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Modulul 1 TRN CONSTIENTIREA CULTURALA, Unitatea de invatare 1.4 Valori 
culturale, atitudini, opinii despre SAR 

Andreas Künz, Andrea Kuckert-Wöstheinrich and Jürgen Bachmann, FHV 

 

Principii și valori 

Este firesc ca îngrijitorii să accepte oamenii așa cum sunt și să intre într-o situație fără prejudecăți. În ceea 
ce privește SAR, se poate aștepta și de la îngrijitorii să le accepte și să le abordeze fără prejudecăți. 
Îngrijitorii trebuie încurajați să cunoasca  avantajele și dezavantajele SAR și să învețe cum să le gestioneze și 
să le integreze în îngrijirea de zi cu zi. Prin urmare, este foarte important să ținem cont de următoarele 
valori: 

• Acceptare 
• Lipsa de prejudecati  
• Flexibilitate 
• Inovație 
• Învățare 
• Deschidere   

Obiective 

Scopul acestei unitat de invatare este de a crește gradul de conștientizare cu privire la diferitele atitudini și 
valori care există cu privire la utilizarea roboților de asistență socială (SAR) în îngrijirea pacienților/clienților, 
în funcție de mediul cultural. 

Rezultatele învățării 

La sfârșitul acestei formari, participanții vor: 
• Defini  termeni relevanți precum cultură, valori, atitudini. 
• Identifica diferitele atitudini față de SAR  in diferite culturi, în special în ceea ce privește culturile orientala 
și occidentala. 
• Identifica  așteptările și temerile personalului din domeniul sănătății și asistenței sociale cu privire la SAR. 
• Descrie  cei mai relevanți factori care conduc la diferite atitudini cu privire la SAR în diferite culturi. 

Definiții și termeni relevanți 

Atitudini. Potrivit Dicționarului online Cambridge: sentiment sau opinie despre ceva. Profesioniștii se 
așteaptă de la SAR în ceea ce privește componenta socială ca roboții să mărească satisfacția îngrijitorilor, 
bunăstarea, interacțiunea socială și comunicarea și, prin urmare, să reducă presiunea asupra îngrijitorilor (z. 
B.      Liang et al. 2017; Wada et al. 2009; Honekamp et al. 2019). Profesioniștii se tem că contactul 
interpersonal este diminuat (Bendel 2018, p.240), rutina zilnică este perturbată, ar putea fi înlocuiți cu 
roboți (Tuisku et al. 2018). 

Cultură. Toate ființele umane sunt ființe culturale. Cultura este modul de viață comun al unui grup de 
oameni care include credințe, valori, idei, limbaj, comunicare, norme și forme exprimate în mod vizibil, cum 
ar fi obiceiurile, arta, muzica, îmbrăcămintea și eticheta. Cultura influențează stilul de viață al indivizilor, 
identitatea personală și relația lor cu ceilalți atât în interiorul, cât și în afara culturii lor. Culturile sunt 
dinamice și în continuă schimbare, deoarece indivizii sunt influențați și influențează cultura lor în diferite 
grade (Papadopoulos, 2006, p 10). 

COMPONENTA TEORETICA  

https://dictionary.cambridge.org/dictionary/english/attitude?q=attitudes
https://pubmed.ncbi.nlm.nih.gov/28668664/
https://doi.org/10.1109/ICORR.2009.5209495
https://www.tatup.de/index.php/tatup/article/view/222
https://link.springer.com/content/pdf/10.1007%2F978-3-658-22698-5.pdf
https://link.springer.com/content/pdf/10.1007%2F978-3-658-22698-5.pdf
https://link.springer.com/content/pdf/10.1007%2F978-3-658-22698-5.pdf
https://lutpub.lut.fi/bitstream/handle/10024/158952/tuisku_et_al_robots_do_not_replace_final_draft.pdf
https://www.researchgate.net/publication/285849542_The_Papadopoulos_Tilki_and_Taylor_model_for_the_development_of_cultural_competence_in_nursing
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Robot. A da o definiție exactă termenului „robot” este dificil. Potrivit Cambridge English Dictionary  (n.d), 
un robot este o mașină controlată de un computer care este folosit pentru a efectua sarcini automat. Deși 
„efectuarea automată a lucrărilor” este un element cheie în robotică, acel element există și în alte mașini 
mai simple (adică, mașina de spălat vase), ceea ce poate face dificilă distincția roboților pe baza acestui 
criteriu - se remarcă, de asemenea, că un factor important al roboților care adesea nu este menționată în 
definiție, este utilizarea senzorilor (Ben-Ari and Mondada, 2018). O altă definiție este oferită de 
International Organization for Standardization (2012), afirmând că un robot este un mecanism acționat, cu 
un grad de autonomie, care se deplasează în mediul său, pentru a îndeplini sarcinile propuse. 

Roboții pot fi clasificați folosind diferite criterii, de exemplu, în funcție de domeniul lor de aplicare, mediul 
și mecanismele de interacțiune (Ben-Ari and Mondada, 2018, 2018; Dobra, 2014), sisteme de control, 
dimensiune, design etc. (Dobra, 2014) . Oricare ar fi domeniul lor de aplicație și capabilitățile, roboții sunt 
utilizați de obicei pentru a înlocui componenta umană pentru a finaliza o anumită sarcină (Syriopoulou-Delli 
& Gkiolnta, 2020). Originea cuvântului robot provine din cuvântul ceh „robota” care înseamnă muncă 
forțată (Murphy, 2000). 

Conceptul de „robot” poate fi vizualizat diferit în diferite culturi. Potrivit (Haring et al. 2014), „Un studiu 
preliminar printr-o căutare de imagini Google a relevat că pentru toate țările, termenul de robot este 
asociat în mare parte cu roboții umanoizi, dar cu o frecvență diferită de apariție. Țările arabe și africane 
prezintă un procent ridicat de imagini legate de roboți, cum ar fi benzi desenate, jucării și altele (de 
exemplu, Emiratele Arabe Unite 58%, Egipt 70%), în timp ce țările asociate ca țări foarte dezvoltate 
tehnologic precum SUA, Japonia sau Germania nu arată doar mai mulți roboți „adevărați” (Japonia și SUA 
71% roboți umanoizi), dar și o diversitate mai largă de roboți. Roboții care arată aproape exact ca ființe 
umane sunt in special pentru Japonia, deși există și sunt dezvoltați și în alte țări.” 

Valori. Potrivit The Online Cambridge Dictionary, sunt convingeri  pe care oamenii le au, în special despre 
ceea ce este bine și rău și ce este cel mai important în viață, si care le controlează comportamentul. 

Ce spune cercetarea 

 Haring, K. şi colab. (2014) „Diferențe culturale în percepția și atitudinea față de roboți”, Jurnalul 
Internațional de Inginerie Afectivă, 13, pp. 149–157. Japonezii și europenii au opinii diferite cu 
privire la domeniile de aplicare ale roboților. În Japonia, oamenii sunt deschiși către mai multe 
activități sociale sau umane, cum ar fi divertismentul, masajul etc. Cu toate acestea, indiferent de 
mediul cultural, culturile de Est și Vest par să vadă roboți în principal pentru sprijinul gospodăriei. 
Ambele culturi sunt de acord că roboții ar trebui să semene mai mult cu mașini și mai puțin ca 
oameni. Cu toate acestea, după cum a arătat o căutare de imagini Google, roboții umanoizi sunt 
încă destul de obișnuiți în Japonia. Disponibil aici. 

 Chen, SC., Jones, C. & Moyle, W. (2020) „Atitudinile profesioniștilor din sănătate și lucrătorilor 
față de utilizarea roboților sociali pentru adulții în vârstă în îngrijirea pe termen lung”, Jurnalul 
Internațional de Robotică Socială, 12, pp. 1135–1147. Majoritatea personalului medical a  avut 
atitudini pozitive față de utilizarea roboților sociali în instituțiile de îngrijire pe termen lung, 
deoarece a  văzut roboții sociali ca fiind benefici și practici în îngrijirea psihosocială pentru adulții în 
vârstă. Atitudinile pozitive față de utilizarea roboților sociali pot crește acceptarea și utilizarea 
roboților sociali. Acest studiu se străduiește să susțină activitatea de asistență medicală, oferind 
perspective asupra percepțiilor personalului medical despre roboții sociali pentru a integra roboții 
sociali în îngrijirea și viața adulților în vârstă. Disponibil aici. 

