecarui partener)

Pasul 2 - Cei doi participanti reprezint& scenariul, iar cursantilor ramasi li se
cere ce pdrere au despre modul de ingrijire, in ce fel cred cd a fost sau nu
compasionald.

Pasul 3 - formatorul pune cateva intrebdri in cazul in care cursantii nu
participd voluntar: Ce pdrere aveti despre fiecare situatie? Ati proceda la
fel?; Dacd nu, cum afi face asta?

4-CEDI

Intelegeti ca gesturile mici pot avea multd greutate si pot crea obiceiuri care nu
dau dovadd de compasiune.

o Fiecare participant va scrie o scrisoare viitorului sdu ingrijitor.

o

a Metodologie: Muncad individuald

1

- Materiale: Coli albe si pixuri

m ~ .en . . . .

= 1. Se va lucra la scoaterea ingrijitorului din rolul principal

N
Pasul 1 - instructorul da fiecdrui participant céte o coald albd

< Pasul 2 - Cereti tuturor participanfilor s& trimitd o scrisoare cdtre viitorii lor

- ngrijitori pentru a le impdrtdsi modul in care vor sa fie tratafi.

g Pasul 3 - La final, fiecare participant isi pune scrisoarea intr-un plic cu adresa sa.

™ " . Lo . L
Pasul 4 - In activitatea ulterioard (post-formare), formatorul trimite scrisorile
cursantilor.
Analizati ce fel de ingrijitor sunteti si considerati ca ar trebui sa fifi.

< ! IS ! I
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M3. EVALUAREA MODULULUI

Activitate (10 min):

Oferiti biletele post-it participantilor, in 3 culori diferite: rosu, galben si verde

Fiecare participant va scrie pe 3 biletele de culori diferite:

e pe un biletel post-it verde: ce a mers bine in timpul formdrii, ce a invatat, ce a cdstigat de pe urma acesteia
e pe un biletel post-it galben: ce ar putea fi imbundatatit

e pe un bilefel post-it rosu: ce nu a mers bine

Toate biletelele post-it sunt apoi lipite de flipchart sau tabld si discutate cu facilitatorul

Chestionar (10 min):

1) Compasiunea in ingrijire este importantd pentru cé:

a) Ingrijorare sporitd cu privire la standardele de calitate ale ingrijirilor acordate de spitale
b) Constientizarea sporitd a ceea ce afecteazd persoanele ingrijite si experientele lor;

o) incercarea de a reduce costurile de s@ndtate si de a spori sprijinul social

d) Toate cele de mai sus.

2 Cititiurmdtoarele afirmatii sinotati care sunt adevdrate 3) Alegeti 3 C.UPGC”'C“W in compasiune
si care sunt False: pe care le considerati importante:
a) Compasiunea nu este o valoare esentiald in ingrijirea a) Sensibilitatea
centratd pe persoand, deoarece pune sub semnul L
intrebdrii respectul si demnitatea clientului. b) Dedicatia

[ Adevérat [= Fals c) Judecata
b) Termenul, ingrijire compasionald, deriva si din empatie d) Mediul familial

e) Motivatia
[=] Adevdrat [ Fals

f) Toleranta

¢) Una dintre caracteristicile ingrijirii compasionale este g) Empatia
respectarea facilitarii participarii clientilor si familiilor la h) Inteligenta
deciziile legate de ingrijire. '

[=] Adevdrat [ Fals

d) Motivatia nu este o competentd necesard pentru
Tngrijirea compasionald.

[ Adevarat [=] Fals
e) Organizatia dvs. trebuie sd iain considerare caracterul Raspunsurile corecte sunt scrise cu
persoanelor pe care le angajeaza. litere ingrosate

[=] Adevérat O Fals
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Demnitatea
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Termenul ,demnitate” este derivat din latinescul ,dignus” care inseamnd demn (Mairis, 1994).
Demnitatea in ingrijire inseamnd tipul de ingrijire, in orice context, care sustine, promoveazd
si nu submineazd respectul de sine al unei persoane, indiferent de cum este persoana
respectivd. Deoarece demnitatea este ceva ce poate fi influentat de altii si de factori externi,

presupunem cd demnitatea poate fi promovatd si prin practici de ingrijire.*

Modul #4 Demnitatea @

Continut « Invatati ce este demnitatea

« Intelegeti cum il puteti proteja in contexte de
ingrijire

e Explorati cum s& promovati demnitatea in
munca de zi cu zi

Rezultatele « Intelegeti conceptul demnitdtii si modul in
invatarii care acesta poate fi implementat ca practica
n medii de ingrijire.

@ https://www.tender4life-project.org/b-learning-course.html

4 Kinnear, D., Williams, V., & Victor, C. (2014). The meaning of dignified care: an exploration of health and social care professionals'
perspectives working with older people. BMC research notes, 7, 854. doi:10.1186/1756-0500-7-854 https://www.ncbi.nlm.nih.gov/
pmc/articles/PMC4289061/ Clark J. (2010) Defining the concept of dignity and developing a model to promote its use in practice.
Nursing Times; 106: 20, https://www.nursingtimes.net/clinical-archive/patient-experience/defining-the-concept-of-dignity-and-
developing-a-model-to-promote-its-use-in-practice/5015026.article Nordenfelt L. The varieties of dignity. Health Care Anal.
2004;12(2):69-81. doi: 10.1023/ B:HCAN.0000041183.78435.4b SCIE, Dignity in care, 2013 https://www.scie.org.uk/publications/guides/
guidel5/selectedresearch/ Skills for Care, Common Core Principles: Dignity https://ccpdignity.co.uk/ Van Gennip, . E., W. Pasman, H.
R., OQosterveld-Vlug, M. G., Willems, D. L., & Onwuteaka-Philipsen, B. D. (2014). How dementia affects personal dignity: A qualitative
study on the perspective of individuals with mild to moderate dementia. Journals of Gerontology Series B: Psychological Sciences
and Social Sciences, 71(3), 491-501.https://academic.oup.com/psychsocgerontology/article/71/3/491/2605098 Edlund M, Lindwall L,
von Post |, Lindstrém UA. Concept determination of human dignity. Nurs Ethics. 2013 Dec;20(8):851-60. doi: 10.1177/0969733013487193.
Epub 2013 Jun 27. PubMed PMID: 23812559. Gallagher A. The respectful nurse. Nurs Ethics 2007; 14: 360-371. Papastavrou E, Efstathiou
G, Andreou C. Nursing students' perceptions of patient dignity. Nurs Ethics. 2016 Felb;23(1):92-103. Doi 10.1177/0969733014557136. Epub
2014 Dec 10. PubMed PMID: 2550509




PLANUL SESIUNII:

Intro Prezentarea formatorului si a j ( 25 min )

participantilor >

Activitate de spargere a ghetii si energizer care permite participantilor sé afle ce
au in comun unii cu alfii in timp ce se plimbd si se simt bine. Scopul este de a crea
o oportunitate pentru ca participantii sd se cunoascd mai bine.

Materiale: O coald de hartie si un creion pentru fiecare participant, Bandd adezivd

Activitatea 1 ( Ce este demnitatea? ) ) (30 min)

Scopul exercitiului este de a ajuta participantii sd inteleagd ce inseamnd
demnitatea in practicd, pornind de la propria experientd personald.

Materiale: Copii ale scenariului, Coli de hartie si pixuri pentru fiecare participant

Acﬁvifofeu( In ce situatie ma aflu? > ) (30 min)

Scopul acestuiexercitiu este sdincepem sdinfelegem faptul cd am putea ameninta
la un moment dat in viata / munca noastrd demnitatea altcuiva, chiar dacg, in
principiu, suntem de acord cd respectarea demnitdatii este importantd. in acelasi
timp, exercitiul isi propune sd creeze empatie prin determinarea participantilor
sd se gandeascd la situatii in care demnitatea lor nu a fost respectatd.

Materiale: Lista afirmatiilor (pentru facilitator), Doud fise - ,Acord puternic” si ,Dezacord
puternic”, Banda adezivd

Acfiviqueu3< Imaginandu-ne demnitatea > ) (30 min)

Scopul exercitiului este de a ajuta participantii sa identifice comportamentele pe
care le-ar putea avea in viata lor zilnicd la lucru, care pot ameninta demnitatea
beneficiarilor ingrijirii, pe care grupul le analizeaza si le poate modifica dupd cum
este necesar.

Evaluarea modulului > Materiale: Coli de hértie si creioane
Chestionar de evaluare > Quiz




1-DSCR

Spargerea ghetii

Activitate de spargere a ghetii si energizer care permite participantilor sa afle ce
au in comun unii cu altii in fimp ce se plimbd si se simt bine.

