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La sfarsitul acestei lucrari practice, studentii trebuie sa:

1. Defineascd tipurile de stres si sé&
enumere efectele stresului acut si cronic

2. Prezinte caracteristicile sindromului local
si general de adaptare la stres

3. Evalueze factorii de stres in cazul
studentilor la medicing cu ajutorul testului
MSSQ

4. Cunoascd si interpreteze rezultatul
testului MBI de evaluare a sindromului
epuizarii profesionale la medici




|. RASPUNSUL ORGANISMULUI LA STRES

= Definitie: stres-ul reprezinta REACTIA GENERALA NESPECIFICA a
organismului la actiunea unor diversi factori, numiti stresori, determinata de
activarea sistemelor de control neuroendocrine si imunologice

= Factorii STRESORI: factori de mediu sau evenimente responsabile de
initierea raspunsului organismului la stres

STRESSORS AND STRESS
)4)@ l & '{:}be

2 o
SSures from ™°

Stress is your
response
to stressors

|. RASPUNSUL ORGANISMULUI LA STRES

* Hormonii si neurotransmitatorii eliberati in timpul raspunsului la
stres au rolul de a reorienta energia organismului prin potentarea
activitatii cardiovasculare si metabolice si diminuarea activitatii altor
sisteme care nu sunt imediat necesare pentru a asigura gestionarea
corespunzatoare a factorului stresor incriminat.

Hormon Efecte

Catecolamine o | secretia de insulina si 1 secretia de glucagon
1 inotropismul, frecventa cardiaca
Vasoconstrictie

Bronhodilatatie

Potenteaza efectul catecolaminelor

Inhiba eliberarea/actiunea TSH

Suprima raspunsul imun

Cortizol  (secretat sub
influenta CRH — ACTH)

Aldosteron 1 reabsobtia renald de sodiu
ADH (hormonul antidiuretic, 1 reabsobtia renala de apa
vasopresina) Vasoconstrictie

o O O0O|0O|O0O O 0|0 O O

Stimuleaza eliberarea de ACTH




|. RASPUNSUL ORGANISMULUI LA STRES

Tipuri de STRES:

CRITERIU TIPURI DE STRES

= Dupa originea factorilor stresori Endogen
Exogen

= Dupa natura factorilor stresori Somatic
Psihic

= Dupé durata de actiune a factorilor stresori | Acut

Cronic intermitent

Cronic sustinut

= Dupa consecintele asupra organismului Eustres (consecinte pozitive)
Distres (consecinte negative)

= Eustres = stresul acut, usor/moderat, de scurté durata, in situatii controlabile
= Distres = stresul cronic, sever, prelungit, in situatii necontrolabile

|. RASPUNSUL ORGANISMULUI LA STRES

Modificarile induse de stres
= Selye a descris:

1. Dou3 SINDROAME de adaptare la stres (SA) |R s
— Local (SLA) = inflamatia acuta :
— General (SGA) = 3 stadii

2.0 TRIADA de manifestari datorate nivelului
crescut de CORTIZOL in cadrul SGA la sobolani
supusi unor variate tipuri de STRES CRONIC:

— hipertrofia glandelor corticosuprarenale

— atrofia timusului si a structurilor limfoide

— ulceratii hemoragice gastro-duodenale

Hans Selye
"Parintele stresului”
(1907-1982)

STRESS OVER TIME




Sindromul LOCAL de adaptare (SLA) la stres

= Caracteristici:

— se desfasoara pe termen scurt R RO R
— este limitat la nivelul locului de INFLAMATIE

actiune a factorului stresor

— reprezintd un raspuns £ o 7 39K
inflamator local acut care se =i
manifesta prin 5 semne 4 \,/ ’ -
cardinale: Ne Ve / 2
1. Calduré (calor) — m,\é—:g '
2. Roseaté (rubor) Calor ftor || Tumor W Dolar || Functiolsess
3. Edem (tumor) ol el Rl il e

4. Durere (dolor) Febri
5. Impotenta functionald
(functio laesa)
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Sindromul GENERAL de adaptare (SGA) la stres
I e
= Caracteristici: <=goodheath bad stress ==~
— se desfasoara pe termen lung O ~ @ ©00 @ @
1.Alarm 3.Exhaustion

— implica intregul organism prin Goodhealth | stage {~ I stage @
S

Resistance ——

intermediul SNVS si al axei HHS ioecsase) 2Resoce | £
— cuprinde 3 stadii: e .
1. De ALARMA Time == breakdown (burnout)

Stress curve and phases (General adaptation syndrome)