 Papadopoulos, I. și Koulouglioti, C. (2018) „The Influence of Culture on Attitudes Towards 
Humanoid and Animal-like Robots: An Integrative Review”, Journal of Nursing Scholarship, 50(6), 
pp. 653–665. Această revizuire integrativă și-a propus să exploreze influența culturii asupra 
atitudinilor față de roboții umanoizi și animale. Studiul a constatat că cultura pare să influențeze 
atitudinile și comportamentul față de roboți și preferințele cu privire la aspectul robotului, 
exprimarea emoției și stilul de comunicare. Disponibil aici. 

https://dictionary.cambridge.org/dictionary/english/robot
https://www.researchgate.net/publication/320674637_Robots_and_Their_Applications
https://www.iso.org/obp/ui/#iso:std:iso:8373:ed-2:v1:en
https://www.researchgate.net/publication/320674637_Robots_and_Their_Applications
https://www.researchgate.net/publication/286652452_General_classification_of_robots_Size_criteria
https://www.researchgate.net/publication/286652452_General_classification_of_robots_Size_criteria
https://www.researchgate.net/publication/337886810_Review_of_Assistive_Technology_in_the_training_of_Children_with_Autism_Spectrum_Disorders
https://www.researchgate.net/publication/337886810_Review_of_Assistive_Technology_in_the_training_of_Children_with_Autism_Spectrum_Disorders
https://mitpress.mit.edu/books/introduction-ai-robotics-second-edition
https://www.researchgate.net/publication/266416317_Cultural_Differences_in_Perception_and_Attitude_towards_Robots
https://dictionary.cambridge.org/de/worterbuch/englisch/valu
https://www.researchgate.net/publication/266416317_Cultural_Differences_in_Perception_and_Attitude_towards_Robots/link/551a759d0cf2f51a6fea4b81/download
https://pure.bond.edu.au/ws/files/34797821/AM_Health_Professional_and_Workers_Attitudes_Towards_the_Use_of_Social.pdf
https://sigmapubs.onlinelibrary.wiley.com/doi/abs/10.1111/jnu.12422
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 Schutte, M. (2019) Roboți de asistență socială în îngrijirea persoanelor în vârstă: atitudinile 
profesioniștilor din domeniul sănătății față de utilizarea roboților de asistență socială. 
Universitatea din Twente. Acest studiu își propune să examineze atitudinile diferiților profesioniști 
din organizații de îngrijire a vârstnicilor față de utilizarea roboților de asistență socială și factorii 
determinanți care au influențat aceste atitudini. Rezultatele spun că atitudinile respondenților pot 
fi împărțite în respondenți cu o atitudine pozitivă și deschisă și respondenți cu o atitudine de 
așteptare. Determinanții care au părut să afecteze pozitiv atitudinile au fost compatibilitatea, 
complexitatea, cunoașterea, autoeficacitatea, conștientizarea conținutului de inovare, cooperarea 
clientului, relevanța pentru client și sprijinul social. Determinanții cu efect dublu au fost 
observabilitatea, beneficiile/dezavantajele personale și timpul disponibil. Acest studiu nu a găsit un 
răspuns privind diferențele dintre profesii, dar a constatat că respondenții cu rol de coordonare sau 
de facilitare au avut atitudini mai pozitive decât colegii lor. Moderatorii care par să influențeze 
relația dintre determinanți și atitudine sunt genul și nivelul de educație. Disponibil aici. 

 Honekamp I. Sauer L., Wache T., Honekamp W. (2019) ‘Akzeptanz von Pflegerobotern im 
Krankenhau: Eine quantitative Studie’, Journal for Technology Assessment in Theory and Practice, 
28(2), pp. 58-63. În acest studiu, 120 de cetățeni în vârstă care locuiau într-o unitate de viață 
asistată au fost intervievați despre atitudinea lor față de roboții de ingrijiri. S-a demonstrat că acești 
oameni nu resping, în principiu, utilizarea roboților  de ingrijiri  în spitale. Acceptarea și scepticismul 
depind în mare măsură de scenariul în care au fost folosiți roboții. Disponibil aici. 
 

 Tuisku O., Pekkarinen S., Hennala L., Melkas H. (2018) „Roboții nu înlocuiesc o asistentă cu o 
inimă care bate: publicitatea în jurul unei inovații robotizate în îngrijirea persoanelor în vârstă”, 
Tehnologia informației și oamenii 32(1) :47-67. În acest studiu sa arătat că opinia publică este în 
principal negativă, dar există puține informații despre robot și sarcinile acestuia. Părerile 
personalului au fost mai pozitive. Robotul a fost văzut ca un instrument de agrement, nu ca un 
înlocuitor. Disponibil aici. 

Ce spun legislația națională și tratatele și convențiile internaționale/europene pe această temă? 

 Comisia Europeană: Cartea albă  privind IA. Comisia Europeană susține în ceea ce privește AI, că 
„infrastructurile ar trebui să sprijine crearea de pool-uri europene de date care să permită AI de 
încredere, de ex. IA bazată pe valori și reguli europene.” „UE va continua să coopereze cu țări 
similare, dar și cu actori globali, în domeniul IA, pe baza unei abordări bazate pe regulile și valorile 
UE.” 
„Utilizarea IA poate afecta valorile pe care se întemeiază UE și poate duce la încălcări ale drepturilor 
fundamentale, inclusiv drepturile la libertatea de exprimare, libertatea de întrunire, demnitatea 
umană, nediscriminarea bazată pe sex, origine rasială sau etnică, religie sau credință, dizabilitate, 
vârstă sau orientare sexuală, după caz, în anumite domenii, protecția datelor cu caracter personal și 
a vieții private sau dreptul la o cale de atac judiciară efectivă și un proces echitabil, precum și la 
protecția consumatorilor. Aceste riscuri pot rezulta din defecte în proiectarea generală a sistemelor 
AI (inclusiv în ceea ce privește supravegaicia umană) sau din utilizarea datelor fără a corecta 
posibile părtiniri (de exemplu, sistemul este instruit folosind numai sau în principal date de la 
bărbați, ceea ce duce la rezultate suboptime în ceea ce privește femei)." Disponibil aici. 
 

  

Activități de învățare 

 COMPONENTA PRACTICA  

http://essay.utwente.nl/79233/1/Schutte_MA_TNW.pdf
https://tatup.de/index.php/tatup/article/view/222
https://www.emerald.com/insight/content/doi/10.1108/ITP-06-2018-0277/full/html
https://ec.europa.eu/info/sites/default/files/commission-white-paper-artificial-intelligence-feb2020_en.pdf
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Activitatea 1: Șocul cultural în era robotului 

• Vă rugăm să citiți articolul lui Emily Cross despre modul în care mediul cultural și atitudinile influențează 
interacțiunile sociale și acceptarea față de roboți (disponibil aici). 

• Împărtășiți-vă gândurile pe platforma socială pentru învățarea colaborativă. Vă rugăm să discutați despre 
termenul „cultură” în general și despre fenomenul comun al identităților multiculturale (datorită migrației 
etc.). Încercați să rezumați și să veniți cu motive suplimentare pentru care țările din Vest și Est au atitudini 
destul de diferite față de roboți. 

• Resurse necesare: articol online; platformă socială pentru învățarea colaborativă. 

• Durata activității: 15 minute pentru citire și reflecție, 10 minute pentru discuții. 

 

Activitatea 2: Scrieți un text reflectiv scurt (aproximativ 250 de cuvinte) 

• Vă rugăm să descrieți factorii care influențează opiniile și atitudinile profesioniștilor din domeniul 
sănătății față de utilizarea SARS în mediile de îngrijire. Detaliați cel mai relevant factor (în opinia dvs.): de ce 
și cum îi influențează pe profesioniști. Cum influențează factorul în mod diferit oamenii din țări/culturi 
diferite (dacă pe toti)? Încărcați documentul pe platforma socială pentru învățare colaborativă. 

• Selectați un text scris de un coleg și revizuiți-l. Nu judecați lucrarea, dar vă rugăm să împărtășiți punctul 
dvs. de vedere asupra textului pe baza unor argumente concrete. 

• Resurse necesare: Word sau software similar pentru scriere; platformă socială pentru învățarea 
colaborativă. 

• Durata: 20 minute. 

 

Activități de evaluare 

Activitatea 1: Test 

• Accesați următoarea adresa și faceti  un scurt test. 

• Resurse necesare: TryInteract, un instrument pentru chestionare online. 

• Durata: 3 minute. 

  

Participanții la evaluare 

Chestionarul de evaluare online al fiecărei unități de învățare este completat de participanții MOOC 
(studenți și studenți/facilitatori) pe Survey Monkey. 

Ce se evaluează 

COMPONENT DE EVALUARE 

COMPONENTA DE VERIFICARE 

https://www.goethe.de/prj/k40/en/eth/rob.html
https://bit.ly/quiz_14iene
https://www.tryinteract.com/
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Criteriile de evaluare ale Unității de Învățare sunt: acoperirea nevoilor de învățare identificate, inovația, 
calitatea conținutului și a materialelor de instruire, prezentarea intuitivă și prietenoasă, relevanța 
activităților de învățare și eficiența pentru atingerea rezultatelor de învățare stabilite. 

Vă rugăm să completați această evaluare online a unității de învățare făcând clic pe acest link: 

https://www.surveymonkey.com/r/LCTGPP2 

 

  

https://www.surveymonkey.com/r/LCTGPP2
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Modulul 2 - TRN CUNOAȘTINȚE CULTURALE, Unitatea de învățare 2.3. 
Beneficii și provocări 

Christiana Kouta, Elena Nikolaidou, Elena Rousou, Panagiota Ellina, Cyprus University of 
Technology 

 

Principii și valori 

Unitățile de asistență medicală din întreaga lume sunt supuse unei presiuni extraordinare din cauza cererii 
în creștere rapidă asociată cu îmbătrânirea populației și cu afecțiunile cronice precum demența. Publicul se 
așteaptă ca organizațiile de asistență medicală să țină pasul cu nevoile societății în schimbare și să 
servească populația în vârstă cu compasiune și îngrijiri de calitate. Având în vedere complexitatea furnizării 
de îngrijiri de calitate, adoptarea și integrarea tehnologiei în practică ar putea fi văzută ca o oportunitate 
importantă, dar poate fi percepută și ca o provocare semnificativă. Roboții sociali pot ajuta la abordarea 
unora dintre provocările din mediile medicale, cum ar fi deficitul de personal de îngrijire a persoanelor în 
vârstă. Cu toate acestea, designul acestor roboți sociali ar trebui să reflecte valorile și principiile umane și să 
sporească bunăstarea consumatorilor. 

