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Rezumat

Articolul respectiv descrie rezultatele unui sondaj privind starea de sanatate si a stilului de viata a elevilor. Parintii
din mediile urbane (86,5% consumul de alcool, 94,0% consumul de nicotind) cat si cei din mediile rurale (77,5% consu-
mul de alcool, 84,6% consumul de nicotind) declard imposibilitatea consumarii de catre copiii de varsta scolara mica a
alcoolului si a nicotinei. Totusi frecventa Tnaltd a acestor vicii in rAndurile adolescentilor impune aplicarea masurilor de
prevenire si stoparea deprinderilor nocive.

Cuvinte-cheie: stare de sanatate, elevi, parinti

Summary: State of health and sanogenesis practicies of the pupils of primary schools in vision of parents.

The article describes the results of a survey on the health and lifestyle of pupils. Parents in urban areas (86.5 %
consume of the alcohol, 94.0% consume of nicotine) as well as those in rural areas (77.5% alcohol, 84.6% of nicotine
consumption) declare the impossibility of alcohol and nicotine consumption by children of early school age. However,
high frequency of these defects among adolescents requires measures to prevent and stop harmful habits.
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Pesrome: Cocrosinue 310pOBbsI M 03/10POBUTE/IbHBIC HABBIKH Y4YAIIMXCS HAYAJIbHBIX KJIACCOB C TOUKH 3PeHUSs
ponuTeJiei

OTa CTaThsl ONMCHIBACT PE3YJIBTATHI OIPOCA O 30POBbE N 00pa3e KHU3HU MIKOIBHUKOB. Pogurenu B ropoxax (86,5%
YIOTPEOISAIOT almKoronb, 94,0% ynoTpednsaioT HUKOTHH), a TaKkKe, B CEIbCKOW MecTHOCTH (77,5% ymnoTpeOisor ajKo-
roib, 84,6% ynorpeOisIoT HUKOTHH) 3asBIISIOT O HEBO3MOXKHOCTH MOTPEOIEHUSI IETBMU PAHHETO IIKOJILHOTO BO3pacTa
QJIKOTOJISl 1 HUKOTHHA, HO BBICOKAS YaCTOTA 3TUX JIEEKTOB CPeIH MOIPOCTKOB TPeOyeT MPUHATHS MEp 1O MPEeA0TBpale-

HUIO U NIPCKPALICHUIO BPECAHBIX ITPUBBIYCK.

KiroueBrble cjioBa: COCTOSHHE 340POBbA, HIKOJbHUKHU, POAUTCIIN

Introducere. Educatia pentru sanatate, la fel ca in
celelalte ramuri ale culturii, trebuie sa detind un fond
material, fizic, care sa stea la baza cuvantului cu rol
educativ, avand viabilitate doar atunci cand exprima-
rea teoreticd este sustinutd de un material adecvat cu
caracter educativ si cu aplicabilitate practica [4, 5, 6].

Acordarea unei atentii insuficiente problemelor
medicale, igienice si sociale ale populatiei diminu-
eaza esential sdndtatea generald a populatiei, reusita
in cadrul invatamantului, obtinerii profesiei, acti-
vitatii de muncd, apreciaza in final nivelul de trai,
atat a individului, cat si a societatii in intregime [2].
Familia ramane grupul social vital in asigurarea in-
tata dispun de cel mai mare privilegiu de a forma in
copilul sau deprinderi sanatoase, in perioada copi-
lariei si adolescentei, care il vor insoti in Intreaga
viata [1, 3, 7].

Material si metode. Pentru atingerea scopului si
a obiectivelor trasate in studiu, au fost utilizate meto-
dele de cercetare: sociologice, analitice, discriptive,
statistice si matematice. Reiesind din obiectivele stu-
diului cercetarile s-au efectuat prin anchetarea parin-
tilor copiilor atat din mediul urban, cat si rural. A fost
anchetat un esantion din 341 persoane, dintre care
219 apartineau mediului rural si 122 mediului urban.