2. De REZISTENTA
— restabilirea homeostaziei
— ‘adaptarea’la stres

3. De EPUIZARE (nu este obligatoriu)
— alterarea homeostaziei / . >

Rezistentd la STRES
------ Nivel de CORTIZOL

Crestere
—_—
\\

.,
N,
Y
|
1
!
-
~
N
Y
N
\
\

Nivel NORMAL <
— boala g
= | Stadiude| Stadiude Stadiu de
vl
— deces & ¥ ALARMA | REZISTENTA | EPUIZARE

Timp




Sindromul GENERAL de adaptare (SGA) la stres

FIGHT or FLIGHT

1. Stadiul de ALARMA
= Caracteristici:

2 4
— incepe odata cu actiunea factorului stresor care
activeaza SNVS si axa HHS 3
’ Factor SRESANT
— modificarile sunt induse de cresterea nivelului
plasmatic de catecolamine si de cortizol e gotew e
= reactia "lupta sau fugi” ("fight or flight”) mvonumus(-------"._
— rezistenta la stres este mica :
y Locus caeruleus -
Rezistent la STRES {Sistam SCHE) H
. -
------ Nivel de CORTIZOL glr:a# a—
s :
§ 7 i = 577 AC‘T H Feedback ne.gniv
S| /2 AN . =
Nivel NORMAL '\/ b 2 .
2 \ CATECOLAMINE CORTIZOL
2 | Stadiude| Stadiude Stadiu de
& ¢ ALARMA | REZISTENTA | EPUIZARE MSR 8R
Timp <) Glanda SUPRARENALA

Sindromul GENERAL de adaptare (SGA) la stres

2.Stadiulde REZISTENTA T N do CORTEZOL

= Caracteristici:
— revenirea la normal a activitatii SNVS si a
axei HHS Nivel NORMAL {—

Crestere
—_——
Sk

3
A Y
1
!
=
N
A Y
Ay

— disparitia reactiei de tip " lupta sau fugi” S | stdiude| stadiude | stadiude
. . . . . ¢ y ALARMA | REZISTENTA | EPUIZARE
— rezistenta organismului la actiunea factorului T >
stresor este mare = EUSTRES
— homeostazia a fost restabilita cu pretul Performance
mobilizarii resurselor energetice ale intregului
organism

— organismul a selectat cele mai eficiente si
economice modalitati de ADAPTARE la stres
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Sindromul GENERAL de adaptare (SGA) la stres

3. Stadiul de EPUIZARE o

— Rezistenta la STRES
= Caracteristici. e Nivel de CORTIZOL
— cresterea din nou a secretiei de cortizol

— aparitia triadei de manifestariindusa de cortizol ;
Nivel NORMAL ‘\/

Crestere
e
o

\\
’l
=
<
N
Y

(hipertrofia suprarenalelor, atrofia timusului/ o
Q
ilor i i i - 2 | Stadiude| Stadiude | Stadiud
structurilor limfoide, ulceratii gastro-duodenale) §‘ ey | Sty
— rezistenta organismului la actiunea factorului stresor Timp J
este prabusita = DISTRES

— resursele energetice ale intregului organism sunt
epuizate = reactia de "uzura” ("wear and tear")
responsabila de:
v aparitia bolii
v'deces

Performance

"wear and tear”

|. RASPUNSUL ORGANISMULUI LA STRES

Efectele STRESULUI ACUT
= Caracteristica: reactia upta sau fugi”din
stadiul de alarma a SGA
= Mecanism PATOGENIC : activarea excesiva
a SNVS si a axei HHS
= Consecinte:
— la subiectii sanatosi = EUSTRES
— la subiectii cu boli cronice = DISTRES
v’ declansarea unor evenimente acute
(ex, IMAla pacientii coronarieni)
v’ decompensarea maladiei cronice
(ex, cresterea marcata a glicemieila
pacientii diabetici, decompensarea unei
insuficiente cardiace)

FIGHT or FLIGHYT

~




|. RASPUNSUL ORGANISMULUI LA STRES

Efectele STRES-ULUI CRONIC
= Mecanism PATOGENIC:

— activarea prelungita a axei HHS
— cresterea nivelului hormonilor de stres in cadrul reactiei de uzurg
= Consecinte :

— aparitia sindromului de epuizare (Jburnout syndrome”) si a tulburarilor/

maladiilor induse de stres

o aparitia/agravarea dependentelor: fumat, consum de droguri
migrena, depresie, anxietate
scaderea pragului dureros
tulburari de somn (insomnie) si ale comportamentului alimentar
obezitate, hiperglicemie, diabet zaharat
gastrita, colita ulcerativa
sindromul colonului iritabil
aritmii, HTA, boala coronariana (crize anginoase sau infarct)
imunosupresie cu risc crescut de infectii

o O 0O O O O O ©O

13

|. RASPUNSUL ORGANISMULUI LA STRES

Sindromul de STRES POSTTRAUMATIC (PTSD)
= Caracteristici:

— forma particulara de stres cronic, consecinta a
raspunsului prelungit al organismului, cu durata de
cel putin 6 luni, la un eveniment fizic sau psihic
profund traumatic pentru subiect

=Manifestari:

— simptome intruzive: retrairea persistenta a evenimentului traumatic prin amintiri,
cosmaruri, flashback-uri, reactii emotionale intense)

— reactii de evitare a conditiilor asociate cu evenimentul traumatic (ex, locuri,
obiecte, persoane) si paralizie emotionala (ex, pierderea interesului pentru
activitatile normale)

— hiperactivitate neurofiziologica: somn agitat, iritabilitate, furie/izbucniri nervoase

14




Evaluarea STRESULUI CRONIC in cazul studentilor la medicina

o Numeroase studii au aratat ca, in cazul studentilor la medicina, stresul cronic
intens si sustinut (distres) poate conduce la modificari de tipul:

o Anxietate

Depresie

Insomnie

Scéderea atentiei si reducerea concentrarii

Cresterea consumului de alcool si de droguri

Nivelul scazut de stima de sine

Dificultati in rezolvarea conflictelor interpersonale

Lipsa de onestitate academica

Scéderea/disparitia empatiei, cinism etc.

o O O O O O O O

+ Cel mai frecvent instrument utilizat pentru identificarea si evaluarea acestor
efecte este chestionarul MSSQ (Medical Student Stressor Questionnaire)
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Testul MSSQ (The Medical Stressor Questionnaire)

= Domenii STRESULUI CRONIC evaluate de MSSQ

I. Factori de stres academic
(ARS)

II. Factori de stres intrapersonali
si interpersonali (IRS)

ll.Factori de stres legati de
procesul de predare - invatare
(TLRS)

IV.Factori de stres social (SRS)

V. Factori de stres legati de alegeri
si dorinte (DRS)

VI.Factori de stres privind
activitatile de grup (GARS)

16




Testul MSSQ - completarea testului

SCALA DE EVALUARE MSSQ
0 - faré stres, 1 - stres usor, 2 - stres moderat, 3 - stres mare, 4 - stres sever
‘ Sectiunea A LI fmiviviv Sectiunea B L v
1. | Testelexaminari 2. | Incapacitatea de a raspunde intrebénlor unui pacient”
2. | Discutia cu pacientii despre problemele personale” 22. | Atribuirea de sarcini nepotrivitz
3. | Conflicte, neintelegeri cu alfi studenti 23. | Dificultéf in Intelegeraa oonfinutului materisi
4. | Sistemul de notare/cotare |a examene 24, | Confruntarea cu imbolnévirea sau moartea pacientulu®
5. | Abuz verbal sau fizic din partea altor studenti 25, | Primirea de note mici/proaste
6. | Dorinta parinilor ca tu s& urmezi medicina 26. | Motivare siabd In a invéta
1. | Nevoia de a excela (asteptari de la sine) 21. | Lipsa timpului pentru a revizul ceea ce s-a predat
8. | Insuficienta materialului de studiu 28, | Abuz verbal sau fizic din partea profesorilor
9. | Conflicte cu personalul universitati 9. | Tnveruperea lucrululinvatari de calre ale persoane
10. | Volum mare de munca . | Incapacitatea de a réspunde nirebarlor puse de profesor
11. | Participarea la discutile din cadrul cursurilor 1. | Conficte cu profesori
12. | Intérziere in programul de lectura/invatare 12, | Refuzul de a studia medicina
13. | Participarea la cursuri ERIE e materie cre bebuis Invalals
14 Lipg de indmmam din partea profesorior 4. | Nevoia de & excsla (asteptén impuss de alte persoans)
15. | Sentimentul e incompetenta personalé 35. | Feedback insuficientdin partea profesoror
16. | Incertitudinea in a ceea ce se asteapta de la mine T5. | Nodproces de notars nejusticat
11. | Practica medicald insufcinta 31. | Lipsa de recunoastere pentru munca depus
18. | Lipsa timpului pentru familie si prieteni W, | Lucrd cu caloatond
18. | Compeitviate in raport cu colegi 39, | Abuz verbal sau fizic din partea personalului universitatii
20. | Lipsa de calficare a profesorului in predare 10, | Resporsabiat famiale
Punctaj total SECTIUNEA A Punet T SECTINEA B
OBSERVATIE!
— *daca nu sunteti inca in an clinic, raspundeti in functie de cum credeti ca ati aborda situatia
— abuzul verbal = a vorbi insulttor, aspru si pe nedrept despre cineva
— abuzul fizic = a trata vatamator, daunator si ofensator o persoana 17
Testul MSSQ - Calcularea si interpretarea SCORULUI
CALCULAREA scorului MSSQ:
Etapa | | | IV vV |V Etapa Il | Il v |iviwv
Total A TOTAL
Total B impartitla: (13| 7 |7 | 6 [3] 4
TOTAL SCOR
INTERPRETAREA scorului MSSQ:
SCOR MSSQ 0,00-1,00 | 1,01-2,00 2,01-3,00 3,01-4,00
Nivelul de STRES USOR MODERAT MARE EXTREM
|. Factori de stres academic Indica faptul | Indicd faptul | Indica faptul ca iti | Indica faptul c& iti
Il. Factori de stres intrapersonali|ca nu 1ti|ca iti | provoaca mult | provoaca foarte
si interpersonali provoaca provoaca un | stres. mult stres.
lll. Factori de stres legati de|stres  sau |stres Reactiile tale | Reactiile tale
procesul de predare —invatare | chiar dacd il | rezonabil pe |emotionale  tale | emotionale  sunt
IV. Factori de stres social cauzeazd, |care reusesti|par a fi influentate | influentate de stres.
V. Factori de stres legati de|acesta este|sa il| de stress. | Activitatile tale de zi
alegeri si dorinte unulusor. | gestionezi | Activitatile tale de{cu zi sunt in
VI. Factori de stres privind bine. zi cu zi sunt usor | totalitate
activitatile de grup compromise  din | compromise  din
aceasta cauza. aceastd cauza. 18