Principiile și valorile care ghidează acest instrument includ: 

 Comunicare interpersonală (verbală și nonverbală) 

 Calitatea vieții 

 Demnitate umană 

 Grijă 

 Empatie  

Scop 

Scopul acestei unități de învățare este de a vă dezvolta înțelegerea și conștientizarea cu privire la beneficiile 
și provocările roboților de asistență socială (SAR) în contextul sănătății și asistenței sociale. 

Rezultatele învățării 

La sfârșitul acestei formari, participanții vor fi capabili să: 

• Explice  potențialele beneficii ale utilizării SAR în domeniul sănătății și asistenței sociale în ceea ce privește 
personalul de îngrijire formală. 

• Discute despre provocările potențiale cu care se poate confrunta personalul din domeniul sănătății și 
asistenței sociale atunci când utilizează SAR-urile în asistența medicală și socială. 

Definiții și termeni relevanți 

Cunoștințe culturale. Derivă dintr-o serie de discipline, cum ar fi antropologia, sociologia, psihologia, 
biologia, nursingul, medicina și artele și poate fi dobândită în mai multe moduri. Contactul semnificativ cu 
oameni din diferite grupuri etnice poate îmbunătăți cunoștințele despre credințele și comportamentele lor 
în materie de sănătate și poate crește înțelegerea cu privire la problemele cu care se confruntă 
(Papadopoulos, 2006). 

Cunoașterea  culturală despre  robotică. Cunoașterea din punct de vedere cultural privind roboții sociali de 
asistență combină concepte, principii, valori, teorii, practici, comportamente și proprietăți dintr-o serie de 

COMPONENTA TEORETICĂ 

https://www.researchgate.net/publication/285849542_The_Papadopoulos_Tilki_and_Taylor_model_for_the_development_of_cultural_competence_in_nursing
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discipline precum științe informatice, inginerie robotică, antropologie, sociologie, psihologie, științe de 
îngrijire și studii culturale, pentru a permite roboților să îndeplinească sarcini și să comunice cu oamenii în 
moduri adecvate cultural (Papadopoulos I și Sgorbissa A.). 

Robot de asistență socială (SAR). Combinația de roboți de asistență și roboți sociali se numește robot de 
asistență socială (SAR). SAR este un tip de robot al cărui scop principal este de a crea o interacțiune strânsă 
și eficientă cu un utilizator uman în scopul de a oferi companie, de a promova viața independentă, de a 
oferi asistență și de a obține progrese măsurabile în convalescență, reabilitare, învățare etc., alături de sau 
în schimbul  activitatii de ingrijire  fizica (Winkle et al., 2020). 

SAR-urile împărtășesc cu Assistive Robots scopul de a oferi asistență utilizatorilor umani, dar pun accent pe 
asistență prin interacțiunea socială. 

SAR-urile sunt tipuri complexe de roboți, deoarece trebuie să imite comportamentul uman cât mai mult 
posibil pentru a crea imaginea unei personalități și a unei interacțiuni asemănătoare omului. Aceste două 
obiective permit platformei să genereze empatie cu utilizatorii și să intretina  o comunicare mai eficientă cu 
aceștia. De asemenea, reacționând în mod adecvat nu numai la persoană, ci și la mediu, robotul poate fi 
capabil să îndeplinească mai multe sarcini. 

Ce spune cercetarea 

 Wu Y, Wrobel J, Cornuet M, Kerhervé H, Damnée S, Rigaud A. Acceptarea unui robot de asistență 
la adulții în vârstă: un studiu cu metode mixte a interacțiunii om-robot pe o perioadă de 1 lună în 
cadrul Living Lab. Clin Interv Aging. 2014;9:801-811. Întrucât oamenii trăiesc mai mult, iar 
persoanele în vârstă reprezintă o proporție din ce în ce mai mare a populației, există progresiv o 
disponibilitate insuficientă de îngrijitori specializați. Prin urmare, o posibilă formă de sprijin care are 
potențialul de a rezolva problemele îmbătrânirii societăților europene, cel puțin parțial, este 
utilizarea roboților de asistență în îngrijirea persoanelor în vârstă. Astfel de roboți pot face mai ușor 
ca  persoanele în vârstă să rămână independențe mai mult timp, reducând în același timp povara 
familiei și a îngrijitorilor profesionsti. Articolul concluzionează că roboții nu pot ajuta doar adulții în 
vârstă în viața de zi cu zi, ci pot fi utilizați și în îngrijirea medicală (de exemplu, pentru monitorizarea 
de la distanță a sănătății pacientului), ceea ce poate contribui suplimentar la reducerea costurilor 
pentru serviciile publice sau bugetele de asigurare de sanatate. Disponibil aici. 
 

 Lukasik S, Tobis S, Wieczorowska-Tobis K, Suwalska A. Ar putea roboții să ajute persoanele în 
vârstă cu probleme de nutriție legate de vârstă? Opiniile potențialilor utilizatori. Jurnalul 
Internațional de Cercetare a Mediului și Sănătate Publică. 2018; 15(11):2535. Au fost dezvoltate 
mai multe modele de roboți care sprijină persoanele în vârstă, cu o varietate de utilizări. Roboții pot 
fi folosiți ca ajutoare în pregătirea și serviyul meselor, toaleta zilnică, efectuarea treburilor casnice 
și monitorizarea stării de sănătate a utilizatorului, printre altele. În plus, aceste dispozitive pot oferi 
companie utilizatorilor mai în vârstă (de exemplu, ca însoțitori de șah) și îi pot încuraja să facă 
antrenament cognitiv, deoarece unele studii au sugerat efectele pozitive ale acestor dispozitive 
asupra funcției cognitive la persoanele în vârstă. S-a raportat că intervențiile roboților sociali 
îmbunătățesc starea de spirit și reduc nivelul de stres la utilizatorii în vârstă. Disponibil aici. 
 

 Łukasik S, Tobis S, Kropińska S, Suwalska A. Rolul roboților de asistență în îngrijirea persoanelor 
în vârstă: Studiu de sondaj printre studenții la medicină și asistență medicală. J Med Internet Res 
2020;22(8):e18003. Roboții de asistență pot ajuta persoanele în vârstă să rămână independente 
pentru mai mult timp și să sprijine și să faciliteze munca lucrătorilor din domeniul sănătății și a 
îngrijitorilor profesionisti. Această cercetare s-a concentrat pe abordarea viitorilor profesioniști din 
domeniul sănătății cu privire la utilizarea roboților în îngrijirea persoanelor în vârstă și pe ce roluri 
cred că ar trebui să joace astfel de dispozitive. În general, rezultatele analizelor indică o atitudine 
pozitivă a studenților la medicină și asistență medicală față de roboții de asistență socială. Marea 
majoritate a participanților au văzut un potențial ridicat în astfel de dispozitive. Cu toate acestea, 

https://www.researchgate.net/publication/331576322_Mutual_Shaping_in_the_Design_of_Socially_Assistive_Robots_A_Case_Study_on_Social_Robots_for_Therapy
https://www.dovepress.com/getfile.php?fileID=19938
https://www.mdpi.com/1660-4601/15/11/2535/htm
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participanții la studiu au sugerat că persoanele în vârstă ar putea să nu fie încă pregătite să 
folosească astfel de dispozitive din cauza dificultăților în manipularea acestor dispozitive. În plus, 
problema poate viza nu numai funcționarea roboților, ci și selecția celui mai potrivit model sau 
setarea funcțiilor adecvate unui anumit utilizator. Potrivit studenților care participă la acest studiu, 
persoanele în vârstă nu au adesea cunoștințe suficiente despre dispozitivele electronice sau 
potrivirea acestora pentru nevoile și cerințele potențialilor utilizatori. Prin urmare, participanții la 
studiu au subliniat necesitatea de a oferi o instruire specifică persoanelor în vârstă cu privire la 
utilizarea roboților. Mai mult, studiul a arătat că cele mai importante roluri ale roboților de 
asistență se referă la funcții precum amintirea oamenilor despre administrarea medicamentelor, 
asigurarea siguranței persoanelor în vârstă, prevenirea deteriorării memoriei lor și încurajarea 
acestora să își mențină activitatea fizică. Viitorii medici și asistente au fost cei mai critici în ceea ce 
privește utilizarea unui robot ca însoțitor al unei persoane în vârstă. Disponibil aici. 
 

 Heerink, M., Kröse, B., Evers, V. et al. Evaluarea acceptării tehnologiei de asistență socială de 
către adulții în vârstă: modelul Almere. Int J of Soc Robotics 2, 361–375 (2010). Această lucrare 
propune un model de acceptare a tehnologiei care este dezvoltat special pentru a testa acceptarea 
agenților sociali de asistență de către utilizatorii vârstnici. Cercetarea din această lucrare dezvoltă și 
testează o adaptare și extensie teoretică a Teoriei unificate a acceptării și utilizării tehnologiei 
(UTAUT), prin explicarea intenției de utilizare nu numai în termeni de variabile legate de evaluarea 
funcțională, cum ar fi utilitatea percepută și ușurința percepută în utilizare , dar și variabile care se 
referă la interacțiunea socială. Noul model a fost testat folosind experimente controlate și date 
longitudinale colectate cu privire la trei agenți sociali diferiți din instituțiile de îngrijire a bătrânilor 
și casele de adulți în vârstă. Modelul a fost puternic susținut de experimente, reprezentând 59–79% 
din variația intențiilor de utilizare și 49–59% din variația utilizării efective. Disponibil aici. 
 