2-0B

Scopul este de a crea oportunitatea ca participantii sa se cunoascd mai bine.

3-CSAA

Formatorul oferd fiecdrui participant o foaie de hdrtie pe care este desenat un cerc
imparfit in 4 parti. Fiecare parte reprezintd o caracteristicd (pasiunea mea este -
ce Tmi displace - ce spun altii despre mine - o caracteristicd a mea), participantii
trebuie sd o completeze.

Participantilor li se va cere apoi s meargd prin camerd cu foaia de hdrtie agatatd
pe cdmasd si sd citeascd cercurile celorlalfi participanti. Rugati participantii s&
prezinte ce au in comun.

A1

Participantii impartdsesc o experienfd comund de ingrijire a cuiva.

Ce este demnitatea?

& Scopul exercitiului este de a ajuta participantii sd inteleagd ce inseamnd
f demnitatea in practicd, pornind de la propria experientd personald.
1 v . . .
— Durata: 30 minute pentru discufie
e 1. Infelegerea a ceea ce inseamnd demnitatea in practicd
1 . ~ - .o . . ey w g
~ 2. Adjunge la o infelegere comund a semnificatiei demnitdtii
Pasul 1 - oferiti participantilor urmatorul scenariu: ,Unul din parintii
dumneavoastrd, care este in varstd, a fost internat intr-o unitate de ingrijire
pentru cd are un debut de dementd si a fost operat deoarece si-a rupt osul
coapsei. Este prima lui zi si dvs 1l vizitati. Stati pe scaun ldngd el / ea si urmariti
:,:t ce se Intdmpld in jurul dvs. Ce vedeti si ce audeti care vd face sd credefi cd
9 pdrintele dvs va fi tratat cu demnitate in aceastd unitate? ”
1
o

Pasul 2 - mai intdi, cerefi fiecarui participant sd lucreze individual, notand
ceva ce ar putea observa sau auzi, ceea ce |-ar face sd infeleagd cd mama /
tatal sdu este ingrijit cu demnitate. Alocati 5 minute pentru a efectua acest pas.

Pasul 3 - apoi cereti participantilor sd impdrtdseascd si sd discute ceea ce au
scris. Formatorul ar trebui sa incurajeze discutiile pentru a identifica cateva
exemple de demnitate in practicd care sunt intelese de grup. Ar putea fi util sa
le scrieti pe o flipchart. Cateva exemple ar putea fi:
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A1l Ce este demnitatea?
- Se vorbeste cu el (nu se rdsteste la el)
- El / ea nu este tratat de sus
- Are intimitate / un spatiu privat
- Este intrebat cum ar dori sd i se adreseze cei din jur...
Cand dati feedback la acest exercifiu, puteti sublinia faptul cd aceste
:E comportamente au in comun accentul pe recunoasterea persoanei in varstd
o0 ca individ (adicd o persoand cu propria ei identitate specificd).
o P prop P
1
@ Dacd avetfi timp, puteti profita, de asemenea, de oportunitatea de a porni o
discutie despre modul in care aceste comportamente pot fi puse in aplicare de
cdtre fiecare lucrdtor de Tngrijire, subliniind astfel cd au puterea de a adopta
atitudini care pot face cu adevdrat diferenta in promovarea demnitdtii.
Pasul 4 - Pdstrati rezultatele discutiei pe foaia de flipchart pe mdsurd ce
treceti la exercitiile urmatoare si reveniti la ele oricdnd este necesar.
[Exercifiu adaptat din: 'Cu Respect' - Demnitatea in materialele de formare
pentru ingrijirea rezidenfiald- https://tinyurl.com/kh96y2ff ]
Scopul acestui exercitiu este de a infelege implicatiile practice ale conceptelor
E abstracte ale demnitatii descrise Tn modulul de formare. Este, de asemeneaq, o
o modalitate de a oferi exemple practice de comportamente pentru respectarea
<& demnitatii, direct de la participanti.

.V in ce situatie ma aflu?

Scopul exercitiului este de a ajuta participantii sa reflecteze asupra propriilor
experiente personale de demnitate.

1-DSCR

1. Sd reflecteze la ceea ce inseamnd demnitate pentru fiecare

2-0B

III

2. Experienta demnitdtii devine ceva ,persona

Pasul 1 - Formatorul ar trebui sa afiseze doud fise - Acord puternic si Dezacord
puternic - pe pdrtfile opuse ale camerei pentru a crea un continuum

Pasul 2 - Formatorul citeste afirmatiile despre demnitate enumerate mai jos si cere
participantilor sd se pozifioneze de-a lungul continuumului. Dupd ce participantii
sunt pozifionati, rugati pe cel putin unul din 2-3 puncte diferite de-a lungul
continuumului sd-si impartdseascd motivul pentru care s-a plasat acolo.

3-CSAA

Refineti ca afirmatiile trebuie citite in ordinea in care sunt scrise, deoarece trec de
la afirmatii foarte generale la probleme mai personale. Scopul este ca participantii
pas cu pas sd treacd de la declaratii generale, la experienta personald de a trata
pe cineva cu (sau fard) demnitate si apoi la empatie atunci cdnd considerd cd sunt
tratati fard demnitate.
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A2 In ce situatie ma aflu?

Pasul 3 - Citeste afirmatiile:

- Cred cd toate fiintfele umane meritd sa fie tratate cu demnitate, indiferent

de clasa, rasa, religia, comportamentele, credintele si varsta lor

- Cred cd ,atunci cdnd onordm demnitatea altora, ne intdrim propria

demnitate”

- Cred cd uneori este dificil sd ii tratezi pe altii cu demnitate

- Am asistat la tratarea altor persoane fard demnitate
« - Am tratat intotdeauna pe toatd lumea cu demnitate
= - Cred cd nimeni nu-mi poate lua demnitatea
o
Y - Am fost mereu tratat cu demnitate

- Am pdatit sa fiu tratat fard demnitate

Pasul 4 - Formatorul poate discuta exercitiul punand intrebdri precum:

- La ce intrebdri a fost usor de rdspuns si care au fost mai dificile? De ce?

- Ce aiinvatat despre demnitate? Despre tine?

- Alte ganduri, intrebdri sau comentarii?

Formatorul poate oferi feedback exercitiului subliniind cd, in general, cu tofii

putem fi de acord cd demnitatea este pentru toatd lumea, dar in practicd nu este

intotdeauna usor de a ingriji sau de a fi ingrijit cu demnitate: de ce? Care sunt
factorii care ar putea impiedica capacitatea noastrd de a ingriji pe cineva cu
demnitate?

[Exercitiu adaptat de la: - https://tinyurl.com/3k8w5772 ]

Scopul acestui exercitiu este s& incepem sa infelegem faptul cd am putea ameninta
= la un moment dat in viata / munca noastrd demnitatea altcuiva, chiar dacg, in
= principiu, suntem de acord cd respectarea demnitdtii este importantd. In acelasi
- timp, exercifiul isi propune sd creeze empatie prin determinarea participantilor sa

se gdndeascd la situatii in care demnitatea lor nu a fost respectatd.
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1-DSCR

Imaginandu-ne demnitatea

Scopul exercitiului este de a ajuta participantii sa identifice comportamen-
tele pe care le-ar putea avea la muncg, care pot ameninta demnitatea
beneficiarilor, pe care grupul le analizeazd si le poate modifica dupd cum este
necesar.

2-0B

1. Intelegerea tipurilor de comportamente care pot fi considerate
dezumanizante intr-un cadru de ingrijire

2. Discutafi siimplementati schimbarea.

3-CSAA

Pasul 1 - Formatorul imparte participantii in perechi si le cere sd se gdndeascd

Pasul 2 - Formatorul numard de 5 la 1 si apoi perechilor, impreund, li se cere sd
foloseascd corpul non-verbal pentru a crea o instantanee a situatiei pe care
o aveau in minte. Imaginile pe care le pot crea seamdnd cu statui vii. Ei pot
sculpta emotii, ganduri si opinii. Ar trebui sd facd acest lucru repede, fard sa se
gandeasca in prealabil.

Apoi sunt invitati, unul cate unul, sd pdseascd in centrul camerei si sd-si refacd
imaginea in fata colegilor lor.

Pasul 3 - Formatorul invitd grupul sd analizeze imaginea: ce vad? Vad toti acelasi
lucru? Explorati posibilele interpretari diferite ale limbajului corpului. Care sunt
posibilele ganduri, sentimente si motivatori ai actiunii? Cum se poate schimba

trebui vizualizatd intr-o scend noud.