Rezultate si discutii. Rezultatele sondajului de opi-
nie privind gradul de sanatate a copilului de varsta gcola-
rd mica relatata de catre parinti a constituit: 42,5% dintre
intervievatii mediului urban considera ca au copii abso-
lut sanatosi, 55,8% - se imbolnavesc rareori si 1,7% din
parinti mentioneaza o stare de sanatate a copiilor preca-
ra, imbolnavindu-se frecvent. Din totalul de respondenti
intervievati in mediul rural doar 36,0% specificd un grad
inalt de sanatate a copiilor; 59,8% - se imbolnavesc une-
ori $14,2% - se imbolnavesc frecvent.
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Tabelul 1
Rezultatele sondajului de opinie a populatiei privind gradul de sandtate a copiilor de virsta scolara micd, %
Copilul dumneavoastra: Mediul urban Mediul rural Total »
nr. % nr. % nr. % urban/rural
a. este sanatos 51 42,5 77 36,0 128 38,3 >0,05
b. uneori se imbolnaveste 67 55,8 128 59.8 195 58,4 >0,05
c. se Tmbolnaveste frecvent 2 1,7 9 42 11 3,3 >0,05
Total: 120 100 214 100 334 100
Tabelul 2
Rezultatele investigatiilor privind atitudinea parintilor intervievati fata de sandtatea copiilor, %
Cand aji cons u,lm,t copilul ultima data Mediul urban Mediul rural Total
la medic fara sa fi fost bolnav sau D wrvanraral
traumatizat? nr % nr % nr %
a. niciodatd 21 17,4 44 20,4 65 19,3 >0,05
b. in ultimul an 79 65,2 120 55,5 199 59,1 >(,05
c.cul -2 aniinurma 15 12,4 36 16,6 51 15,1 >0,05
d. mai mult de 2 ani in urma 6 5,0 16 7,4 22 6,5
Total: 121 100 216 100 337 100 >0,05

Périntii din mediul rural specifica un grad mai in-
alt de imbolnavire de 4,2% fatd de 1,7% - a copiilor
din mediul urban (p>0,05) (tab. 1).

In ceea ce priveste gradul de oboseali a copiilor
de varsta scolard mica nu se atesta diferente marcante
intre lotul respondentilor intervievati din mediul ur-
ban fata de cel rural: 33,1% din parintii de la orase
declara ca copiii nu se intorc obositi de la scoala si
30,1% din parintii de la sate declara acelasi lucru;
57,0% (mediul urban) si 62,5% (mediul rural) — in
rare cazuri copiii se intorc obositi de la scoald; 9,9%
(mediul urban) si 7,4% (mediul rural) — declara ca
copiii de varsta scolara mica revin frecvent obositi de
la scoald. Respectiv, 87,6% din parintii intervievati
din mediul urban si 88,0% mediul rural considera ca
zilnic copiii lor au un numar acceptabil de lectii si
doar 12,4% (mediul urban) si 12,0% (mediul rural) au
semnalat numarul de lectii ca fiind mare pentru varsta
copiilor lor, fapt ce ar determina si un inalt grad de
oboseala fizica si mintala.

Conform studiului efectuat (tab. 2) s-a constatat-
din cei 341 respondenti intervievati nu au mers nicio-
data cu copilul la o consultatie medicala fara sa fi fost
bolnav sau traumatizat n raport de 17,4% (mediul
urban) la 20,4% (mediul rural). Cei mai multi dintre
parinti s-au adresat la medic fara motiv de boala sau
traumatizare acum un an de zile: 65,2% - mediul ur-
ban 55,5% mediul rural; cu 1-2 ani in urma — 12,4%
mediu urban si 16,7% mediul rural; mai mult de 2 ani
in urma — 5,0% mediul urban si 7,4% mediul rural.

Motivul principal pentru care s-a adresat cu copi-
lul ultima data la medicul specialist a fost foarte di-
vers. Cele mai Tnalte procentaje in mediul urban s-au
inregistrat cu scopul de a face un examen medical (in
lipsa unei boli sau a unei probleme de sanatate) 29,1%,

urmate de probleme legate de boala sau alte motive de
sanatate 28,2%, proceduri de vaccinare — 16,5%, acte
si certificate — 10,7%, alte motive — 7,7%, accidente
sau traume — 4,9%, vizite repetate — 2,9%. In mediul
rural cele mai multe adresari la medicul specialist au
fost pe motiv de boala in raport de 40,4%, 21,1% - cu
scopul de a face un examen medical, 11,1% - proce-
duri de vaccinare, 10,1% - pentru a lua acte, certifica-
te sau alte motive si, 3,8% - din motiv de accidentare
sau trauma.
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Fig. 1. Distributia intervievatilor in functie de moti-
vul pentru care s-au adresat cu copilul ultima data
la medicul specialist, %

Analiza distributiei variantelor de raspuns privind
specialitatea medicului la care s-a apelat cu copilul
ultima data ne aratd cd pe primul loc se mentin so-
licitarile catre medicul de familie cu 45,3% in me-
diul urban si 59,4% in mediul rural; pe locul doi se
plaseaza adresarile la medicul stomatolog cu 14,6%
mediu urban si 15,4% mediul rural; pe locul trei, cu
10,4% - medicul ORL-ist in mediul urban si 4,6% -
medicul pediatru in mediul rural. Din numarul total
de intervievati 0,5% (mediu urban) si 0,8% (mediul
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Fig. 2. Frecventa apelarii la serviciile stomatologului %

rural) au recunoscut ca nu cunosc sau nu-si amintesc
specialitatea medicului la care au apelat cu copilul ul-
tima data.