 Hung, L., Liu, C., Woldum, E. et al. Beneficiile și barierele în calea utilizării unui robot social PARO 
în mediile de îngrijire: o revizuire a scopului. BMC Geriatr 19, 232 (2019). Roboții sociali pot 
îndeplini funcții multiple: terapie afectivă, antrenament cognitiv, facilitator social, companie și 
terapie fiziologică. Mai exact, robotul social - PARO (un robot cu aspect de pui de focă  ) a fost 
conceput ca terapie cu  animale de companie pentru persoanele în vârstă cu demență. PARO a fost 
comercializat și utilizat în instituții de îngrijire de mai bine de un deceniu în mai multe țări. Această 
analiză își propune să evidențieze dovezile empirice cu privire la beneficiile cheie ale PARO și să 
identifice barierele care pot împiedica adoptarea acestui robot social. Întrebările care ghidează 
această revizuire sunt: Ce a fost raportat în literatura de specialitate cu privire la beneficiile PARO în 
îngrijirea demenței? Care sunt barierele în calea adoptării PARO în mediul de îngrijire? Studiul 
concluzionează că beneficiile cheie includ reducerea simptomelor emoționale și comportamentale 
negative, îmbunătățirea angajamentului social și promovarea stării de spirit pozitive și a calității 
experienței de îngrijire. În timp ce robotul social PARO oferă oportunități tehnologice în sprijinirea 
îngrijirii demenței și gestionarea simptomelor comportamentale dificile, adoptarea PARO în mediile 
de îngrijire rămâne scăzută. Barierele cheie în calea adoptării tehnologiei includ costul și volumul de 
muncă, preocupările legate de infecție, stigmatizarea și problemele etice. Disponibil aici. 
 

 Shourmasti ES, Colomo-Palacios R, Holone H, Demi S. User Experience in Social Robots. Senzori. 
2021; 21(15):5052. Acest studiu își propune să sintetizeze literatura existentă axată pe experiența 
utilizatorului în roboții sociali și să identifice provocările și beneficiile evaluării experienței 
utilizatorului în roboții sociali. Autorii au efectuat o revizuire sistematică a literaturii care se bazează 
pe ghidurile PRISMA pentru a atinge acest obiectiv. Rezultatele au arătat că chestionarele și 
interviurile sunt cele mai comune metode de evaluare a experienței utilizatorului în roboții sociali. 
Evaluările experienței utilizatorului s-au dovedit a fi benefice în furnizarea de feedback timpuriu și, 
în consecință, în gestionarea erorilor într-un stadiu incipient. Cu toate acestea, în ciuda importanței 
experienței utilizatorului în roboții sociali, dezvoltatorii de roboți neglijează adesea să stabilească 
obiective privind experiența utilizatorului din cauza lipsei de cunoștințe sau de timp. Acest studiu 

https://www.jmir.org/2020/8/e18003
https://link.springer.com/content/pdf/10.1007/s12369-010-0068-5.pdf
https://bmcgeriatr.biomedcentral.com/articles/10.1186/s12877-019-1244-6


12 

subliniază necesitatea ca dezvoltatorii de roboți să dobândească cunoștințele teoretice și practice 
necesare despre cum să efectueze o evaluare de succes a experienței utilizatorului. Disponibil aici. 

Ce spune legislația națională și tratatele și convențiile internaționale/europene pe această 

temă? 

În februarie 2017, Parlamentul European a adoptat o rezoluție privind normele de drept civil privind 
robotica cu recomandări către Comisie. A propus o întreagă gamă de inițiative legislative și nelegislative 
în domeniul roboților și al inteligenței artificiale. În special, a cerut Comisiei să prezinte o propunere 
pentru un instrument legislativ care să ofere norme de drept civil privind răspunderea roboților și a IA. 
(Disponibil aici) 

Punctele 31 și 31 din raport se referă la roboții de îngrijire după cum urmează: „ (Parlamentul 
European) subliniază că cercetarea și dezvoltarea roboților de îngrijire a bătrânilor au devenit, în timp, 
mai populare și mai ieftine, producând produse cu o funcționalitate mai mare și cu o acceptare mai 
largă a consumatorilor; ia act de gama largă de aplicații ale unor astfel de tehnologii care oferă 
prevenire, asistență, monitorizare, stimulare și companie persoanelor în vârstă și persoanelor cu 
dizabilități, precum și persoanelor care suferă de demență, tulburări cognitive sau pierderi de 
memorie.” 

„Subliniază că contactul uman este unul dintre aspectele fundamentale ale îngrijirii umane; consideră 
că înlocuirea factorului uman cu roboți ar putea dezumaniza practicile de îngrijire, pe de altă parte, 
recunoaște că roboții ar putea îndeplini sarcini automatizate de îngrijire și ar putea facilita munca 
asistenților de îngrijire, sporind în același timp îngrijirea umană și făcând procesul de reabilitare mai 
direcționat, permițând astfel personalul și îngrijitorii să dedice mai mult timp diagnosticului și opțiunilor 
de tratament mai bine planificate; subliniază că, în ciuda potențialului roboticii de a îmbunătăți 
mobilitatea și integrarea persoanelor cu dizabilități și a persoanelor în vârstă, oamenii vor fi în 
continuare necesari pentru îngrijirea și vor continua să ofere o sursă importantă de interacțiune socială 
care nu este complet înlocuibilă.” 

 

Activități de învățare 

Activitatea 1: Citirea unui articol. 

• Cititi articolul Implementarea roboților sociali în timpul pandemiei de COVID-19. 

• Scrieți o postare pe platforma socială de învățare si colaborare despre modul în care roboții sociali pot 
ușura furnizorii de asistență medicală sub presiune în timpul pandemiei de COVID-19. 

• Resurse necesare: articol online; platformă socială pentru învățarea colaborativă. 

• Durata activității: 30 minute. 

Activitatea 2: Roboți sociali comici. 

• Instrucțiuni: Korn, O (2020) și echipa sa de cercetare Afective & Cognitive Institute realizează benzi 
desenate. Pornind  de rezultatele cercetării lor, ei oferă o abordare inovatoare pentru a informa publicul 
larg despre evoluțiile viitoare ale roboticii sociale într-un mod distractiv. Amplasate într-o poveste polițistă, 
diferite aspecte ale roboticii sociale, de la exemple din viața reală până la argumentele activiștilor anti-
roboți, sunt prezentate într-un stil antrenant. Benzile desenate sunt concepute pentru a atrage publicul de 
la școlari la studenți și adulți. 

• Uitați-vă la imaginea de mai jos din Social Robot Comic  Korn, O (2020). 

COMPONENTA PRACTICĂ 

https://www.mdpi.com/1424-8220/21/15/5052/htm
https://www.europarl.europa.eu/doceo/document/A-8-2017-0005_EN.pdf
https://arxiv.org/ftp/arxiv/papers/2007/2007.03941.pdf
https://researchoutreach.org/articles/social-robots-new-perspective-healthcare/
https://researchoutreach.org/articles/social-robots-new-perspective-healthcare/
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 Descrieți trei beneficii și trei provocări care credeți că ar fi cele mai relevante în munca dvs. SAU 
Proiectați-vă benzile desenate cu roboti sociali (fie cu creion sau creion, fie folosind 
StoryboardThat). 

 Distribuiți răspunsurile sau benzile desenate cu grupul dvs. pe platforma socială pentru învățare în 
colaborare. 

 Resurse necesare: Word sau software similar pentru scris, hârtie și pix sau creion, StoryboardThat, 
platformă socială pentru învățarea colaborativă. 

 Durata activității: 20 minute. 
 

 

Activități de evaluare 

Activitatea 1: Test 

• Mergeți la următoarea adresă  și răspundeți la Test cu Adevărat și Fals. 
• Postați rezultatele pe platforma socială pentru învățare colaborativă. 

• Resurse necesare: GoConqr, un instrument pentru chestionare online; platformă socială pentru învățarea 
colaborativă. 

• Durata: 3 minute.  

  

Participanții la evaluare 

Chestionarul de evaluare online al fiecărei unități de învățare este completat de participanții MOOC 
(studenți și studenți/facilitatori) pe Survey Monkey. 

COMPONENTA DE EVALUARE 

COMPONENTA DE VERIFICARE 

https://www.storyboardthat.com/it
https://www.storyboardthat.com/it
https://www.goconqr.com/quiz/34241100/benefits-and-challenges-of-social-assistive-robots
https://www.goconqr.com/
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Ce se evaluează 

Criteriile de evaluare ale Unității de Învățare sunt: acoperirea nevoilor de învățare identificate, inovația, 
calitatea conținutului și a materialelor de instruire, prezentarea intuitivă și prietenoasă, relevanța 
activităților de învățare și eficiența pentru atingerea rezultatelor de învățare stabilite. 

Vă rugăm să completați această evaluare online a unității de învățare făcând clic pe acest link: 

https://www.surveymonkey.com/r/LJ5LVKZ 

  

https://www.surveymonkey.com/r/LJ5LVKZ
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Modulul 3 TRN SENSIBILITATE CULTURALĂ, Unitatea de învățare 3.1. 

Comunicare 

 Victor Dudau, Edunet Organization 

 

Principii și Valori 

Robotica de asistență socială (SAR) abordează domeniile critice și lacunele în îngrijire prin automatizarea 
aspectelor de supravegaici, coaching, motivație și companie ale interacțiunilor directe cu persoane din 
diferite populații mari și în creștere, inclusiv cu supraviețuitorii accidentului vascular cerebral, vârstnicii și 
persoanele cu demență. și copiii cu tulburări din spectrul autismului (ASD). Această unitate de învățare 
examinează provocările de interacțiune ale SAR din punctul de vedere al utilizatorului, îngrijitorului și al 
colegilor și posibilitățile de comunicare eficientă cu SAR în furnizarea de îngrijiri. 