Pasul 3 poate fi repetat cu mai mult decét o scend, in functie de disponibilitatea
timpului.

[Exercitiu bazat pe tehnica Teatrului de Imagini de la A. Boal]

4-CEDI

Scopul acestui exercitiu este sa identifice practicile care pot ameninta
demnitatea beneficiarilor ingrijirii, sa le discute si sd gdseascd modalitdti de a
le schimba pentru a proteja demnitatea persoanei in véarstad.
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>3

Evaluarea utilizdnd forma méinii (10 min)

M4. EVALUAREA MODULULUI

Rugati participantii sd deseneze forma mdinii pe o foaie de hértie si sd o completeze conform urmdatoarelor

instructiuni:

Ce a mers gresit?
Feedback negativ

Ce mi-a atras atenfia?
Ce as adduga?

Chestionar (10 min):

@ Demnitatea este un concept asemandtor cu
a. Onoarea si respectul

b. Bogdtia

@ Drepturile omului sunt:
a. Un concept fard implicatii practice

b. Protejate prin obligativitate juridica

€ Amentine confidentialitatea inseamné cé:

a. Persoanele in varsta ar trebui sa aiba
spatii private pentru lucrurile lor

b. Puteti impartdati informatiile pe care le
obtinefi de la beneficiarul dvs., atdta timp cat
le oferiti numai familiei acestuia

@ Persoanele in varstd au aceleasi drepturi
ca toti ceilalti

a. Adevarat

b. Fals

Rdaspunsurile corecte sunt scrise culitereingrosate

Cu ce informtaii raman?

Ce aspect nu a primit destuld atentie?

Ce a mers bine?

e Conceptul de ,modestie” este:
a. Lafel pentru toatd lumea

b. Foarte personal si legat cultural

@ Abuzul psihologic este o form& de abuz ce poate fi
lansat asupra persoanelor in varstd

a. Adevarat

b. Fals

o Modul in care profesionistii isi vad beneficiarii

a. Nu are impact asupra conceptului de auto-valoare al
beneficiarului

b. Este foarte legat de imaginea de sine pozitiva sau
negativa a beneficiarului



M.5
Confidentialitatea



Confidentialitatea

Confidentialitatea este un drept fundamental al omului in Declarafia universald a
drepturilor omului, dar nu existd un consens cu privire la ceea ce constituie exact con-
fidentialitatea. Astdzi, este definit ca dreptul de a avea controlul asupra informatiilor
personale despre sine, inclusiv informatii despre bunurile, comunicatiile, conduita si alte
activitati (Kayaalp 2018). Confidentialitatea include, de asemenea, dreptul de a sta singur

si de a pdstra problemele personale si relatiile pentru sine.

Modul #5 Confidentialitatea @

Conﬁnuf e Setdarile de confidentialitate

o Dimensiunile confidentialitatii
o Confidentialitate fizicd

« Confidentialitate fiziologica

e Confidentialitate sociald

« Confidentialitatea informatiilor

e Cunoasterea conceptului de confidentialitate

Rezultatele « Intelegeti diferitele dimensiuni ale con-
invatarii fidentialitatii la diferite persoane si

’ instrumentele si resursele necesare pentru
a intelege alegerile si nevoile persoanelor
ingrijite

e  Stiti cum sd promovati confidentialitatea
persoanelor ingrijite.

@ https://www.tender4life-project.org/b-learning-course.html




B PLANUL SESIUNII:

Intro ( Introducere ) ) (15 min)

Activitatea 1 C Confidentialitatea fizica > ) <15 min)

Materiale: Imagini printate

Ao 2 C Confidentialitatea psihologica > ) <10 min)

Materiale: Fise de lucru

Activitatea 3 C Confidentialitatea informatica > ) <30 min)

Activitatea 4 C Cazul Annie > ) <15 min)

Activitatea 5 ( Subiecte de reflectie pentru cursanti > ) (15 min)

Materiale: Biletele post-it in 2 culori diferite

Evaluarea sesiunii > Materiale: Coli de hartie si creioane
Evaluarea cunostintelor > Chestionar




Confidentialitatea fizica

1-DSCR

Acest exercifiu Ti permite cursantului sd asocieze doud sau mai multe elemente si
sd facd conexiuni logice intr-un mod vizual.

2-0B

In acest exercitiu, cursantii vor reflecta asupra urmdtoarelor intrebari:
1. Ce Inseamna confidentialitate fizica?
2. Cum sd recunoastem confidentialitatea fizicd in activitatile zilnice?

3. Cum schimbdm mediul pentru a asigura confidentialitatea fizica?

3-CSAA

1) Tipdriti urmdtoarele imagini (sau asemdndtoare cu acestea) si rugati cursantii
sd se uite la ele.

2) Rugati cursantii sd priveascd imaginile si s& discute cu ceilalti in ce imagini este
posibild confidentialitatea fizicd si in care NU este posibila

3) Rugati participantii s descrie de ce confidentialitatea fizicd NU este posibila si
cum puteti rezolva aceastd problema?

4-CEDI

Ce inseamnd confidentfialitatea fizicd si cum s o recunoastem in activitatile
zilnice. Descrierea vietii private. In ce imagini confidentfialitatea fizicd NU este
posibild si de ce
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1-DSCR

Confidentialitatea psihologica

Acest exercitiu Ti permite cursantului sd reflecte asupra confidentialitatii
psihologice si sd o distingd de alte tipuri de confidentialitate.

2-0B

Cursantul va intelege
1. Ce este confidentialitatea?

2. Ce inseamna confidentialitatea psihologica?

3-CSAA

1) Prezentati participantilor o foaie cu urmdtoarele propozitiiincomplete
a. Confidentialitatea psihologicd este

b. Orice persoand are dreptul de a decide

c. Integritatea mentalé poate fijignité . _ ____________________
2) Cereti-le sd completeze propozitiile alegdnd dintre urmdatoarele optiuni:
a. prin intrebarea personalului despre problema intimd a pacientului

b. integritatea mintald a unei persoane

c. ceed ce impdrtdsesc cu altii

3) Discutafi despre aceste propozitii.

4-CEDI

Intelegerea a ceea ce inseamnd confidenfialitatea psihologicd si de ce este
important acest lucru.

Confidentialitatea informatica

o A . .. .. .. .. .
uc_; In aceastd activitate, participantii sunt rugati sd scrie un scurt eseu despre
a confidentialitatea informaticd.
—
. Oferifi participantilor posibilitatea de a reflecta asupra confidentialitatii
o informationale.
1 A o . T . . v
~ 1. Ce iInseamnd confidentialitatea informatica?

2. Sd recunoascd situafii si sa explice aceste reguli in viata de zi cu zi.

Rugati participantii sd scrie un scurt eseu (minimum 100 de caractere) despre
<t confidentialitatea informaticd, recunoscdnd situatiile din viata reald in care sunt
g expusi riscului si, eventual, sd le asocieze cu regulile GDPR care protejeazd acest
o tip de confidentialitate.

Ulterior, eseurile pot fi citite cu voce tare si discutate in grup.
< Ce Inseamna confidentialitatea informaticd si cum se utilizeazd regulile sale in

munca de zi cu zi.
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A4

1-DSCR

Cazul Annie

Tn acest exercitiu, participantii reflecteazé asupra strategiilor de ingrijire,
protejand in acelasi timp datele sensibile.

2-0B

Scopul acestui exercitiu este de a intelege:

1. Ce inseamnd datele sensibile

2. Strategii pentru ingrijire, protejand in acelasi timp datele sensibile
3. Lucrul cu date sensibile in viata de zi cu zi

3-CSAA

Cursantii lucreazd in perechi: unul dintre ei este Annie, iar celdlalt ,ingrijitor”

Cititi intrebdrile lui Annie. Raspundeti la intrebdrile si preocupdrile pe care Annie
le are mai jos:

1) Am dreptul s spun cine md poate consulta?

2) Ei (= alti rezidenti, personal) vorbesc despre mine?
3) Dacd vorbesc, ce vorbesc despre mine?

4) Ce urmdresc la mine?

5) Pot opri dispozitivele daca vreau?

6) Mi se va aminti cd dispozitivele sunt pornite?

