INEGALITATI TERITORIALE IN INDICATORII DEMOGRAFICI
DE EVALUARE A STARII DE SANATATE

Dana Galieta Minci', Mihaela Cristina Dusciuc’, Alexandra Cucu’

Rezumat. Studiul vizeaza identificarea inegalitatilor in
nivelurile ratelor demografice si a influentei acestora asupra starii
de sanatate in judetele Romaniei. Abordarea este de tip descriptiv,
transversal cu utilizarea datelor si informatiilor statistice publicate
de catre Institutul National de Statistica si Centrul National pentru
Organizarea si Asigurarea Sistemului Informational si Informatic
in Domeniul Sanatatii Bucuresti. Anul de referinta este anul 2006.
Identificarea inegalitatilor s-a facut pe baza calculdrii cuartilelor si
a reprezentarii acestora pe cartograme. Ratele folosite se refera la
miscarea naturala a populatiei (natalitate, mortalitate). Prin
tehnica cuartilelor (Q,, Q,, Q,) judetele s-au impartit in 4 grupe de
frecventd egald, grupa 1 cuprinde judetele cu indicatori favorabili,
grupele 2 si 3 judetele cu valori situate in jurul valorii medii pe tara
si grupa 4 judetele defavorizate. In tabelele sintetice, sunt
prezentate problemele specifice fiecarui judet. Aceasta abordare
permite sd se identifice atat judetele problema (cu mai multe
probleme de sanatate), cat si problemele fiecaruijudet.
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INTRODUCERE

Cunoasgterea starii de sandtate a populatiei si a
particularitatilor ei reprezintd un element fundamental
pentru decidentii din domeniul sanatatii publice, in special
in contextul unor resurse limitate. Cunoasterea starii de
sandtate a unei populatii sau a unei comunitdti este
importantd pentru determinarea nevoilor de sanatate si
identificarea problemelor prioritare, tipul si directia
interventiilor (pentru individ, colectivitate, factorii care
conditioneaza diferitele asocieri), identificarea
comportamentului consumatorilor de servicii de sanatate,

Abstract. The study is a transversal descriptive
analysis. Database variables were collected from the following
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indicators close to country averages and fourth group includes the
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the counties are shown in synthetic tables. This simple and
feasible approach allows us the detection of health issues for each
of the counties and the detection of counties with health concerns
(several health issues).
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identificarea comportamentului furnizorilor de ingrijiri de
sanatate (oferta), stabilirea structurii si arhitecturii
spitalelor, centrelor de sanatate, centrelor de diagnostic si
tratament, planificarea si alocarea resurselor.

Masurarea starvii de sandtate se realizeaza cu
ajutorul unor indicatori (de nivel, de factori si complecsi)
(1). Aprecierea eficacitatii si impactului programelor de
sanatate sunt posibile prin indicatorii de sanatate sau prin
factori inruditi cu acestia.

Cele mai folosite abordari pentru identificarea
problemelor de sandtate sunt indicatorii sistemului de
sanatate, anchetele si cercetarea de consens. Aceste

'Prof. dr. Dana Galieta Minca, medic primar sinitate publica si management; Dr. Alexandru Cucu, medic primar epidemiologie,
sef de lucrari; Disciplina Sandtate Publica si Management, U.M.F. ,,Carol Davila”, Bucuresti.
’Dr. Mihaela Cristina Dusciuc, medic spec. sinitate publici si management.

MEDICINA

———T10derna

Medicina moderna, 2009, vol. XVI, nr. 1 49