Unitatea de învățare se bazează pe principiile de bază din etica medicală: 

• autonomie 
• binefacere 
• non-malefință 
• dreptate 

Respectă principiile și valorile generale pentru IENE 10 asociate cu îngrijirea culturală competentă și plină 
de compasiune: 

• cooperare 
• angajament 
• bunătate 
• acceptare 
• empatie 
• prietenie/relaţionare 
• încurajare 
• asigurarea demnităţii pacientului 

Scop 

Această unitate de învățare își propune să îmbunătățească capacitatea participanților de a aborda 
problemele interacțiunii om-robot și comunicarea personalului, familiei, îngrijitorilor și roboților. În plus, 
analizează modul în care acest lucru poate fi realizat în cel mai bun mod în  beneficiul celor  care au nevoie. 

Rezultatele învățării 

La finalul acestei formări, participanții vor dobândi: 

• o privire de ansamblu asupra interacțiunii om-robot prin auz, văz și atingere; 
• o înțelegere a importanței comunicării dintre personalul medical și de asistență socială, client și 

membrii familiei acestora, îngrijitori și SAR în timpul acordării de îngrijire; 
• o capacitate sporită de a realiza o comunicare eficientă cu SAR-urile. 

Definiții și termeni relevanți 

COMPONENTA  TEORETICA 
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Interacțiunea om-robot (HRI). HRI este „știința de a studia comportamentul și atitudinile oamenilor față de 
roboți în relație cu caracteristicile fizice, tehnologice și interactive ale roboților, cu scopul de a dezvolta 
roboți care să faciliteze apariția interacțiunilor om-robot care sunt în același timp eficienți ( conform 
cerințelor originale ale domeniului lor de utilizare preconizat), dar sunt, de asemenea, acceptabile pentru 
oameni și îndeplinesc nevoile sociale și emoționale ale utilizatorilor lor individuali, precum și respectând 
valorile umane” (Dautenhahn, 2013). De asemenea, poate fi definit ca schimb de informații și acțiuni între 
oameni și roboți pentru a îndeplini o sarcină prin intermediul unei interfețe cu utilizatorul. De exemplu, prin 
mijloace vocale, vizuale și tactile (International Organization for Standardization, 2012). 

Roboți sociali. Un robot conceput să interacționeze cu oamenii, cu capacitatea de a se angaja în mod 
explicit la nivel social și emoțional (Campa, 2016; p.106): din acest motiv, ar trebui să respecte regulile 
sociale și să interacționeze într-un mod acceptabil din punct de vedere social. De exemplu, un majordom 
robot pentru oameni ar trebui să respecte regulile stabilite de bun serviciu. Ar trebui să fie anticipator, de 
încredere și, mai ales, discret. 

Un robot social este de obicei caracterizat de o oarecare (sau deplină) autonomie atunci când comunică și 
cooperează cu oamenii, luând în cele din urmă decizii. Roboții sociali au, de obicei, un aspect asemănător 
omului sau cel puțin unele caracteristici tipice ale oamenilor: o întruchipare asemănătoare unui om poate 
semnala utilizatorilor că agentul oferă interacțiuni sociale, crescând astfel, de obicei, acceptabilitatea 
robotului. Roboții zoomorfi și asemănători animalelor de companie sunt, de asemenea, considerați roboți 
sociali. Aceștia pot fi utilizați în diferite domenii în funcție de capacitățile lor: roboții sociali sunt utilizați în 
principal ca educatori pentru copii și asistenți pentru bătrâni. 

Unul dintre cei mai cunoscuți roboți sociali este Sophia, dezvoltat de Hanson Robotics. Sophia este un robot 
umanoid social care poate afișa peste 50 de expresii faciale. Alți roboți sociali populari sunt NAO și Pepper 
de la SoftBank Robotics. 

Roboții sociali precum NAO, Pepper, Paro, Huggable, Tega și Pleo au fost din ce în ce mai folosiți în mediile 
medicale. Alte exemple notabile de roboți sociali includ ASIMO de Honda, Jibo, Moxi și Kaspar, proiectat de 
Universitatea din Hertfordshire pentru a ajuta copiii cu autism să învețe răspunsuri de la robot prin jocuri și 
jocuri interactive. Persoanele cu deficiențe cognitive, cum ar fi demența și boala Alzheimer, pot beneficia, 
de asemenea, de roboții sociali. Datorită elementului lor de susținere în mediile de îngrijire a sănătății, unii 
roboți sociali sunt etichetați drept „asistenti”, dând naștere termenului de robot de asistență socială (SAR). 

 Ce spune cercetarea 

• Mavridis, Nikolaos (2014) A Review of Verbal and Non-Verbal Human-Robot Interactive 
Communication, Robotics and Autonomous Systems 63(1). Articolul propune o privire de ansamblu asupra 
cercetării în comunicarea interactivă om-robot, acoperind aspecte verbale și non-verbale. Sunt explicate 
zece deziderate și cercetări relevante examinate în detaliu, ca un bun punct de plecare pentru discutarea 
stadiului tehnicii: (D1) Depășirea barierei „numai comenzi simple”. (D2) Acte multiple de vorbire. (D3) 
Dialog de inițiativă mixt. (D4) Limbajul situat și problema de împământare a simbolurilor. (D5) Interacțiune 
afectivă. (D6) Corelații motorii și comunicare non-verbală. (D7) Discurs și planificare intenționată. (D8) 
Învățare pe mai multe niveluri. (D9) Utilizarea resurselor și serviciilor online. (D10) Abilități diverse. 
Concluzia este că „multe sub-probleme legate de comunicarea fluidă verbală și non-verbală om-robot 
rămân încă nerezolvate și prezintă căi foarte promițătoare și interesante către cercetare în viitorul 
apropiat”. Disponibil aici. 

• Iroju O, Ojerinde OA, Ikono R (2017) , State of the art: a study of human-robot interaction in healthcare, 
I.J. Inginerie informațională și afaceri electronice, 2017, 3, 43-55. Interacțiunea om-robot (HRI) devine 
rapid populară în domeniul sănătății, din cauza creșterii numărului de populații vulnerabile, a costurilor în 
creștere ale asistenței medicale și a penuriei de profesioniști calificați din domeniul sănătății. HRI a fost 
folosit pentru a oferi companie, operații chirurgicale, îngrijire de recuperare și divertisment oamenilor în 
contextul asistenței medicale. În ciuda numeroaselor beneficii ale roboților sociali în domeniul sănătății, 
interacțiunile dintre oameni și roboți sunt afectate de numeroase provocări. Acestea includ 

https://www.researchgate.net/publication/259804770_A_Review_of_Verbal_and_Non-Verbal_Human-Robot_Interactive_Communication
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confidențialitate, siguranță, forma robotului, încredere, emoții, înșelăciune și cultură. Articolul explorează 
HRI în îngrijirea sănătății și provocările asociate cu interacțiunea dintre oameni și roboții sociali, de la 
provocări etice și probleme de proiectare la siguranță, utilitate, acceptabilitate și adecvare. Sunt descriși 
diferiți roboți sociali din domeniul sănătății, cum ar fi roboți chirurgicali, roboți de reabilitare, roboți de 
terapie comportamentală, roboți însoțitori, roboți de asistență, surogate de medici, roboți de teleprezență 
și roboți de monitorizare a semnelor vitale. Disponibil aici. 

• Tegmark MC, Scheutz M. (2021). Roboți de asistență pentru managementul social al sănătății: un cadru 
pentru proiectarea roboților și cercetarea interacțiunii om-robot. Jurnalul Internațional de Robotică 
Socială volumul 13, paginile 197–217 (2021). Sunt identificate cinci tipuri de funcții pe care SAR le-ar putea 
îndeplini: (a) schimbarea modului în care persoana este percepută, (b) îmbunătățirea comportamentului 
social al persoanei, (c) modificarea comportamentului social al altora, (d) furnizarea structurii 
interacțiunilor, și (e) schimbarea felului în care se simte persoana. Disponibil aici. 

• Tanioka T, Yokotani T, Tanioka R, Betriana F, Matsumoto K, Locsin R, Zhao Y, Osaka K, Miyagawa M, 
Schoenhofer s (2021), Probleme de dezvoltare ale roboților de îngrijire a sănătății: comunicare 
compasiune pentru adulții în vârstă cu demență, Jurnalul Internațional de Cercetare a Mediului și 
Sănătate Publică 18 (9), 4538. Acest articol explorează patru probleme de dezvoltare ale Health 
Compassionate Robots (HCR) în ceea ce privește comunicarea compasivă cu adulții în vârstă cu demență: 
(1) comportament sensibil precis pentru a „auzi” vocile în mod corespunzător pentru a interacționa cu 
acesti subiecți; (2) ineficiență în comportamentele de „ascultare” și „privire”; (3) fidelitatea răspunsului 
comportamental; și (4) deficiență în procesarea limbajului natural (NLP), adică capacitatea de a răspunde 
activ la situații care nu au fost pre-programate de dezvoltator.  

Autorii concluzionează că, pentru ca HCR-urile să aibă o „inimă/minte” capabilă de o comunicare plină de 
compasiune, robotul are nevoie de capacitatea de a observa nevoile pacientului, de a le evalua corect și de 
a comunica pacientului constatările sale în cuvinte adecvate. De exemplu, de la acești roboți sunt așteptate 
o serie de acțiuni care integrează nu numai cuvinte, ci și „cunoștințe, judecată, abilități tehnice și grijă”. 
Atunci când acești roboți se pot „exprima” cu comportamente emoționale asemănătoare oamenilor, ei vor 
putea „să transmită înțelegere empatică pacienților și familiilor lor”. Disponibil aici. 