Strategii pentru ingrijire, protejénd in acelasi timp datele sensibile

Subiecte de reflectie pentru cursanti

o
o
=L Cursantul reflecteazd asupra sensului vietii private prin propria experientd, in
- functie de aria sa personald.
Reflectie asupra intrebdrilor
= 1. Ce este confidentialitatea?
N 2. Ce inseamna spatiu personal?
1) Oferiti participantilor post-it-uri de doud culori diferite si rugati-i pe fiecare
dintre ei sa scrie cel putin un post-it despre:
< o Semnificatia spatiului personal (post-it galben): V& rugdm sa descrieti in ce
= situatii ati simfit cd cineva v-a invadat spatiul personal?
< « Post-it verde: ce parti ale vietii tale, casei tale si a stilului tdu de viata ai pe care
@ nu ti-ai dori sd le vadd sau sd le cunoascd alte persoane?
2) Repetati regulile de protectie a datelor
3) Pornitiodiscutie de grup: Cum putetirezolva aceste situatii? Ce fel de recomanddri
ati dori sa oferiti lucratorilor din ingrijire?
- intelegerea si interiorizarea ideii de confidentialitate, regulile de protectie a

datelor si modul de lucru cu datele personale prin metoda auto-reflectdrii.
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é»gg M5. EVALUAREA MODULULUI

Evaluarea utilizadnd forma méinii (10 min)

Rugati participantii sd deseneze forma mdinii pe o foaie de hartie si sd o completeze conform urmdtoarelor

instructiuni:

Ce a mers gresit?
Feedback negativ

Ce mi-a atras atentia?
Ce as adduga?

Chestionar (10 min) - Ce este confidentialitatea?

© Alegeti propozitiile despre care credeti ca
descriu confidentialitatea sociald:

A. Confidentialitatea sociald poate fi
implementata astfel incat persoana sa
isi poatd intalni rudele si / sau prietenii
importanti fara a deranja alte persoane.

B. Confidentialitatea  sociald  Tnseamnd
cd persoana are dreptul la secretul
informational.

C. Confidentialitatea sociald nu poate fi
niciodatd o problemd culturald.

e Care dintre urmdatoarele cuvinte se referd

la confidentialitatea informaticd:
A. Securitate

B. Tehnologia de urmarire

C. Cultura

D. Igiena personald

E. Auto-ajutor

F. Confidentialitatea

G. Istoricul medical

H. Rudele

Raspunsurile corecte sunt scrise culitereingrosate

Cu ce informtaii raman?

Ce a mers bine?

€ Gaisiti cuvinte care sunt asociate cu principiile etice
pentru securizarea datelor:

A. Consimtamantul informat

B. Dreptul la confidentialitate

C. Dreptul de a fi medic

D. Dezvoltarea problemelor multiculturale
E. Elaborarea planului de servicii

F. Protectia confidentialitatii

G. Protectia nutritiei

H. Informarea membrilor familiei

@ Alegeti declaratfile care credetfi c& descriu
reglementdrile europene pentru siguranfa digitala:

A. Beneficiarii trebuie sa poata verifica daca datele
de sanatate sunt corecte si sd corecteze orice
informatie inexactd sau incompleta.

B. Calitatea datelor este asiguratd atunci cdnd
culegeti cat mai multe date de la beneficiar

C. Datele despre sdandtate ar trebui prelucrate
numai de cdtre profesionistii din domeniul sanatatii
care sunt obligati sa respecte secretul medical.

D. GDPR inseamnda regulamentul general privind
protectia datelor.

E. Clientiitrebuie informatiin ce scop sunt prelucrate
informatiile lor legate de sanatate.

F. Timpul de pdstrare al datelor nu este stabilit
neapdrat in ceea ce priveste datele de sdndtate
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M.6

E-Sanatatea



E - Sanatate

Competenta digitald este definitd de proiectul DigComp ca ,utilizarea cu incredere,
criticd si creativd a TIC pentru atingerea obiectivelor legate de fortfa de muncg, invdtare,

petrecere a timpului liber, incluziune si / sau participare in societate” (: https://tinyurl.
com/2jtntz34).

Conform DigComp 2.0, identificdm 5 domenii-cheie: informatie si alfabetizare a datelor,
comunicare si colaborare, crearea de contfinut digital, sigurantd si rezolvarea problemelor.
Putem distinge in aceste cinci domenii cheie ale cadrului DigComp 2.0 conceptul de
alfabetizare a e-sandtdtii. Alfabetizarea e-sdndtdtii a fost definitd de Norman si Skinner
si include 6 tipuri de alfabetizare de bazd, inclusiv alfabetizarea in domeniul sdndatdtii,
alfabetizarea tradifionald si abilitatea de a opera matematic, alfabetizarea mediq,

alfabetizarea informaticd, alfabetizarea computerizatd si alfabetizarea stiinfificd.

Modul #6 E - Sanatate @
. o Ce este e-sandtatea
Continut e Cum accesdm informatiile
e Accesafi, cdutati si evaluatfi resursele online
Rezultatele (informatii despre sdndatate) in orice proces de
invatarii cautare

e Protejati datele personale si confidentialitatea in
mediile digitale.

@ https://www.tender4life-project.org/b-learning-course.html
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PLANUL SESIUNII

Spargerea C
ghetii

Spargerea ghetii > ) <1o min>

Activitatea 1 (

Introducere in subiect > ) (30 min>

Activitatea 2 C

Evaluarea informatiei > ) CBO min>

Activitatea 3 C

Siguranta dispozitivelor mobile > ) <30 min)

Activitatea 4 C

Intrebari si raspunsuri > ) <10 min)

Evaluarea modulului » Materiale: Coli de hartie si creioane
Chestionar de evaluare »  Chestionar

Materiale: Prezentare PPT, cartonase, hértie, markere, pixuri, manuale, telefoane
inteligente, tablete, computere. Fiecare participant isi poate folosi dispozitivele proprii.



Introducere in subiect

Acest exercitiu a fost conceput pentru a fi livrat fatd in fatd, dar poate fi livrat si
online ca exercitiu de auto-reflectie

5 Scopul exercifiului este de a ajuta participantii s& inteleagd cum sa caute, sa
D dseascd si sd aplice informatii de sdndtate online in practica lor zilnicd.
o 9 7 P ! P
1
- Cerinte: Sunt necesare abilitati digitale bune
. 1. Intelegeti cum s& cdutati, s& gasiti, sd descdrcati o aplicatie si s& aplicati
o informatii specifice legate de sarcini anume
1
o~ 2. Integrarea TIC in muncd
Pasul 1. Participantilor li se prezintd 9 cartonase (legate de sarcini de ingrijire a
varstnicilor bazate pe e-sdndtate) si li s-a cerut sd aleagd un cartonas.
(EXEMPLE DE CARTONAS)
1) Trebuie s& gdsiti informatii despre cum sd tratati rdnile cauzate de stat in pat
2) Persoana in varstd de care aveti grijd, suferd de dementd si se ratdceste din
ce in ce mai des. Persoana in varstd doreste sd pdrdseascd casa. Trebuie sd
gasiti informatii despre cum sé interveniti (non-farmacologic) si sd atenuati acest
simptom.
3) Ati citit recent despre tratamentul cognitiv si cum ar putea sa va ajute pacientul.
Decideti s& cdutati pe internet exercifii pentru persoanele in vérsta
:E 4) Doriti sa va imbundtatiti abilitatile de comunicare cu familia si pacientul mai in
b varstd. Decidefi sd cautati pe internet cateva sfaturi
1
o

5) Trebuie sa va imbunatdtiti abilitatile in legdturd cu (va rugdm s& addugati in
functie de interesele dvs.), decidefi sd cdutati online cursuri de e-learning.

6) Persoana in vdarstd pare deprimatd; afi discutat cu familia, medicul si alti
profesionisti din domeniul sanatdtii si acum decideti sa intrati online si s& cdutati
informatii despre cum sa gestionati acest simptom.

7) Sunteti interesat sd gasiti cele mai recente cercetdri despre (v rugdm sa
addugati in functie de interesul dvs.)

Pasul 2. Partficipantii cautd online site-uri web si aplicafii dupd ce au selectat un
cartonas. Formatorul oferd instructiunile de mai jos:

1. Cautati pe smartphone, tabletd sau laptop o aplicatie sau un site web.

a.) descdrcati si instalati o aplicatie (iOS sau Android) legatd de munca dvs., de ex.
apps4carers (android), Clevermind, Pillboxie, Web MD, Blood Pressure Monitor, cu
ajutorul formatorului

b.) Deschideti browserul si vizitati un site web cu ajutorul formatorului. Site-ul web
al ministerului sanatatii: http://www.ms.ro/, platforme specifice site-urilor pentru
boli si site-uri informative: de ex. https://informcare.eu. Puteti utiliza cuvinte cheie
legate de subiectul scris pe cartonas.
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Introducere in subiect

3-CSAA

Selectati cele mai potrivite surse pentru a gdsi informatii legate de cartonasul
selectat, de exemplu, dacd ati selectat cardul pentru asistarea persoanei in varsta
cu exercifii cognitive sau pentru a gasi informatii despre cum sd aveti grijd de o
rand cauzatd de statul de pat, scriefi site-urile web pe care le preferati si de ce.