II. SINDROMUL EPUIZARII PROFESIONALE (SEP)

= Sinonime:
— sindromul ,burnout”
— sindromul oboselii cronice

= Definitie: epuizarea fizica, emotionala si mentala cauzata de expunerea la
stresul ocupational cronic

19

II. SINDROMUL EPUIZARII PROFESIONALE (SEP)

= Cauze: combinatie de cauze, legate de:
— locul de muncé :
— stilul de viata
— tipul de personalitate

= Categorii profesionale cu risc:
— medic
— asistent medical
— psiholog
— profesor

10



Testul Maslach Burnout Inventory (MBI)

Sectiunea A — Epuizarea EMOTIONALA

Niciodatad | De cafeva| O datd | De cateva | O datd pe | De cateva ori | In fiscare
Aspecte ol pe an | pe luna | ori pe luna | saptamana | pe sdpldmana zi
0 1 2 3] 4 6
1. M& simt  epuizat
emotional de munca
mea
2. Munca de zi cu zi cu
oamenil necesitd un
efort foarte mare
3. M& simt ca si cum
munca mea ma
darédma
4. M& simt frustrat de
munca mea
§. Simt ca muncesc
prea mult la locul de
muncé
6. M& streseazd prea
mult s& lucrez in
contact  direct cu
oamenil
7. Ma simt ca si cum as
fi la capatul puterilor
Punctaj SECTIUNEA A

+ Interpretare — Sectiunea A:
— Total <17 nivel scézut de epuizare

— Total= 18 - 29 nivel moderat de epuizare

— Total 230 nivel crescut de epuizare
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Testul Maslach Burnout Inventory (MBI)

Sectiunea B — DEPERSONALIZAREA

Niciodata | De cateva
Aspecte o pe an

O data
pe luna

De cafeva
or pe
lund

O data pe
sadplamana

De cateva
on pe
saplamang

fiecare
zi

o 1

2

3

a

. Privesc anumiti pacienti

impersonal, ¢a si cum ar
fi obiecte

. M3 simt obosit cand ma

. &m impresia ca pacientii

trezesc  dimineata @i
trebuie =3 fac fata unei
alte zi de muncd

mei ma fac responsabil
penfru  unele  dintre
problemele lor

. La  sfarsitul  zilei de

muncd am impresia cd
sunt |a limita r&bdarii

. Mu imi pasd de ceea ce

se intdmpld cu  uni
dintre pacientii mei

. Am devenit mai

insensibil/a la cameni de
cand am inceput s&
lucrez

. Mi-e team cd acest loc

de muncd ma face sé
devin nepisatorioare

Punctaj SECTIUNEA B

Interpretare — Sectiunea B:

Total < 5: nivel scazut de epuizare
Total = 6-11: nivel moderat de epuizare
Total 212 nivel crescut de spuizare