• Giger J C, Piçarra N, Alves-Oliveira P, Oliveira R, Arriaga P (2019) Umanizarea roboților: este chiar o idee 
bună?Această recenzie examinează avantajele și dezavantajele umanizării roboților sociali dintr-o 
perspectivă psihologică. Este efectuată o revizuire a rezultatelor empirice ale efectelor pozitive și negative 
ale umanizării asupra interacțiunii om-robot (HRI). Unele dintre problemele politice și etice ridicate de 
umanizarea roboților sociali sunt prezentate prin discutarea efectelor generale ale umanizării roboților în 
HRI și sugerând noi căi de cercetare și dezvoltare. Literatura revizuită în această lucrare a arătat opinii mixte 
la nivel fizic și psihologic. Pe de o parte, umanizarea pare să conducă la rezultate relaționale pozitive (cum 
ar fi o transparență sporită și un HRI mai natural). Pe de altă parte, umanizarea excesivă poate duce la 
sentimente de ciudat și disconfort față de roboții sociali. Disponibil aici. 

Ce spun legislația națională și tratatele și convențiile internaționale/europene pe această temă? 

• Comisia Europeană, 2020, Cartea albă privind inteligența artificială. O abordare europeană axată pe 
excelență și încredere. Prin această Carte albă, Comisia Europeană lansează o consultare amplă a societății 
civile, industriei și mediul academic din statele membre, cu propuneri concrete privind o abordare 
europeană a IA. Documentul susține că AI este o tehnologie strategică care oferă multe beneficii 
cetățenilor, întreprinderilor și societății, cu condiția să fie centrată pe om, etică și durabilă și să respecte 
drepturile și valorile fundamentale. Disponibil aici. 

 

 

COMPONENTA  PRACTICA 

https://www.researchgate.net/publication/316717436_State_Of_The_Art_A_Study_of_Human-Robot_Interaction_in_Healthcare
https://link.springer.com/content/pdf/10.1007/s12369-020-00634-z.pdf
https://www.mdpi.com/1660-4601/18/9/4538/pdf
https://www.researchgate.net/publication/332762975_Humanization_of_robots_Is_it_really_such_a_good_idea
https://ec.europa.eu/info/sites/info/files/commission-whitepaper-artificial-intelligence-feb2020_en.pdf
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Activități practice 

Activitatea 1: Roboții învață copiilor cu autism să  comunice 

• Urmăriți un videoclip pe Youtube.com despre utilizarea robotului pentru a-i învăța pe copiii cu 
autism (disponibil aici, 3,59 minute). 

• Reflectați asupra modului în care comunicarea, abilitățile sociale și emoțiile sunt dezvoltate prin 
interacțiunea cu robotul. 

• Împărtășiți-vă descoperirile cu colegii din zona de discuții a platformei sociale pentru învățarea 
colaborativă. Scrieți o postare despre beneficiile aducerii roboticii în sala de clasă pentru copiii cu 
autism. Citiți răspunsurile celorlalți participanți și comparați-le cu gândurile dvs., apoi alegeți cel 
puțin 1-2 postări la care să răspundeți. 

• Resurse necesare: video pe YouTube, platformă socială pentru învățare colaborativă. 

• Durata: 15 minute. 

Activitatea 2: Cum pot comunica roboții în mod autonom 

• Vizionați un videoclip (CARESSES, Un robot pentru bătrâni care știe despre diferite culturi, 6.10 
minute) care arată modul în care robotul Caresses interacționează cu oamenii într-un mod natural, 
imprevizibil. 

• Discutați cu colegii dvs. abilitățile pe care le-ar putea avea SAR de a se angaja și de a susține o 
conversație cu oamenii în mod autonom, adică să nu fie operat de o persoană. Apoi, împărtășiți-vă 
gândurile în zona de discuții a platformei sociale pentru învățare colaborativă: scrieți o postare, 
citiți postările altor participanți și răspundeți la cel puțin 1-2 dintre ele. 

• Resurse: video pe YouTube; platformă socială pentru învățarea colaborativă. 

• Durata activității: 20 minute. 

 

Activități de învățare 

Activitatea 1: întrebări cu răspunsuri multiple. 

Răspundeți la următoarele întrebări: selectați toate răspunsurile pe care le considerați corecte. 

1.  SAR-urile ar putea îndeplini funcții pentru copiii cu tulburare din spectrul autist (ASD): 

a) să le  îmbunătățească abilitățile de comunicare 

b) să schimbe comportamentul lor social 

c) să recupereze întârzierea dezvoltării acestora 

2.  Ce înseamnă că robotul este capabil să se angajeze și să susțină o conversație? 

a) începe o conversație și continuați să discutați cu o persoană 

b) învață mai multe și face  conversația mai naturală 

 COMPONENTA DE VERIFICARE 

https://www.youtube.com/watch?v=2Ko8O-4sINw%20
https://www.youtube.com/watch?v=2Ko8O-4sINw%20
https://www.youtube.com/watch?v=0at2oZt_rag
https://www.youtube.com/watch?v=0at2oZt_rag
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c) se exprima cu comportamente emotive asemănătoare omului 

3.  Care sunt funcțiile specifice ale unui robot plin de compasiune? 

a) evaluează nevoile pacientului și comunică constatările 

b) învațșă despre obiceiurile și gusturile culturale ale oamenilor 

c) exprimă empatie si compasiune fata de pacienti si familiile acestora 

 

  

Participanții la evaluare 

Chestionarul de evaluare online al fiecărei unități de învățare este completat de participanții MOOC 
(studenți și studenți/facilitatori) pe Survey Monkey. 

Ce se evalueaza 

Criteriile de evaluare ale Unității de Învățare sunt: acoperirea nevoilor de învățare identificate, inovația, 
calitatea conținutului și a materialelor de instruire, prezentarea intuitivă și prietenoasă, relevanța 
activităților de învățare și eficiența pentru atingerea rezultatelor de învățare stabilite. 

Vă rugăm să completați această evaluare online a unității de învățare făcând clic pe acest link: 

https://www.surveymonkey.com/r/LWYKQQC 

  

COMPONENTA DE EVALUARE 

https://www.surveymonkey.com/r/LWYKQQC
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Modulul 4 TRN COMPETENȚA CULTURALĂ, Unitatea de învățare 4.3 
Drepturi și inegalități 

 Irena Papadopoulos and Runa Lazzarino, Middlesex University 

 

Principii și Valori 

Modelul de îngrijire cultural competent și plin de compasiune este centrat pe persoană și este fundamentat 
în mod fundamental de principiul drepturilor pacienților. Aceasta înseamnă că îngrijirea și tratamentul 
utilizatorilor serviciilor trebuie să respecte nevoile și preferințele acestora, să fie accesibile și incluzive și să 
fie de calitate egală pentru toți utilizatorii serviciilor. Înseamnă, de asemenea, că atunci când vine vorba de 
utilizarea roboților de asistență socială în asistența medicală, trebuie luate în considerare aspectele legale și 
etice importante, împreună cu menținerea îngrijirii de calitate și a încrederii pentru toți. Avantajele 
inteligenței artificiale și roboților de asistență socială în sănătate și asistență socială se pot actualiza pe 
deplin numai în limitele drepturilor pacienților - inclusiv consimțământul, conștientizarea, protecția datelor 
și problemele de politică. 

Prin urmare, cele mai importante valori și principii ale acestei unități sunt: 

• drepturile pacienților 
• egalitate, diversitate și incluziune 
• îngrijire de calitate pentru toți 
• îngrijire centrată pe persoană 
• etică 
• consimțământ informat 
• respect 
• încredere 

Obiective 

Această unitate de învățare își propune să îmbunătățească cunoștințele și abilitățile participanților cu 
privire la drepturile pacienților/clienților în legătură cu implementarea roboților de asistență socială în 
mediile de sănătate și asistență socială. Un alt scop este acela de a oferi instrumente pentru a înțelege mai 
bine, a preveni și a elimina potențialele inegalități în oportunitățile, sau nu, pe care unii pacienți/clienți 
trebuie să le folosească și/sau să li se acorde îngrijire de către roboți. 

Rezultatele învățării 

La sfârșitul acestei instruiri, participanții vor fi dobândit o mai bună înțelegere și cunoștințe și vor fi mai 
bine pregătiți să aplice și să evalueze situații privind: 

• Drepturile pacientului/clientului atunci când primește îngrijiri de la roboți de asistență socială; 
• Impactul potențial al inteligenței artificiale și al roboticii asupra creșterii inegalităților în materie de 

sănătate; 
• Prevenirea și eliminarea inegalităților în domeniul sănătății prin implementarea roboților de 

asistență socială în sănătate și asistență socială. 

Definiții și termeni relevanți 

Povara globală a bolii. O măsurare a decalajului dintre starea actuală de sănătate și o situație ideală în care 
toată lumea trăiește până la bătrânețe, fără boli și dizabilități. Povara globală a bolii este un cadru 

COMPONENTA TEORETICĂ 
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demografic și epidemiologic cuprinzător pentru estimarea decalajelor de sănătate pentru un set extins de 
cauze de boli și vătămări și pentru factorii de risc majori (OMS, 2011). Introducerea roboților de asistență 
socială și a altor tehnologii în sectorul sănătății și asistenței sociale ar trebui să urmărească reducerea, și nu 
exacerbarea, inegalitățile economice și sociale prin care, astăzi, povara bolii este suportată masiv de țările 
cu venituri mici și medii, precum și de țările cu venituri mici și medii. de către secţiunile mai defavorizate ale 
societăţii. 
 