Pasul 3. Participantii impdrtdasesc dificultatile intdmpinate cu grupul.

Pasul 4. Formatorul asistd si incurajeazd / sprijind participantii si le radspunde la
intrebari

4-CEDI

Scopul acestui exercitiu este de a intelege practic ce inseamnd alfabetizarea
e=sdnatdfii, asa cum este descris in modulul de formare. Este, de asemeneaq, o
modalitate de a aplica in practicd (pe telefonul mobil sau pe tabletd) exemple
legate de sarcinile de ingrijire a varstnicilor bazate pe e-sdndatate.

Evaluarea informatiei

1-DSCR

Acest exercitiu a fost conceput pentru a fi livrat fatd in fatd, dar poate fi livrat si
online ca exercitiu de auto-reflectie.

Scopul exercitiului este de a ajuta participantii sd gdseascd si sd evalueze resursele
online in orice proces de cautare.

Cerinte: sunt necesare abilitafi digitale bune

Materiale necesare: hdrtie si creion, smartphone sau tabletd, internet

2-0B

1. Sa fie capabil sa identifice confinutul si resursele de incredere.

2. Sa& poatd obtine un numdr mic de rezultate relevante, specifice si de calitate si
pentru a fi iIn masurd sd infeleagd relevanta si actualitatea datelor.

3-CSAA

Pasul 1. Participantilor li s-au prezentat 6 cartonase (legat de Evaluarea
informatiilor pe baza sarcinilor lor de zi cu zi) si li s-a cerut sd aleagd un cartonas.
(exemplu de cartonas)

1) Vi se dau 2 site-uri web si vi se cere sa aflafi cine a creat si define site-urile web
si dacd proprietatea site-urilor web este clar indicatd.

2) Vi se da un site web si vi se cere sa identificafi ce linkuri cdtre alte site-uri web
include acest site

3) Pe internet, fiecare adresd sau URL a site-ului web are un domeniu ca parte a
adresei care identificd tipul site-ului web. Vi se oferd o serie de adrese ale site-ului
web si trebuie sa identificati si sa discutati fiecare parte a adresei site-ului web

4) vi se oferd o adresd de site-ul web care duce la un anumit document. Vi se cere
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Evaluarea informatiei

sd localizati documentul si sd identificati autorul, precum si data la care a fost
actualizat documentul.

5) Vi se cere sa denumiti diferitele tipuri de browser disponibile si care dintre cele
existente ar putea fi instalate pe dispozitivul dvs.,

6) Participantii sunt rugati sd identifice ,motoare de cdutare” si sa il identifice pe
cel mai faimos sau cel mai cunoscut

7) Participantii sunt rugati sd ,viziteze” site-urile: https://www.google.com/ si
https://www.google.com/advanced_search astfel compardnd si  discutand
diferitele cdmpuri disponibile

:E: Pasul 2. Participantii sunt rugafi sd gdseascd informatii pe tema: ,Prevenirea
Py cdderilor si a leziunilor in randul persoanelor varstnice”
o
N 2. Participantilor li se cere sd
c. Viziteze mai intéi site-ul : https://www.google.com/ si sd facd o simpld

cdutare: “Prevenirea caderilor si a leziunilor in randul persoanelor varstnice”

d. Viziteze site-ul: https://www.google.com/advanced_search si sd efectueze
aceeasi cdutare completand diversele cdmpuri disponibile.

e. Discutate numarul si caracterul subiectiv al rezultatelor in ambele cazuri
Pasul 3. Participantii impdrtdasesc dificultdfile intdmpinate cu grupul.

Pasul 4. Formatorul asistd si incurajeazda / sprijind participantii si le raspunde la
intrebari

Scopul acestui exercitiu este de a ajuta ingrijitorii vérstnici sd gdseascd si sd
< evalueze resursele online in orice proces de cdutare, asa cum este descris in
modulul de formare.

Siguranta dispozitivelor mobile

Acest exercitiu a fost conceput pentru a fi livrat fata in fatd, dar poate fi livrat si
online ca exercitiu de auto-reflectie

Scopul exercifiului este de a ajuta participantii sé protejeze dispozitivele si continutul
digital si sa inteleagd riscurile si amenintarile din mediile digitale.

Cerinfe: sunt necesare abilitati digitale bune

1-DSCR

Materiale necesare: hértie si creion, smartphone sau tabletd, internet

1. Sa protejeze dispozitivele si continutul digital al ingrijitorilor si pentru aintelege
riscurile si amenintarile din mediile digitale.

2-0B

2. Sd& cunoascd mdsurile de sigurantd si securitate si sa find seama de fiabilitate
si confidentialitate.
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Siguranta dispozitivelor mobile

3. Saprotejeze datele personale si confidentialitatea in mediile digitale. intelegeti
cum sd utilizati si sé partajati informatii de identificare personald, in fimp ce va
protejati pe sine si pe ceilalti de daune.

2-0B

4. Pentru ainfelege cd serviciul digital ufilizeazd o ,politicd de confidentialitate”
pentru a informa in legdturd cu modul in care sunt folosite datele cu caracter
personal.

Pasul 1. Participantilor li s-au prezentat 9 cartonase (bazate pe Siguranta
dispozitivelor mobile) si li s-a cerut sa aleagd un cartonas.

(EXEMPLE DE CARTONAS)

1) Trebuie sd localizati mecanismele de comunicatii ale dispozitivelor fara fir si cu
fir expuse pe dispozitivul mobil

2) Trebuie sd identificati posibilele fire de legdturd legate de fiecare port de
comunicatie wireless si prin cablu

3) Ati instalat recent o noud aplicatie pe dispozitivul dvs. mobil. Citifi despre
Siguranta pe dispozitivele mobile si aflati cum va poate afecta dispozitivul.

4) Doriti s& Tmbunatafifi masurile de siguranta pe dispozitivul dvs. mobil impoftriva
amenintarilor provenite de pe internet sau din aplicatiile instalate care vé amenintd
dispozitivul si datele.

5) Trebuie sd activati / dezactivati toate setdrile posibile de confidentialitate de pe
dispozitivul dvs.,

3-CSAA

6) Partficipantii sunt rugati sd schimbe PIN-ul implicit (Numarul personal de
identificare) si parola pe care le-au introdus in dispozitivul lor mobil)

Pasul 2. Participantii sunt rugati sd instaleze o aplicatie pe dispozitivul lor dupd ce
au ales un cartonas. Formatorul oferd instructiunile de mai jos:

1. Cautati pe smartphone, tabletd sau laptop aplicatia Medscape. Instalati-o pe
dispozitivul dvs. mobil.

a. Dacd nu este instalatd deja, atunci vi se cere sd descdrcati si sd instalati aceastd
aplicatie pe dispozitivul dvs. mobil (De pe Playstore https://play.google.com/)

g. Discutafi mai intdi cu grupul dvs. ce posibile amenintdri ar putea apdrea pentru
datele si dispozitivul dvs. din instalarea acestei aplicatii.

h. Identificafi si discutafi fiecare permisiune pe care o solicitd aplicatia pe
dispozitivul dvs. si identificati ce permisiune priveste datele si care dispozitiv si, in
consecintd, confidenfialitatea dvs..

Pasul 3. Participantii impdartdasesc dificultatile intdmpinate cu grupul.

Pasul 4. Formatorul asistd si incurajeazd / sprijind participantii si le rdspunde la
intrebdri

Scopul acestui exercitiu este de a ajuta ingrijitorii vérstnicilor sd protejeze
dispozitivele si confinutul digital, asa cum este descris in modulul de formare. Este,
de asemeneaq, o modalitate de a pune in practicd masuri de sigurantd legate de
confidentialitatea utilizatorilor si de siguranta dispozitivului mobil.

4-CEDI
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8@{/8) M6. EVALUAREA MODULULUI

Evaluarea utilizadnd forma méinii (10 min)

Rugati participantii sd deseneze forma mdinii pe o foaie de hartie si sd o completeze conform urmdtoarelor
instructiuni:

. . N,
Ce a mers gresit? Cu ce informtaii rdman?

Feedback negativ

Ce aspect nu a primit destuld atentie?

Ce a mers bine?

Ce mi-a atras atenfia?
Ce as adduga?