In cadrul ultimei adresari la medic doar 4,4% din
parintii intervievati din mediul urban si 3,4% din cei
intervievati din mediul rural au specificat ca li s-a pre-
scris un tratament cu explicarea bolii si a masurilor
de profilaxie. Cea mai mare frecventa, insa, a fost in-
registratd doar cu prescrierea unui tratament de catre
medicul specialist cu 46,0% in mediul urban si 51,2%
in mediul rural, urmatd de recomandarile in vede-
rea profilaxiei bolii 32,0% (mediul urban) si 16,4%
(mediul rural). Cele mai dese solicitari catre medicul
specialist, dupd medicul de familie, s-au inregistrat
la medicul stomatolog. Analiza frecventei apelarii la
serviciile stomatologului ne demonstreaza ca: 79,9%
din parintii ce locuiesc la orage au apelat in ultimul an
cu copilul pentru o verificare, detartraj sau alte trata-
mente stomatologice, 11,8% din parinti s-au adresat
acum 1-2 ani Tn urma si respectiv 5,0% si 4,2% au re-
cunoscut cd nu s-au adresat niciodata sau au solicitat
aceste servicii mai mult de 2 ani In urma.

In mediul rural 48,6% dintre parinti s-au adresat
in ultimul an cu copilul la medicul stomatolog, 31,0%
(fata de 5,0% in mediul urban) nu s-au adresat nici-
odatad la medicul stomatolog; 10,7% - acum 1-2 ani
in urma, iar 9,7% - mai mult de 2 ani in urma. Foarte
putini dintre parinti atat din mediul urban (0,8%), cat
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si mediul rural (0,9%) au indicat faptul ca nu cunosc
daca copiii lor isi periaza dintii; 3,7% din parintii de
la sate au recunoscut ca copilul lor nu periaza regulat
dintii; 37,8% mediul rural si 29,0% mediul urban spe-
cifica faptul ca urmasii lor nu au deprinderi regulate
de a peria dintii. Cei mai multi dintre parinti 70,2%
(mediul urban) si 57,6% (mediul rural) denota deprin-
deri igienice la acest subiect.

Studierea regimului zilnic de somn la elevii de
varsta scolard mica atat in mediile urbane, cat si in
cele rurale denota, ca 56,2% din elevii de la orase si
38,8% din elevii de la sate respectd regulat si siste-
matic ora stabilitd de culcare; 37,2% (mediul urban)
respectiv 39,7% (mediul rural) nu dispun de un regim
oarecare, iar 6,6% din respondentii intervievati din
mediile urbane si 21,5% din mediile rurale declara ca
nu cunosc ora de somn a copiilor.

Studiile facute conform sondajului arata ca 57,3%
din copiii de la orase si 49,3% din copii de la sate au
un regim alimentar de 3-4 ori/zi, 15,3% (mediu ur-
ban) si 28,8% (mediu rural) iau mesele de 3 ori/zi,
23,1% (mediu urban) si 17,8% (mediu rural) — de 4-5
ori/zi, iar 4,3% (mediul urban) si 4,1% (mediul rural)
numarul de mese este de 5 sau mai multe ori/zi.

Conform sondajului realizat 94,0% din parintii
mediului urban si 84,6% celui rural nu cred ca copilul
lor a incercat sa fumeze la o varsta scolara mica, 0,9%
(mediul urban) si 4,2% (mediul rural) au indicat po-
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Fig. 3. Distributia procentuala a intervievatilor privind regimul alimentar zilnic, la copiii
de varsta scolara mica
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Fig. 4. Declaratiile parintilor privind probabilitatea copiilor lor de a incerca sd fumeze, %

sibilitatea de a fi Incercat, iar 5,1% (mediul urban) si
respectiv 11,2% (mediul rural) nu sunt in cunostinta
de cauza.

Varsta cunoscutd de catre parinti ca fiind pentru
prima data la care copilul lor a consumat alcool a fost
de: 9-10 ani — 7,6% (mediul urban) si 13,9% (mediul
rural); 8-9 ani — 1,7% (mediul urban) si 3,7% (mediul
rural); 7-8 ani — 4,2% (mediul urban) si 3,2% (me-
diul rural); mai mica de 7 ani — 0% (mediul urban) si
6,5% (mediu rural); niciodata nu au consumat alcool
in afarad de cdteva inghitituri — 86,5% (mediul urban)
si 72,7% (mediu rural).

