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1. Utilizarea chestionarelor in analiza activitatii practice, interpretarea rezultatelor
obtinute in urma aplicarii lor

In urma analizei si interpretarii raspunsurilor la chestionarele aplicate in studiul pilot am
stabilit factorii de risc din fiecare categorie, cu accent pe factori de risc proprii executantului,
deoarece elevii nu considera ca au o frecventa mare de aparitie si nici impact asupra lor, dar
responsabilii si tutorii de practica ii considera generatori de risc. De asemenea, factorii de risc
psihosocial, pot afecta sandtatea mentald a elevilor, cat si continuarea studiilor, astfel incat
necesitd o atentie marita si strategii coerente de preventie.

Categoriile de factori de risc identificate in studiul pilot ca avand o frecventa de aparitie
ridicatd si un impact mare asupra elevilor sunt:

Categoria Factori de risc proprii mijloacelor de lucru
- Uzura dispozitivelor si a instrumentelor de lucru
- Contact cu substante toxice/inflamabile
- Contact direct cu suprafete taioase, intepatoare, alunecoase, contaminate
- Manifestari alergice si iritante provenite de la echipamentul de protectie
Categoria Factori de risc proprii mediului de munca
- Gaze, vapori, aerosoli toxici, microbi, virusuri, bacterii
- Expunere la produse biologice
Categoria Factori de risc proprii sarcinii de munca
- Absenta instructajului pentru situatii de urgenta
- Solicitare permanenta a atentiei in timpul lucrului
- Suprasolicitarea fizica (musculo-scheletica)
Categoria Factori de risc proprii executantului
- Acordarea unei importante scazute a instructajului de protectie a muncii

- Manevrarea incorecta a dispozitivelor si a instrumentelor



- Nerespectarea repartizarii la practica realizata conform competentelor dobandite
- Utilizarea incorecta a echipamentului de protectie
- Erori in aplicarea procedurilor de raportare a incidentelor
Categoria Factori de risc psihosocial

- Volum prea mare de munca
- Ritmul de lucru excesiv de rapid
- Comportamentul social negativ, cum ar fi violenta, hartuirea, amenintarea
- Competentele insuficient utilizate.

Astfel, chestionarul utilizat in studiul pilot a fost modificat pentru a releva categoriile

de mai sus (anexa 1).

2. OBIECTIVE SI IPOTEZE:
Obiective:
¢ identificarea celor mai importante riscuri, din punct de vedere al posibilitatii de aparitie
si impactul pe care acestea 1l au asupra elevilor, care pot aparea in timpul activitatii
practice;

e identificarea masurilor existente de asigurare a sanatatii si securitatii elevilor in timpul

activitatii practice, la nivelul unitatilor de invatdmant si al agentilor economici parteneri.

Ipoteze:
Ipoteza nula

Categoriile de factori de risc identificate de cele doua grupuri de respondenti nu difera.
Ipoteza alternativa

Categoriile de factori de risc identificate de cele doud grupuri sunt diferite.

Variabile:

Variabila independenta: categoria respondentilor, cu doud modalitati: elevi si
responsabili/tutori de practica.

Variabila dependenta: categoriile de factori de risc identificate, cu cinci modalitati:
factori de risc proprii mijloacelor de lucru, factori de risc proprii mediului de munca, factori de

risc proprii sarcinii de munca, factori de risc proprii executantului si factori de risc psihosocial.