Chestionar (10 min)

[ Adevarat [E] Fals | 1. E-s@ndtatea este un domeniu promitator al afacerilor si al industriei, care
vizeazd imbundtdtirea tehnologiilor conexe

[=] Adevarat [ Fals | 2. Monitorizarea sandtatii la distantd este o dimensiune a telesdndtatii
[=] Adevarat [ Fals | 3. Telemedicina este, de asemenea, o dimensiune a telesdnatatii

[=] Adevarat [] Fals | 4. Alfabetizarea e-s@ndtatii a fost definitd de Norman si Skinner (2006) si
include 6 tipuri de alfabetizare de baza

[ Adevérat [8] Fals | 5. Cand navigati un site web, este important s stiti doar data incdrcdrii
datelor.
[=] Adevdrat [] Fals | 6. O adresd URL este o adresd unicd pentru un fisier care este

accesibil pe o pagind de internet, imagine, fisier audio etc.

O Adevarat [E] Fals | 7. Articolele semi-protejate de pe Wikipedia pot fi editate

[=] Adevarat [] Fals | 8. Cdutarea avansatd Google este de preferat pentru cdutdrile detaliate
[ Adevarat [=] Fals | 9. Nu este important s& va configurati dispozitivul cu o parold
[] Adevarat [] Fals | 10.  Afisarea numdrului dvs. de telefon online cand este solicitatd pe site-urile

publice ar trebui impiedicatd
[ Adevarat [&] Fals | 41, Utilizarea refelelor publice Wi-Fi este recomandaté& cand sunteti afard

[=] Adevarat [] Fals | 12. GPS, WIFI, Bluetooth, SIM, functia celulard, NFC, card SD si cablul de
alimentare si sincronizare expun dispozitivul la anumite amenintari si
trebuie sa fie securizate

[ Adevérat [E] Fals | 13. Nu este important s modificati permisiunile pentru aplicatiile de pe
telefonul dvs. mobil
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M.7

C_olaborare
Si
comunhnicare




Colaborare si comunicare

Comunicarea este descrisd ca fiind fransmitarea si receptionaremesajelor prin combinarea
competentelor de comunicare verbald sinon-verbald (Arnold & Boggs, 1995 si Balzer-Riley,
1996). Fiecare are modul sdu unic de a comunica. Oamenii invatd cum s& comunice prin
experiente si relatii sociale. Potrivit lui Manning (1992) intdlnirile zilnice ale unei persoane si
modul de a vorbi pot fi influentate de regulile mediului social in baza cdrora isi desfdsoard
activitatea. Comunicarea, pe de altd parte, poate fi afectatd de gradul de abilitate sau
dizabilitate al persoanei, influenténd astfel contextul interactiunii. Boli precum afazia si
dementa pot compromite capacitatea persoanei de a comunica. Pentru o ingrijire eficace,
profesionistii din domeniul social si cel al asistenfei medicale trebuie sd stdpdneascd o

bund comunicare.

O comunicare bund incurajeazd colaborarea, incurajeazd munca in echipd si ajutd la

prevenirea greselilor.

Modul #7 Colaborare si comunicare @

e Comunicare eficientd
Continut e Lucrulin echipa
e Interactiune sociald si colaborare

e Intelegeti importanta comunicdrii si colabordrii

Rezultatele in'cadrul activitatilor de ingrijire si dezvoltati si

Invatarii mentineti o comunicare eficientd cu beneficiarul
! Tngrijirii, familia lor si alti profesionisti.

@ https://www.tender4life-project.org/b-learning-course.html
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PLANUL SESIUNII:

Acﬁvim*eﬂc Joc de rol - In locul lor > ) (20 mi“)

Scopul acestei activitati este de a ajuta ingrijitorii formali s& inteleagé provocarile
oamenilor cu care lucreazd.

Materiale: Scaune, Esarfd de legat la ochi, Cdsti

Acfiviquea2< Cum q!'i procedq? > ) CZO min)

Aceastd activitate se poate face fatd in fatd, iar scopul sdu este de a ajuta
ingrijitorii sa Inteleagd tipurile de comunicare si sé& aleagd cel mai bun mod de
a réspunde unei persoane aflate in grija lor, a familiei sau a altor profesionisti.

Materiale: 3 scenarii fipdrite

Acfivifufea3< Echipa interdisciplinara > ) (20 min)

Aceastd activitate ii va ajuta pe participanti sa inteleagd de ce este importantd
munca Tn echipd si planificarea strategiei atunci cand lucreaza la un caz intr-o
echipad interdisciplinard.

Materiale: 1 obiect ce poate fi aruncat, cum ar fi o minge sau o jucdrie de cauciuc

AcﬂvifdfeﬂCimbuné’réfrireq abilitatilor de ascultate ac’rivé) ((20min )

Aceastd activitate 1i va ajuta pe participanti sd inteleagd de ce ascultarea activa
este o abilitate cheie in lucrul cu persoanele in varstd si cd uneori trebuie sa-l [dsdm
pe celdlalt sd vorbeascd si sd acorddm o atentie activa cuvintelor lor (ascultare
activd), consolidand astfel abilitatile de ascultare.

Materiale: Carfonase cu termeni diferiti pe ele. Termenii ar trebui sé aibd legdturd cu
subiectul, cum ar fi: munca in echipd, persoanele in varstd, serviciile de ingrijire, demenfa

Acﬂvifufeu5< Comunicarea creativa > ) (20 min)

Acest joc este eficient pentru a gdsi noi modalitati de a comunica in jurul barierelor.
De asemeneaq, ajutd la dezvoltarea abilitdtilor de rezolvare a problemelor si a
strategiilor de comunicare eficiente.

Materiale: Scaune, obiecte din camera de curs

Evaluarea modulului » Materiale: Biletele Post-its
Chestionar de evaluare » Chestionar




A1l Joc de rol — In locul lor

Aceasta este o activitate de joc de rol fafd in fatd. Scopul sdu este de a ajuta
ingrijitorii formali sa m’releaga provocdrile oamenilor cu care lucreazd. in aceastd
activitate, participantii vor juca rolul vérstnicului ingrijit sau al ingrijitorului formal si
vor incerca sd tfransmitd un mesaj pentru a-si perfectiona abilitfile de comunicare.

1-DSCR

Duratd: 20 minute (depinde de cat de rapidd se va face comunicarea si intelegerea
activitafii)

Materiale: Scaune; esarfd pentru legat la ochi;

1. Ajutatiingrijitorii formali s empatizeze mai bine cu beneficiarii aflati in ingrijire

2. Ingrijitorilor formali vor infelege cat de importantd este comunicarea in cadrul
muncii lor

2-0B

3. Infelegerea sentimentelor de neputintd prin care trece o persoand mai in
varstd

Pasul 1. Ar trebui sd existe cel pufin 2 persoane care joacd rolurile de beneficiari
ai ingrijirii. Provocarea este faptul cd acestia au o afectiune de auz care va face
comunicarea mai dificild. Dacd existd doar 2 persoane care joacd roluri, unul dintre
ei va purta cdsti (fard muzicd) pentru a simula lipsa auzului, iar celdlalt va avea o
carpd albd / bandaj peste ochi, pentru a simula o afectiune de vedere.

Pasul 2. Fiecdrui beneficiar de ingrijire i se va atribui un ingrijitor formal, un
participant diferit. Vom avea 4 scenarii si fiecare va avea un interval de timp de 5
minute pentru a o face pe cealaltd persoand sd infeleagd mesajul.

sica |n’renjr|oneozo sd- I ducéd acasa. Folosifi orice fel de metodd pentru ale expllco
acestora, concentrati-va pe comunicarea non-verbald (dar evitati sa scrieti clar un
mesaj pe o foaie de har’rie, deoarece ar fi prea simplu).
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progrqmul de administrare a pllulelor in loc sd ia pastile cu fiecare masd, acum le
vor lua doar la micul dejun si la pranz. Beneficiarul dumneavoastrd este cunoscut
pentru cd nu se trezeste la micul deJun in fiecare zi. in calitate de |ngr|J|’ror formal,
trebuie sd transmiteti mesajul, in ciuda problemelor lor de auz, cd trebuie sa
participe la micul dejun si sd fie siguri cd iau pastilele in fiecare zi.