22
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Testul Maslach Burnout Inventory (MBI)

Sectiunea C — REALIZARILE PERSONALE
Niciodata | De cateva| O data |De cateva| O data pe| De cateva In

Aspecte ofipe an | pelund | onpe |sdptaman| oripe |fiecare
lun& El saptamana| &
0 1 2 3 4 6 6

1. Simt c& am realizat multe
lucruri la locul de munca
2. Ma simt plin/a de energie
3. Inteleg foarte usor ceea ce
simt pacientii mei
4. Ma ocup foarte eficient de
problemele pacientilor mei
5.Ma ocup cu calm de
problemele emetionale din
munca mea
. Prin munca mea simt c& am
o influentd pozitiva asupra
ocamenilar
. Sunt capabilia in a crea o
atmosferd  relaxantd  cu
pacienfii mei
. Mé& simt odihnit dupé ce am
fost aproape de pacienti
mei
Punctaj SECTIUNEA C

(=]

-~

(=]

+ Interpretare — Sectiunea C:

- Total < 33: nivel crescut de epuizare

- Total = 34 - 3% nivel moderat de epuizare
-  Total > 40 nivel scézut de epuizare

23

Testul Maslach Burnout Inventory (MBI)

si

Un scor mare in primele doua sectiuni
un scor mic in ultima sectiune indica
prezenta SEP!

Obiectivul acestui test este de a te face constient de faptul cd oricine se poate
afla in pragul unei OBOSELI CRONICE!

12



II. SINDROMUL EPUIZARII PROFESIONALE (SEP)

Volumul mare de munca ce trebuie desfasurat intr-un timp relativ limitat,
stresul asociat si suportul organizational insuficient in contextul actualei
pandemii COVID-19 reprezinta principalii factori responsabili de cresterea
riscului sindromului oboselii cronice in réndul cadrelor medicale in ultimul an.

Oboseala reprezinta unul dintre cele mai frecvente simptome de prezentare
intalnite in rdndul pacientilor infectati cu COVID-19, fiind evidenta chiar si la 10
saptamani dupa confirmarea vindecarii, aproximativ o treime dintre pacienti
nefiind capabili sa isi reia obligatiile la locul de munca. In cazul personalului
medical, acest fapt are consecinte dramatice asupra sistemelor de sanatate la
nivel global, avand in vedere numarul in crestere de cadre medicale infectate
cu COVID-19 — depistarea precoce a sindromului oboselii constitue un
obiectiv important in combaterea acestei situatii.

Una dintre cele mai utilizate metode de evaluare a oboselii este chestionarul
Chalder Fatigue Scale. Acesta prezintd avantajul de a fi un chestionar scurt
care evalueazd simultan oboseala fizicd si psihicd si care are rezultate

comparabile cu testele multidimensionale mai lungi. 25
Testul Chalder Fatigue Scale
Mai putin decat Nu mai mult Mai mult decat | Mult mai mult
de obicei decat de obicei de obicei decat de obicei
0 1 2 3
1. Oboseala va cauzeazd
probleme
2. Simfiti nevoia s& va odihniti
mai mult
3. Va simtiti somnolent
4. Aveti dificultdti in a initia
diverse actiuni
5. V& lipseste energia
6. Aveti mai putind forta
muscularé
7. V& simtiti sl&bit
8. Intdmpinati dificultati in a va
concentra
9. Faceti greseli de exprimare in
conversatie
10. Intdmpinati dificultdt in a
| gasi cuvéntul potrivit
Mai buni decat Nu mai glaba Mai slab3 decat | Mult mai slaba
de obicei decat de obicei de obicei decat de obicei
0 1 2 3
11. Cum va evaluati capacitatea
de memotie
» Interpretare: — Pacienti prezentind oboseald cronica
—  Scorul maxim posibil = 33 inregistreaza de obicei valor ale scorului > 24
— In general populatia sanatoasd inregistreaza — Efectuarea festului pre- si post-terapeutic
valori ale scorului intre 11-14 permite evaluarea eficientei tratamentului. 26
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EXERCITII

27
CAZ CLINIC 1

O studenta la Facultatea de Medicina se prezinta la medicul de familie pentru
viroze respiratorii recurente, afirmativ asociate perioadelor de sesiune. Pe langa
investigatiile de laborator efectuate, studenta a completat si chestionarul MSSQ.
Scorul MSSQ pentru fiecare dintre cele 6 sectiuni se prezintd dupd cum
urmeazd: | -3,5; 11-2,3; 11-3,8; IV-2,3; V-1,4; VI - 2,5.
= Cum interpretati scorurile chestionarului MSSQ?

28
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