Inegalități în sănătate. Inegalitățile în materie de sănătate sunt diferențe inechitabile și evitabile în ceea ce 
privește sănătatea la nivelul populației și între diferitele grupuri din cadrul societății, în funcție de locul de 
naștere, locul de muncă și vârstă. Aceste condiții ne influențează oportunitățile pentru o sănătate bună. 
Inegalitățile în materie de sănătate au fost documentate între grupurile de populație în cel puțin patru 
dimensiuni care se suprapun: (i) Statutul socio-economic și deprivarea: de exemplu, șomeri, venituri mici, 
oameni care trăiesc în zone defavorizate; (ii) Caracteristici protejate: de exemplu, vârstă, sex, rasă, 
orientare sexuală, dizabilitate; (iii) Grupuri vulnerabile ale societății sau grupuri de „sănătate de incluziune”: 
de exemplu, migranți; Comunitățile de romi și călători țigani; adormiți aspri și oameni fără adăpost; 
lucrători sexuali; (iv) Geografie: de exemplu, urban, rural. Acțiunea împotriva inegalităților în materie de 
sănătate necesită îmbunătățirea vieții celor cu cele mai grave rezultate în materie de sănătate (NHS, 2021). 
Recent, progresele în domeniul inteligenței artificiale au scos la iveală probleme de inegalități din cauza 
faptului că nu toată lumea are acces la sau resursele necesare pentru a avea acces la tehnologii avansate 
din sectorul sănătății și nu numai. 
 
Îngrijire centrată pe persoană. Îngrijire care este concentrată și organizată pe nevoile și așteptările de 
sănătate ale oamenilor și comunităților, mai degrabă decât pe boli. Îngrijirea centrată pe oameni extinde 
conceptul de îngrijire centrată pe pacient la indivizi, familii, comunități și societate, precum și rolul lor 
crucial în modelarea politicii de sănătate și a serviciilor de sănătate (OMS, 2011) 
 
Drepturile pacientului. Un set de drepturi, responsabilități și îndatoriri în baza cărora indivizii caută și 
primesc servicii de îngrijire a sănătății. Principalele drepturi ale pacienților sunt: 1) Dreptul de a fi respectat. 
Fiecare persoană este un individ unic, care este responsabil pentru propria sănătate (cu excepția cazului în 
care are capacitatea redusă și nu poate acționa în numele său). Îngrijirea fiecărei persoane ar trebui să fie 
adaptată nevoilor sale particulare. 2) Dreptul de a fi informat și de a participa sau de a nu participa. 
Pacienții au dreptul la intimitate și de a lua decizii bazate pe informații adecvate cu privire la starea lor de 
sănătate, îngrijire și tratament. 3) Dreptul la acces egal la îngrijiri medicale. Fiecare cetățean are dreptul la 
acces egal la îngrijire medicală cuprinzătoare (Briggs M. et al., 1994).  

Ce spune cercetarea 

• Lawrence M., (2018) Marșul înainte al roboților oprit? Automatizare, ocuparea forței de muncă și 
inegalitatea. Institutul de Cercetare în Politici Publice. Această postare de blog vorbește despre 
schimbarea tehnologică și creșterea automatizării. Autorul susține că această schimbare va duce la 
mai multe inegalități, întrucât unele domenii și locuri de muncă vor fi mai afectate decât altele. În 
cele din urmă, postarea de blog oferă recomandări despre modul în care aceste probleme 
potențiale pot fi anticipate și gestionate. Disponibil aici. 
 

• Tehnologia potrivită poate pune capăt inegalităților în materie de sănătate? (2020). Acest articol 
din revista online descrie inegalitățile existente în domeniul sănătății, oferă exemple despre cum 
COVID-19 a evidențiat inegalitățile în materie de sănătate și întreabă cum tehnologiile sanitare pot 
pune capăt inegalităților în materie de sănătate. Disponibil aici. 
 

• Hamblin, K., (2020). Sustenabilitatea sistemului de îngrijire: ce rol are tehnologia? O revizuire a 
dovezilor. Sustainable Care – conectarea oamenilor și sistemelor, Circle. Această analiză 
explorează rolul tehnologiei în îngrijirea socială. De asemenea, evidențiază unele preocupări, cum 
ar fi inegalitățile în accesul la tehnologie, descrisă drept „decalajul digital.” Autorul susține că mai 

https://www.who.int/news-room/fact-sheets/detail/patient-safety
https://www.england.nhs.uk/ltphimenu/definitions-for-health-inequalities/
https://www.who.int/news-room/fact-sheets/detail/patient-safety
https://pallipedia.org/patients-rights/
https://www.ippr.org/blog/the-forward-march-of-robots-halted-automation-employment-and-inequality
https://www.openaccessgovernment.org/end-health-inequalities/98761/â
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multe provocări cu care se confruntă sistemele de îngrijire nu sunt experimentate în mod egal între 
autoritățile locale, subminând noțiunea că tehnologia poate oferi un „ soluție universală la 
problemele cu care se confruntă în asistența socială. Abilitățile sunt, de asemenea, esențiale și 
există inegalități în abilitățile digitale ale oamenilor. Infrastructura lipsește și în unele zone. 
Disponibil aici. 
 

• Marschang, S., (2014) Health inequalities and eHealth, eHealth Forum, Atena, sesiunea 
Președinției grecești privind „eHealth for resource-limited settings” – 12 mai 2014, Coordonator 
de politici pentru sistemele de sănătate, Alianța Europeană pentru Sănătate Publică (EPHA). 
Această lucrare este o prezentare care acoperă (1) Alianța Europeană de Sănătate Publică și Grupul 
părților interesate în domeniul sănătății electronice (EHSG); (2) Raportul EHSG privind „Inegalitățile 
în materie de sănătate și sănătatea electronică”; (3) Bariere întâmpinate de utilizatori și grupuri 
vulnerabile; (4) Bariere întâmpinate de profesioniștii/furnizorii de sănătate; (5) Soluții industriale 
care abordează barierele identificate; (6) Bune practici transferabile (politica UE, națională, 
regională de e-sănătate); (7) Recomandări EHSG. Disponibil aici. 
 

• Blake, V. K., (2020) Regulating Care Robots. Temple Law Review 92(3). Articolul raportează că 
roboții de îngrijire asistă deja bătrânii din unele case de bătrâni din întreaga lume, iar angajarea 
acestora în spitale și case private este în creștere constantă. Roboții sunt o mare promisiune: pot 
oferi o independență sporită, asistență în viața de zi cu zi, confort și distragere a atenției în timpul 
procedurilor, educație și companie în perioadele vulnerabile și singuratice din viața pacienților. În 
ciuda acestor caracteristici promițătoare, există și câteva preocupări: roboții de îngrijire, proiectați 
pentru a câștiga încrederea și afecțiunea pacienților, au acces fără precedent la viețile personale și 
la capacități de înregistrare și senzoriale dincolo de orice om. Pentru aceasta, roboții prezintă un 
risc semnificativ pentru confidențialitate, confidențialitate și autonomie, care sunt piloni ai 
respectării drepturilor pacienților. Reglementarea roboților de îngrijire va fi necesară pentru a 
proteja drepturile acestor pacienți. Acest articol propune un cadru de reglementare pentru roboții 
de îngrijire care se adresează a patru părți interesate cheie implicate în guvernarea roboților de 
îngrijire: furnizorii și instituțiile care implementează roboți de îngrijire, producătorii de astfel de 
roboți și agențiile guvernamentale. Disponibil aici. 
 

• Tavani T. H. (2018) Pot roboții sociali se pot califica pentru considerare morală? Reframing the 
Question about Robot Rights, Information 2018, 9(4), 73. O întrebare controversată care a fost 
aprig dezbătută în domeniul emergent al eticii robotilor este dacă roboților ar trebui să li se acorde 
drepturi. Cu toate acestea, o revizuire a literaturii recente în acest domeniu sugerează că această 
întrebare aparent simplă este departe de a fi lipsită de ambiguitate. De exemplu, cei care sunt în 
favoarea acordării de drepturi roboților nu au fost întotdeauna clari cu privire la tipurile de roboți 
care ar trebui (sau nu) să fie eligibili. Nici nu au fost consecvenți cu privire la tipurile de drepturi – 
civile, legale, morale etc. – care ar trebui acordate roboților calificați. De asemenea, a existat un 
dezacord considerabil cu privire la criteriile pe care trebuie să le îndeplinească un robot pentru a fi 
eligibil pentru drepturi și există un dezacord continuu cu privire la faptul dacă un robot trebuie să 
îndeplinească condițiile pentru ca agenția (morală) să se califice fie pentru drepturi, fie (cel puțin un 
anumit nivel  de consideraţie morală). Această lucrare își propune să arate cum dezbaterea actuală 
despre acordarea drepturilor roboților ar beneficia de o analiză și clarificare a unor concepte și 
ipoteze cheie care stau la baza acestei întrebări. Disponibil aici. 

Ce spun legislația națională și tratatele și convențiile internaționale/europene pe această temă? 