Afecjriuni de vedere:

cladirii. Trebwe sd-| convingi pe poaen’rul varstnic cu def|C|enjre de vedere sd aiba
increderein tine pentru a merge impreundin acea parte diferitd, deoarece familiile
nu au voie in camera curentd. Cu toate acesteq, existd o problemd: bdtranul nu
vrea sd fie atins, asa cd va trebui sa Tl ghidati pe calea pe care ar trebui sd meargd.
Mergeti foarte incet, astfel incat sa nu se intdmple accidente. Destinatia din joc ar
trebuie aleasd de persoana din rolul ingrijitorului; nu trebuie sd mergi cu adevarat
la o altd parte a cladirii.
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Joc de rol - In locul lor

3-CSAA

Scenariul 2. Persoanain varsta doreste s iasd la plimbare, dar, din cauza afectiunii
de vedere, trebuie sd fie supravegheat tot timpul. In acelasi timp, trebuie sa ai grija
de o altd persoand care trebuie sa ia masa de prdnz si nu te poti alatura lui / ei
pentru plimbare. Incercafi sa i explicati riscurile de a iesi fard supraveghere si
gdsiti o modalitate de a nu-I supdra.

Pasul 4. Dupd terminarea celor 5 minute ale exercitiului, purtati o discufie cu
persoanele care au jucat rolul persoanei in varsta si, respectiv, a ingrijitorului.
Rugati-i sa rezume ce au simtit in ceea ce priveste simturile limitate / cum au
resimtit dificultatea de a-si transmite punctul de vedere catre o persoand cu simfuri
afectate. Discutati dacd s-au intémplat astfel de situatii in viata lor profesionald si
cum pot fi rezolvate.

4-CEDI

A2

1-DSCR

Cu acest exercitiu, participantii vor invata sd empatizeze cu persoanele aflate in
grija lor si sd invete cum sd comunice mai bine si mai clar. Dupd exercitiu, vor
discuta despre sentimentele lor sisi vor oferi feedback reciproc pentru a-i ajuta in
situatii similare viitoare.

Cum ati proceda?

Aceastd activitate poate fi facutd fatd in fatd si scopul sdu este de a ajuta ingrijitorii
sa infeleagd tipurile de comunicare si s aleagd cel mai bun mod de a raspunde
unei persoane aflate in grija lor, a familiei sau a altor profesionisti. In aceastd
activitate, participantii vor citi cu voce tare cateva scenarii si apoi vor propune cel
putin douad solufii diferite.

Materiale: 3 printed scenarios

2-0B

1. Ajutati ingrijitorii formali sa interactioneze cu pacientii / alte grupuri sociale cu
care vin in contact

2. Ajutati ingrijitorilor formali sa inteleagd cat de importantd este comunicarea
n slujba lor

3. Intelegeti tipurile de comunicare

3-CSAA

Pasul 1. Impadrtiti participantii in 3 grupuri si impadrtiti o fisd de scenariu fiecdarui
grup. Acestia vor trebui sd propuna cel putin doud solutii, luénd in considerare cele
trei tipuri de comunicare: pasivd, agresivd si asertivd (care este cea recomandatd).

Fisele de scenariu sunt dupd cum urmeaza:

Scenariul 1 - Pacient mai in varsta

Unul dintre pacientii dvs., Rose, a devenit recent mai agresiva decét de obicei. Ea
chiar si-a aruncat pastilele pe pdmant si refuzd sd mandance, spundnd cd mdncarea
are gust de ,mdncare de inchisoare”. Cand familia ei este in preajmda, ea se poartd
mai frumos, dar acestia nu pot vizita mai mult de o datd la 2 sdptdmani. Cum ar
trebui sa reactionati la comportamentul lui Rose?

Solutie: Chiar dacd va repetati, explicati cu calm de fiecare datd cd este important sa
mdndnce mdncarea si sa isi ia pastilele dupd fiecare masd. Petreceti timp cu ea in fimpul
meselor si asigurati-va cd are acces la pastile numai atunci cénd le ia. (asertiv)
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A2

3-CSAA

Cum ati proceda?

Scenariul 2 - Familia pacientului mai in varsta

Familia Smith vine la centrul dvs. pentru a-si vizita unchiul afectat de dementg,
Rob. A fost intotdeauna sociabil si glumet, dar acum a devenit foarte calm, lenes
si diferit de cum era inainte. Familia Smith va gdseste dupad vizitd si va acuzd cd
afi dat prea multe pastile si I-afi sedat pe Rob. Cum ar trebui sd rdspundeti la
acuzatiile familiei Smith?

Solutie: explicati-le cum dementa are manifestari diferite si cum poate afecta
oamenii diferit. Oferiti informatii cuprinzdtoare despre planul de medicatie al lui
Rob si explicati cum schimbarea lui de comportament nu are nimic de-a face cu
»sedarea”, ci cu schimbdrile cauzate de dementa. (asertiv)

Scenariul 3 - Intalnire cu kinetoterapeutul

In timpul unei pauze de masd, va intalniti cu colegul dvs. fizioterapeut, Andrew. Va
spune cd are unele probleme cu unul dintre pacienti; Andrew crede cd pacientul
sdu se simte mai rdu, deoarece nu a fost tratat corect de un alt profesionist din
centrul dvs. Andrew incepe sd barfeascd lipsa de dedicare si talent al anumitor
profesionisti In domeniu. Cum rdspundeti?

Solutie: V& propun sd vorbim amdandoi cu colegul, s ii prezentdm aceste fapte si sa
vorbim mai serios despre planul nostru comun de tratament. (asertiv)

Aceste scenarii sunt menite sd ajute participantii sd vadd ingrijirea varstnicului
intr-o perspectivd realistd si sa inteleagd de ce ar trebui s comunice in mod
asertiv.

4-CEDI

Cu acest exercitiu, participantii vor invata tipurile de comunicare concentréndu-se
in principal pe cum sd rdspundad intr-un mod asertiv. De asemenea, pot impdrtdsi
experiente comune atunci cdnd ei sau alti profesionisti au raspuns intr-un stil diferit
si cum au actionat ulterior.

Echipa interdisciplinara

Aceastd activitate 1i va ajuta pe participanti sd inteleagd de ce este importantd

& munca in echipd si planificarea strategiei atunci cénd lucreazé la un caz intr-o
2 echipd interdisciplinard.
i Material: 1 obiect ce poate fi aruncat, cum ar fi o minge sau o jucdrie de cauciuc
1. Ajutati ingrijitorii formali s& interacfioneze cu alti membri ai echipei
interdisciplinare
3 2. Spuneti ingrijitorilor formali sd inteleagd cat de importantd este comunicarea
~ non-verbald in cadrul sarcinii lor

3. Intelegeti importanta planificarii strategiei si a eficientei in munca in echipd
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Echipa interdisciplinara

3-CSAA

Pasul 1. Cereti grupului sd stea intr-un cerc si sd arunce obiectul inainte si inapoi
de la persoand la persoand, astfel incat toatd lumea din grup sa il primeasca cel
putin o datd si sd ajungd inapoi la prima persoand. Explicati c& acest exercifiu
simbolizeazd un caz (obiectul) care trece prin mdinile fiecdrui membru al echipei
multidisciplinare, care trebuie sd lucreze pentru acest caz. Fard sd le spuneti,
cronometrati activitatea.

Pasul 2. Odatd ce activitatea este finalizatd, spuneti grupului in cat timp au
finalizat-o. Apoi explicati-le cd urmdtoarea sarcind este de a arunca din nou
obiectul in aceeasi ordine in care a fost aruncat pentru prima datd, doar ca de
data aceasta trebuie sd o facd mai repede decdt prima. Puteti seta temporizatorul
cu 5 secunde mai pufin pentru aceastd rundd. Cu toate acesteq, li se permite sd
stea mai aproape unul de altul sau sd rostogoleascd obiectul pe pdmant in loc sa
fie in aer sau sa-I paseze direct fard a arunca. Singurele reguli sunt c& ar trebui
sd-| dea Tnapoi in aceeasi ordine si cat mai repede posibil.

Pasul 3. Repetafi acest exercitiu pentru mai multe runde, scdzdnd 5 secunde la
fiecare rundd. La un moment dat, perioada de timp ar putea deveni prea incomodd
si imposibil de respectat si putefi opri exercitiul.

4-CEDI

A4

1-DSCR

Scopul acestui exercifiu este de a invata participantii cd o echipd interdisciplinard
poate gestiona un caz mai eficient dacd invatd cum sd isi restructureze munca si sd
schimbe abordarea. Nu au fost addugate resurse sau personal suplimentar - doar
o schimbare de strategie si abordare. Obiectul aruncabil este trecut intr-un anumit
interval de timp dacd participantii sunt relaxati, dar ulterior vor accelera procesul
si pot spori eficienfa in functie de strategia lor.