3. ESANTION:
Chestionarele au fost aplicate la un numar de 404 elevi din anul Il la calificarea
profesionald asistent medical generalist, 27 responsabili de practica din scolile postliceale
sanitare, din zona NV (judetele Cluj, Zalau, Bihor, Bistrita-Nasaud, Maramures, Satu Mare) si

21 tutori de practica — asistenti medicali din cadrul spitalelor in care elevii au desfasurat stagiul

clinic.
Elevi
Frecventa Percent Percent valid  Procent cumulativ
Valid Henri Coanda Cluj-Napoca 17 4,2 4,2 4,2
Henri Coanda Gherla 29 7,2 7,2 11,4
Henri Coanda Huedin 15 3,7 3,7 15,1
Henri Coanda Turda 31 7,7 7,7 22,8
Henri Coanda Baia Mare 72 17,8 17,8 40,6
Henri CoandaSatu Mare 24 5,9 5,9 46,5
Henri Coanda Beclean 7 1,7 1,7 48,3
Henri Coanda Bistrita 22 5,4 5,4 53,7
Henri Coanda Feldru 12 3,0 3,0 56,7
Henri Coanda Stei 12 3,0 3,0 59,7
Henri Coanda Beius 13 3,2 3,2 62,9
Henri Coanda Oradea 11 2,7 2,7 65,6
Christiana Cluj-Napoca 16 4,0 4,0 69,6
Sf. Bartolomeu Cluj-Napoca 43 10,6 10,6 80,2
Victor Babes Cluj-Napoca 19 4,7 4,7 84,9
Ocrotirea Cluj-Napoca 35 8,7 8,7 93,6
Christiana Zalau 26 6,4 6,4 100,0

Total 404 100,0 100,0




Responsabili si tutori de practica
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Frecventa Percent Percent valid  Procent cumulativ
Valid Henri Coanda Cluj-Napoca 2 4,2 4,2 4.2
Henri Coanda Gherla 2 4,2 4,2 8,3
Henri Coanda Huedin 2 4,2 4,2 12,5
Henri Coanda Turda 1 2,1 2,1 14,6
Henri Coanda Baia Mare 1 2,1 2,1 16,7
Henri CoandaSatu Mare 1 2,1 2,1 18,8
Henri Coanda Beclean 2 4,2 4,2 22,9
Henri Coanda Bistrita 2 4,2 4,2 27,1
Henri Coanda Feldru 2 4,2 4,2 31,3
Henri Coanda Stei 2 4,2 4,2 35,4
Henri Coanda Beius 2 4,2 4,2 39,6
Henri Coanda Oradea 1 2,1 2,1 41,7
Christiana Cluj-Napoca 2 4,2 4,2 45,8
Sf. Bartolomeu Cluj-Napoca 2 4,2 4,2 50,0
Victor Babes Cluj-Napoca 2 4,2 4,2 54,2
Ocrotirea Cluj-Napoca 1 2,1 2,1 56,3
Spital 21 43,8 43,8 100,0
Total 48 100,0 100,0
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- Interpretarea rezultatelor

Interpretarea rezultatelor s-a realizat utilizand programul SPSS — diagrama Box Plot. in
urma aplicarii chestionarelor la elevi si interpretdrii rezultatelor, am identificat cei mai
importanti factori de risc, in functie de frecventa de aparitie si de impactul pe care il au asupra
activitatii elevilor, pe baza diagramei Box Plot.

Diagrama Box Plot este 0 metoda pentru descrierea grafica a grupurilor de date
numerice prin quartile lor. Acestd diagrama este utila pentru a arata modul in care valorile
selectiei sunt dispersate in jurul medianei. Acest tip de reprezentare este folosit atunci cand
volumul selectiei este mare, sau pentru a compara doud sau mai multe seturi de date.
Elementele diagramei Box Plot sunt:

» Vmin — valoarea minima, cea mai mica valoare observata din sirul de valori, exceptand
valorile aberante;

» Q1 -Quartila inferioara care delimiteaza 25% din valorile observate;

» Med- Mediana delimiteaza 50% din valori (este exact la jumatatea intervalului intre

valoarea minima si maxima);



» Q3 -Quartila superioara delimiteaza cele mai mari 25% din valorile observate;

» Vmax — Valoarea maxima este cea mai mare valoare observatd, exceptand valorile

aberante;

IQR — Intervalul dintre quartile- este intervalul cuprins intre Q3 si Q1. Intervalul IQR este

reprezentat graphic printr-un dreptunghi (cutie-box).