• Lawrence, M., Roberts C. și King L. (2017). Gestionarea automatizării. Ocuparea forței de muncă, 
inegalitatea și etica în era digitală. Document de discuție. Institutul pentru Politici Publice Comisia 
de Cercetare pentru Justiție Economică. Reflecții cheie ale acestui raport care sunt relevante pentru 
această unitate de învățare: a) este posibil ca automatizarea să schimbe locurile de muncă, mai 
degrabă decât să le elimine; b) sarcinile pe care le îndeplinesc lucrătorii umani sunt susceptibile de 

http://circle.group.shef.ac.uk/2020/10/28/scpaper-technologyevidencereview/
http://www.ehealth2014.org/wp-content/uploads/2014/06/Pres_Marschang.pdf
https://heinonline.org/HOL/Page?collection=journals&handle=hein.journals/temple92&id=580&men_tab=srchresults
https://www.researchgate.net/publication/324093497_Can_Social_Robots_Qualify_for_Moral_Consideration_Reframing_the_Question_about_Robot_Rights
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a se modifica, precum și procentul din locul lor de muncă care este automatizat; c) este posibil să se 
introducă inegalități deoarece nu există o intervenție politică la scară largă referitoare la lansarea 
tehnologiilor automatizate. Raportul oferă, de asemenea, o serie de recomandări, de exemplu, 
despre gestionarea implementării tehnologiei automate și, de asemenea, în legătură cu 
reglementarea. Disponibil aici. 
 

• Puaschunder, J. (2019). Situația juridică și internațională a inteligenței artificiale, a roboticii și a 
datelor mari cu atenție la asistența medicală, Jurnalul electronic SSRN. Cel mai recent deceniu a 
prezentat o revoluție a datelor. Prin urmare, apelul pentru dezvoltarea unui cadru legal, politic și 
etic pentru utilizarea datelor mari, inteligenței artificiale și a algoritmilor a atins un impuls fără 
precedent. Un astfel de cadru este urgent și necesar pentru a asigura respectarea drepturilor 
pacienților și pentru a evita adâncirea inegalităților în materie de sănătate. Raportul își propune să 
ajute un spectru larg de părți interesate să înțeleagă impactul acestor tehnologii pentru a le oferi 
informații despre factorii cheie, constrângerile, provocările și oportunitățile pentru îmbunătățirea 
acestei noi inovații pe piață, cu respectarea drepturilor pacienților. Disponibil aici. 
 

• Scottish Care (2018) Drepturi tehnice. Drepturile omului, tehnologie și îngrijire socială. Acest 
raport rezumă utilizarea tehnologiei în asistența socială și descrie provocările și implicațiile privind 
drepturile omului și alte implicații legale și etice. Raportul se referă la îngrijirea socială în Scoția. La 
sfârșitul raportului sunt date mai multe recomandări, dintre care una este dezvoltarea unei strategii 
tehnologice pentru personalul de asistență socială, astfel încât să poată deveni încrezători din 
punct de vedere tehnologic și să-și sporească cunoștințele și înțelegerea. Disponibil aici. 
 

• Parlamentul Regatului Unit POST (2016) POSTNOTĂ: Automatizarea și forța de muncă. Această 
notă descrie moduri specifice în care robotica și sistemele autonome pot avea un impact asupra 
angajării și forței de muncă. Aceștia pot fie prelua sarcini care au fost efectuate de lucrători umani, 
fie pot ajuta lucrătorii umani să îndeplinească sarcini care nu pot fi automatizate. Aceste noi 
tehnologii vor crea probabil mai multe locuri de muncă sau vor schimba tipurile de locuri de muncă 
pe care le fac oamenii și, implicit, vor schimba competențele necesare. Acest lucru poate conduce 
la pierderi de locuri de muncă, iar impactul poate crea inegalități, în funcție de cererea pentru 
anumite locuri de muncă și anumite tipuri de competențe. Raportul menționează, de asemenea, 
modul în care educația și formarea evoluează ca urmare a ratei schimbării tehnologice (ceea ce 
implică nevoia de perfecţionare sau recalificare). În cele din urmă, se menționează câteva sugestii 
care au fost date pentru a răspunde acestor nevoi: MOOC-uri, formare la locul de muncă și legături 
între întreprinderi și instituții de învățământ pentru a oferi formare orientată pe baza nevoilor 
afacerii. Disponibil aici. 

  

Activități de învățare 

Activitatea 1: Roboți de asistență socială împotriva inegalităților de sănătate – activitate reflexivă 

• Vi se cere să  vă aplicați învățarea pentru a evalua modalități potențiale în care roboții de 
asistență social competenți din punct de vedere cultural ar putea reduce inegalitățile în 
materie de sănătate la locul lor de muncă. 

• Vă rugăm să citiți articolul „Cum să îmbunătățiți competența culturală în îngrijirea 
sănătății” pentru a vă pregăti pentru următoarea activitate (disponibil aici). Apoi, gândiți-vă 
la 1/2 exemple practice și împărtășiți-le celorlalți participanți, postând reflecțiile dvs. în 
zona de discuții a platformei sociale pentru învățarea colaborativă. 

  COMPONENTA PRACTICA 

https://www.ippr.org/publications/managing-automation
https://www.researchgate.net/publication/336951897_The_Legal_and_International_Situation_of_AI_Robotics_and_Big_Data_With_Attention_to_Healthcare
https://scottishcare.org/wp-content/uploads/2019/11/TechRights-Human-Rights-Technology-and-Social-Care.pdf
https://post.parliament.uk/research-briefings/post-pn-0534/
https://publichealth.tulane.edu/blog/cultural-competence-in-health-care/
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• Resurse: articol online, cuvânt sau alt software de scris/hârtie și creion. 
• Durata activității: 15 minute. 

Activitatea 2: Drepturile pacientului/utilizatorului în îngrijire cu roboți de asistență socială 

• Vi se cere să reflectați și să enumerați drepturile cheie ale pacienților/utilizatorilor care 
trebuie respectate atunci când primiți îngrijiri de la un SAR. 

• Vă rugăm să citiți secțiunile „Obiective, definiții relevanți și termeni” și „Ce spune 
cercetarea” (vezi mai sus) pentru a vă pregăti pentru următoarea activitate. Apoi, 
împărtășiți-vă ideile cu colegii participanți la curs, postând reflecțiile dvs. în zona de discuții 
a platformei sociale pentru învățarea colaborativă. 

• Resurse: Word sau alt software de scris/hârtie și creion 
• Durata activității: 10 minute. 

Activitatea 3: Drepturile roboților 

• • Vi se cere să reflectați asupra dezbaterii dacă roboții ar trebui să aibă drepturi. 
• • Vă rugăm să citiți intrarea privind drepturile roboților din secțiunea „Ce spune 

cercetarea” (vezi mai sus) și desfășurați propria dvs. cercetare online rapidă pentru a vă 
pregăti pentru următoarea activitate. Apoi, încercați să răspundeți la următoarea întrebare: 
Ce fel de robot (tele-operat, inteligent artificial, asistiv social, umanoid, autonom) credeți 
că ar trebui să aibă drepturi și de ce? 

• Resurse/material necesare: Word sau alt software de scris/hârtie și creion 

• Durata activității: 10 minute. 

 

Activități de evaluare 

Activitatea 1: Întrebări deschise 

• Vi se cere să completați patru propoziții deschise cu privire la drepturile pacienților atunci când 
primiți îngrijire de la roboți de asistență socială, potențialele inegalități și beneficiile introducerii 
SAR în sectorul sănătății și asistenței sociale. 

• Resurse necesare: Word sau alt software pentru scris, sau hârtie și creion. 

• Durata activității: 5 minute. 

Patru propoziții deschise 

1. Drepturile pacienților atunci când primesc îngrijiri de la un robot de asistență socială pot fi încapsulate cu 
următoarele trei cuvinte: ……………………………………….. 

(exemplu de soluție ascunsă participanților: conștientizare, consimțământ, protecția datelor cu caracter 
personal) 

2. O modalitate de a reduce impactul potențial al inteligenței artificiale și al roboticii asupra creșterii 
inegalităților în domeniul sănătății este …………………………………………. 

(exemplu de soluție ascunsă participanților: faceți roboții competenți din punct de vedere cultural și plini de 
compasiune și accesibili în țările cu venituri mici și medii) 

3. Cu grija roboților de asistență socială, pacienții ar putea ……………. 

COMPONENTA DE VERIFICARE 

https://publichealth.tulane.edu/blog/cultural-competence-in-health-care/
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(exemplu de soluție ascunsă participanților: deveniți mai independenți, primiți asistență în activitățile 
zilnice, bucurați-vă de confort, distrageri, divertisment și educație, aveți companie într-o viață singuratică.  
Cu toate acestea, reglementările sunt esențiale pentru a proteja drepturile pacienților). 

 

 

4. ………………………… sunt câțiva dintre actorii care trebuie implicați în definirea eticii și politicilor în utilizarea 
roboților de asistență socială care îngrijesc pacienții. 

(exemplu de soluție ascunsă participanților: furnizori și instituții care implementează roboți de îngrijire, 
producători și agenții guvernamentale, lobby-urile pacienților) 

 

 

  

Participanții la evaluare 

Chestionarul de evaluare online al fiecărei unități de învățare este completat de participanții MOOC 
(studenți și studenți/facilitatori) pe Survey Monkey. 

Ce se evalueaza 

Criteriile de evaluare ale Unității de Învățare sunt: acoperirea nevoilor de învățare identificate, inovația, 
calitatea conținutului și a materialelor de instruire, prezentarea intuitivă și prietenoasă, relevanța 
activităților de învățare și eficiența pentru atingerea rezultatelor de învățare stabilite. 

Vă rugăm să completați această evaluare online a unității de învățare făcând clic pe acest link: 

https://www.surveymonkey.com/r/LT6PNWC   

COMPONENTA DE EVALUARE 

https://www.surveymonkey.com/r/LT6PNWC
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