Tematica discutiilor abordate in cadrul familiei au
fost foarte diverse: 74,4% din pdrintii intervievati din
mediul urban si 65,2% din mediul rural au declarat ca
s-a vorbit despre mai multe teme (efectele fumatului,
consecintele alcoolului, drogurilor, sedentarismului,
alimentatia sdndtoasa s.a.); 19,0% (mediul urban) si
24,5% (mediul rural) recunosc ca au discutat in fami-
lie doar despre alimentatia sanatoasa; 4,1% din parin-
tii de la orase si 6,5% din parintii de la sate au discutat
in cadrul familiei doar despre efectele fumatului asu-
pra organismului.

Referitor la pregatirea necesara pentru efectuarea
educatiei pentru sandtate a copiilor de varsta scolara
mica 73,3% de respondenti intervievati din mediile ur-
bane si 71,8% de respondenti din mediile rurale con-
siderd ca sunt suficienti pregatiti; 25,9% si respectiv
25,8% afirma ca sunt informati partial si doar 0,8% din
parintii de la orase si 2,4% din parintii de la sate recu-
nosc ca nu sunt pregatiti de a efectua acest tip de educa-
tie. Sursele de informare a parintilor sunt foarte variate.
Cea mai mare parte din intervievati se informeaza din
mai multe surse (TV, radio, internet, ziare, reviste, me-
dici, prieteni, colegi si alte surse) cu 74,0% in mediul
urban si 63,5% in mediul rural; 17,7% din respondenti
din mediul urban si 24,8% de respondenti din medul
rural atesta drept sursa de informare doar de la perso-
nalul medical; 2,5% si respectiv 2,8% se informeaza
doar de la prieteni si colegi; 3,4% (mediul urban) si
1,9% (mediul rural) se informeaza din alte surse decat
cele mentionate anterior. Atat parintii din mediul urban
(90,8%), cat si cei din mediul rural (91,6%) considera

necesara predarea disciplinei ,, Educatia pentru sana-
tate” in scoald. Doar 2,5% dintre respondentii inter-
vievati din mediul rural nu sunt de acord cu predarea
acestei discipline si respectiv 6,7% (mediul urban) si
4,7% (mediul rural) nu cunosc necesitatea pregatirii
copilului de varsta scolara mica la disciplina data.

Concluzii:

1. Starea de sanatate a copiilor in mediu este una
satisfacatoare, parintii declarand ca 42,5% (mediu
urban) si 36,0 (mediu rural) copii a un grad nalt de
sanatate, si 55,8% (mediu urban) si 59,8% (mediu ru-
ral) specifica cazuri rare de imbolnavire a copiilor de
varsta scolard mica.

2. Examinarea profilactica generala a copilului la
medicul de familie nu este o obisnuinta practica si re-
ala pentru 17,4% din parintii de la orase si 20,4% din
parintii de la sate.

Bibliografie

1. Bacean C., Toma M. Impactul manipularii com-
portamentale asupra adolescentilor: drogurile. Revista de
Igiena si Sanatate Publica, vol.58, nr.4/2008, Bucuresti, p.
110-118.

2. Calmic V. Optimizarea activitatii de educatie pen-
tru sandtate §i de promovare a modului sandatos de viata
in conditii socioeconomice noi. Rev. stiintifico-practica,
Sanatate Publica, Economie si Management, Chiginau,
1(40)/2012, p. 42-45.

3. Cheveresan A., Friptuleac Gr., Pantea V. Familia si
consumul de alcool si droguri. Revista de Igiena si Sanata-
te Publica, vol.58, nr.4/2008, Bucuresti, p. 73-82.

4. Duda R. Educatia pentru sandtate si cooperarea
populationald in medicina omului sandtos. In: Medicina
omului sanatos, ed. Medicala, Bucuresti, 1993, p.242-254.

5. Etco C., Reabova E., Goma 1. Unele particularitati
importante ale managementului sistemului de sanatate din
R.M. Rev. stiintifico-practica, Sanatate Publica, Economie
si Management, Chisinau, 1(40)/2012, p. 24-26.

6. Maximenco E. Aspecte ale igienei personale la
adolescenti. Curierul medical, nr.1 (307), Chisinau 2009,
p. 31-36.

7. Kyuma B.P., Panionopt U.K. Hayuno-memoouueckue
OCHOBbL OXpaHbl U YKpenjenusi 300po8bs NOOPOCHMKOS
Poccuu. Turuena u Canurapusi, Mocksa, (4) 2011, ctp.
53-59.