Valorile aberante (outliers) sunt considerate valorile mai mari decat Qs + 1.5 IQR sau valori

mai mici decat Q1 - 1.5 IQR.
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Reprezentare diagrama Box Plot

Am comparat fiecare categorie de factori de risc, analizatd din punct de vedere al

frecventei de aparitie si al impactului In functie de cele doud modalitati ale variabilei

independenta. Am identificat factorii de risc cu frecventa ridicata de aparitie si cu un impact

ridicat asupra elevilor tindnd cont de mediand, quartila superioara (Q3) si intervalul dintre

quartile (IQR).



Categoria Factori de risc proprii mijloacelor de lucru

Elevi Responsabili si tutori de practica
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Factorul de risc 1.3. ”Contact direct cu suprafete tdioase, intepatoare, alunecoase, contaminate” este considerat a avea o frecventd mai
ridicata si un impact mai mare asupra elevilor de catre ambele categorii de respondenti.
Factorul de risc 1.4. ”Manifestari alergice si iritante provenite de la echipamentul de protectie” este considerat a avea un impact mare de

catre responsabilii si tutorii de practica.



Categoria Factori de risc proprii mediului de munci

Elevi Responsabili si tutori de practica
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Ambii factori de risc: 2.1. ”Gaze, vapori, aerosoli toxici, microbi, virusuri, bacterii” si 2.2. "Expunere la produse biologice” sunt considerati ca

avand un impact mare asupra elevilor in cazul in care apar, din punct de vedere al responsabililor si tutorilor de practica.



Categoria Factori de risc proprii sarcinii de munci
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Factorul 3.1. ”Absenta instructajului pentru situatii de urgentd” este considerat ca avand un impact mare asupra elevilor in cazul in care
apare, din punct de vedere al responsabililor si tutorilor de practica.

Factorul 3.2. ”Solicitare permanenta a atentiei in timpul lucrului” este considerat ca avand o frecventd mare de aparitie si un impact ridicat
asupra elevilor de cdtre ambele categorii de respondenti.

Factorul 3.3. ”Suprasolicitarea fizica (musculo-scheleticd)” are un impact mare asupra elevilor, din punct de vedere al responsabililor si

tutorilor de practica.



Categoria Factori de risc proprii executantului

3

protectie a muncii”, ”Nerespectarea repartizarii la practica realizata conform competentelor dobandite”, ”Manevrarea incorecta a dispozitivelor
si a instrumentelor”, Utilizarea incorectd a echipamentului de protectie” si ”
mentionati de ambele categorii de respondenti ca avand consecinte asupra elevilor in activitatea practica, cu precizarea ca responsabilii si tutorii

de practica considera impactul ca fiind mai mare decat considera elevii.
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Din punct de vedere al gravitatii impactului toti factorii din aceastd categorie: ”Acordarea unei importante scazute a instructajului de

Ca frecventa de aparitie, doar responsabilii si tutorii de practicd au mentionat factorul 4.3. "Manevrarea incorecta a dispozitivelor si a

instrumentelor”.
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Categoria Factori de risc psihosocial

Elevi Responsabili si tutori de practica
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Responsabilii si tutorii de practica considera ca factorii 5.1. ”Volumul prea mare de munca” si 5.2. ”Ritmul de lucru excesiv de rapid” apar

frecvent in activitatea practica a elevilor si pot avea un impact mare asupra lor.
Cele 2 categorii de respondenti considera ca un impact mare il are factorul 5.3. ”Comportamentul social negativ, cum ar fi violenta, hartuirea,

amenintarea”, in timp ce factorul 5.4. ”Competentele insuficient utilizate” este mentionat doar de responsabilii si tutorii de practica.



CONCLUZII

Prin intermediul analizei realizate asupra rezultatelor la chestionare, am identificat

diferente intre cotarea factorilor de risc cu cea mai mare frecventa de aparitie si cu cel mai mare

impact asupra elevilor in activitatea practica, intre cele 2 categorii de respondenti astfel:

Din categoria Factori de risc proprii mijloacelor de lucru, factorul Manifestari
alergice si iritante provenite de la echipamentul de protectie” este cotat diferit din punct
de vedere al impactului, responsabilii si tutorii de practica considerand cad impactul este
mai mare.