Reflectati asupra modului in care aceastd metodd poate fi utilizatd in ingrijirea
pacientuluiin viata reald. Puteti avea o sesiune de brainstorming cu participantii cu
privire la strategiile de comunicare a echipei interdisciplinare. Ganditi-vé la modul
in care comunicarea non-verbald a fost, de asemeneaq, importantd in intelegerea
urmdatoarei miscdri a celorlalti participanti si la modul in care ar fi importantd in
munca in echipd din viata reald.

-

tilor de ascultare activa

’

imbunatéatirea abilit

Acest exercifiu a fost conceput pentru sesiunile de fafd in fafd.

Aceastd activitate 7i va ajuta pe participanti sd inteleagd de ce ascultarea activd
este o abilitate cheie atunci cénd lucreazd cu adulti maiin varstd si cd uneoritrebuie
sd-l ladsam pe celdlalt sa vorbeascd si s acorddm o atentie sporitd cuvintelor lor
(ascultare activd), consolidand astfel abilitatile de ascultare. Ascultarea este o
parte incredibil de importantd a unei bune comunicdri si este o abilitate pe care
oamenii o ignord adesea in munca in echipd si in ingrijirea directd a persoanelor
in varsta.

Material: Cartonase cu termeni diferiti scrise pe ele. Termenii ar trebui sd aibd
legdaturd cu munca in echipd, persoanele in varstd, serviciile de ingrijire, dementa

2-0B

1. Ajutati ingrijitorii sd infeleagd importanfa ascultdrii active
2. Demonstrati ingrijitorilor cat de importante sunt comunicarea si ascultarea in
munca lor

3. Infelegeti importanta capacitétii de a pdstra un punct de vedere neutru
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A4

3-CSAA

-

Imbunatatirea abilitatilor de ascultare activa

’

Este de preferat s aveti 2 echipe cu numar par de persoane. Puneti membrii
echipei dvs. sa se aseze in perechi.

1. Dati fiecdrei perechi opt cartonase. Un partener va alege orbeste un cartonas
si apoi va vorbi timp de trei minute despre cum se simte in legdturd cu subiectul.
Subiectul poate fi legat fie de experienfe din trecut, fie de opinia lor generald
dasupra anumitor subiecte.

2. |deea este ca cealaltd persoand sd asculte si nimic mai mult, pentru moment.
Dupd expirarea timpului, cealaltd persoand are un minut pentru a povesti ceea ce
a spus partenerul sdu. El nu poate dezbate, sé fie de acord sau dezacord - doar
sd rezume.

3. Apoi, rolurile se inverseazd si procesul incepe din nou.

4-CEDI

1-DSCR

Discutafi cu membrii echipei dvs. despre cum s-au simtit in legdturd cu acest
exercitiu. Discutati raspunsurile la aceste intrebdri: Cum s-au simtit vorbitorii cu
privire la capacitatea partenerilor lor de a asculta cu mintea deschisd? Limbaijul
corpului partenerilor lor a comunicat ce simteau despre ceea ce se spunea? Cum
s-au simtit ascultdtorii cd nu pot vorbi despre propriile lor pdreri despre subiect?
Cat de bine au putut sd pdstreze o minte deschisd? Céat de bine au ascultat? Cat
de bine au rezumat partenerii ascultatori opiniile vorbitorilor? S-au imbunatafit
odatd cu progresul exercitiului? Cum pot folosi lectiile din acest exercitiu la locul
de munca?

Comunicarea creativa

Acest joc ajutd la stimularea comunicdrii creative si poate fi realizat in timpul
sesiunilor fatd in fatd. Se fac echipe de 2 persoane. Acest joc este eficient pentru a
gasi noi modalitati de a comunica in jurul barierelor de comunicare. De asemeneaq,
ajutd la dezvoltarea abilitdtilor de rezolvare a problemelor si a strategiilor de
comunicare eficiente. Acest exercitiu se concentreazd pe comunicare siimportanta
acesteia. Este crucial sa intelegeti cd ceea ce credeti cd spuneti poate sd nu fie
ceea ce percep alfii. Numai prin descrierea verbald, participantii ar trebui sa poatd
vedea lucrurile din punctul de vedere al celuilalt.

2-0B

1. Ajutati ingrijitorii sd inteleagd importanta comunicdrii creative

2. Ajutati ingrijitori sd inteleagd cat de importantd este comunicarea in cadrul
echipei lor inferdisciplinare

3. Intelegeti importanfa de a putea folosi creativitatea pentru a va transmite
ideea catre ceilalti

3-CSAA

Activitatea se va face in perechi. Persoana A are un obiect si trebuie sa-I descrie
(fara sa spund in mod explicit care este obiectul) persoanei B. Persoana B trebuie
apoi sd-| deseneze pe baza descrierii persoanei A; Persoana B nu are idee ce este
obiectul si trebuie sd se bazeze exclusiv pe modul in care persoana A il descrie.
Persoana A frebuie sd utilizeze cuvinte descriptive in ceea ce priveste forma,
dimensiunea si textura, dar care nu sunt suficient de specifice (numele obiectului
sau unde poate fi folosit). Apoi, restul participantilor vor trebui sd ghiceascd care
a fost obiectul.

4-CEDI

Discutafi cu membrii echipei dvs. despre cum s-au simtit in legdturd cu acest
exercitiu. Discutati despre aceste intrebdri: Ce ar fi putut face descriptorul pentru
a facilita vizualizarea descrierii artistului? Ce cuvinte sau tipuri de descriptori ar
fi cele mai utile? Cat de importantd a fost experienta anterioard cu obiectul in
comunicarea informatiilor intre parteneri?
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é}% M7. EVALUAREA MODULULUI

Activitate (10 min):

Oferifi biletele post-it participantilor, in 3 culori diferite: rosu, galben si verde

Fiecare participant va scrie pe 3 biletele de culori diferite:

e peun biletel post-it verde: ce a mers bine in timpul formdrii, ce a invdtat, ce a castigat de pe urma acesteia
e pe un biletel post-it galben: ce ar putea fi imbunatatit

e pe un biletel post-it rosu: ce nu a mers bine

Toate biletelele post-it sunt apoi lipite de flipchart sau tabld si discutate cu facilitatorul

Chestionar (10 min):

a. Ajutd la mentinerea reputatiei ingrijitorului si a centrului in care lucreazd
b. Ajutd familia beneficiarului ingrijirii s& le ofere mai mult ajutor exterior

c. Ajuta ingrijitorul sa evalueze preocupdrile unui pacient mai in varsta, sa arate intelegere, empatie, sprijin
si sa ofere confort

‘ Care sunt elementele care pot avea impact asupra comunicdrii cu persoanele in vérst&?
a. Cadrul fizic si mediul persoanei in varsta
b. Deficiente senzoriale, capacitatea intelectuala si nivelul de bundastare emotionala si stres

c. Existenta unei relatii de prietenie intre pacientul in varsta si ingrijitor

‘ Cum putefi face un pacient sd simtd cd suntefi interesat de ei?
a. Stand fata in fata si facand contact vizual
b. Salutédndu-i de fiecare datd céind i vedeti

c. Prin contactarea frecventd a familiei lor

. Cum va puteti face inteles atunci cdnd comunicati cu un beneficiar dificil?
a. Vorbiti cat mai tare posibil pentru a transmite mesajul
b. Explicati-va mesajul incet, calm si clar

c. Solicitati unui profesionist mai calificat sd va transmitd mesajul

. Este util lucrul in echipd cu familia pacientului?
a. Da, dar trebuie consultatd cat mai putin posibil, deoarece nu sunt profesionisti

b. Da, studiile au aratat ca familiile prefera sa fie implicate activ in ingrijire si ca implicarea lor poate avea
multe efecte pozitive

c. Nu, mai ales dacd le lipsesc cunostintele cu privire la subiect
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. Ce este foarte important sd nu uitdm atunci cdnd comunicdm cu familia pacientului?
a. Nimic, deoarece familia pacientului nu trebuie consultatd foarte des
b. Planul exact de ingrijire trebuie comunicat familiei pacientului

c. Ingrijitorul trebuie sa aiba grija s@ nuimpartaseasca informatiile pe care legal nu le poate oferi

. Cum ar trebui un ingrijitor sa faciliteze comunicarea?

A. Organizati intalniri sGptamanale cu familiile si ceilalfi profesionisti pentru a stabili pasii care vor fi luati in
procesul de ingrijire

b. Incurajarea comunicarii profesionale, deschise, respectuoase, empatice, atat la inceputul relatiei, cat si pe
tot parcursul procesului de ingrijire

c. Ingrijitorul ar trebui sd lase comunicarea sd se producd organic si nu ar trebui sé se implice prea mult

Raspunsurile corecte suntscrise culitereingrosate.
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