Din categoria Factori de risc proprii mediului de muneca, ambii factori ”Gaze, vapori,
aerosoli toxici, microbi, virusuri, bacterii” si ” Expunere la produse biologice” sunt
cotati diferiti de catre responsabilii si tutorii de practica, acestia considerand cd impactul
este mai mare.

Din categoria Factori de risc proprii sarcinii de munca, factorii ”Absenta
instructajului pentru situatii de urgentd” si  ”Suprasolicitarea fizicd (musculo-
scheleticd)” sunt considerati ca avand un impact mai mare de cétre responsabilii si
tutorii de practica.

Din categoria Factori de risc proprii executantului, toti cei 5 factori ("Acordarea unei
importante scazute a instructajului de protectie a muncii”, "Manevrarea incorectd a
dispozitivelor si a instrumentelor”, ”Nerespectarea repartizirii la practicd realizatd
conform competentelor dobandite”, ”Utilizarea incorecta a echipamentului de protectie”
s1 ”Erori in aplicarea procedurilor de raportare a incidentelor”) sunt cotati cu impact mai
mare asupra elevilor de catre responsabilii si tutorii de practica, iar factorul "Manevrarea
incorecta a dispozitivelor si a instrumentelor” este considerat ca avand o frecventd mai
mare de aparitie tot de catre aceasta categorie de respondenti.

Din categoria Factori de risc psihosocial, frecventa mai mare de aparitie si un impact
mai puternic, din punct de vedere al responsabililor si tutorilor de practica, au factorii
”Volum prea mare de munca” si ”Ritmul de lucru excesiv de rapid”, iar factorul
”Competentele insuficient utilizate” este considerat ca avand un impact mai mare.

Astfel, ipoteza nula este invalidata, deoarece, cele doua categorii de respondenti coteaza

diferit factorii de risc, din punct de vedere al frecventei de aparitie si al impactului pe care il

pot avea asupra elevilor.



Factorii de risc identificati ca avand o frecventd mai mare de aparitie si un impact mai

mare sunt urmatorii:
Categoria Factori de risc proprii mijloacelor de lucru:

- Contact cu substante toxice/inflamabile

- Contact direct cu suprafete taioase, intepatoare, alunecoase, contaminate

- Manifestari alergice si iritante provenite de la echipamentul de protectie
Categoria Factori de risc proprii mediului de munca:

- Gaze, vapori, aerosoli toxici, microbi, virusuri, bacterii

- Expunere la produse biologice
Categoria Factori de risc proprii sarcinii de munca:

- Absenta instructajului pentru situatii de urgenta

- Solicitare permanenta a atentiei in timpul lucrului

- Suprasolicitarea fizica (musculo-scheleticd)
Categoria Factori de risc proprii executantului:

- Acordarea unei importante scazute a instructajului de protectie a muncii

- Manevrarea incorecta a dispozitivelor si a instrumentelor

- Nerespectarea repartizarii la practica realizata conform competentelor dobandite

- Utilizarea incorecta a echipamentului de protectie

- Erori in aplicarea procedurilor de raportare a incidentelor

Categoria Factori de risc psihosocial:

Volum prea mare de munca

Ritmul de lucru excesiv de rapid

Comportamentul social negativ, cum ar fi violenta, hartuirea, amenintarea
- Competentele insuficient utilizate.

O parte din acesti factori sunt inerenti meseriei de asistent medical pentru care se
pregatesc elevii din scolile postliceale sanitare si nu pot fi preveniti — exemplu: Solicitare
permanenta a atentiei in timpul lucrului, Suprasolicitarea fizica (musculo-Scheletica), Volumul
de munca si Ritmul de lucru — dar asupra celorlalti factori se poate interveni cu metode eficiente

de preventie.
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