administrative si profesoral - didactice Tn domeniul oncologiei — au fost intervievati cu privire le
conceptia pregatirii si asigurarii serviciului oncologic cu personal medical specializat. Pentru
realizarea componentei cantitative a studiului s-a utilizat un chestionar alcatuit in interesele
prezentei cercetari. Au fost chestionati medici specialisti (n=416): medici de familie, oncologi,
hematologi, chirurgi si internisti din Republica Moldova (RM). Metodele studiului: istorica,
epidemiologica, sociologica, matematica, statistica, comparativa, grafica.

Rezultatele obtinute: Fiecare tip de maladie oncologica afecteazd diferit tesuturile si
organele in care se dezvoltd, au o evolutie diferitd, in dependentd de forma histopatologica,
gradul de diferentiere celulara si stadiul de boald si rispund individual la tratament. In acest
context se impune instituirea unor specialitdti medicale cu profil Ingust si eliminarea abordarii
,Lunicd pentru toate”. Tratarea si Ingrijirea pacientului oncologic trebuie efectuatd printr-0
abordare multidisciplinara si de catre o echipa de profesionisti. Subspecialitatile oncologice
existente la moment In RM sunt reminiscente ale sistemului medical sovietic, iar pregatirea
specialistilor din domeniu si competentele obtinute de catre acestia nu corespund normativelor
internationale de activitate.

La moment, in RM activeazd 158 de medici oncologi, ceea ce constituie 0,5 medici la 10
mii locuitori, inclusiv chirurgi oncologi. Dintre acestia, 87,34 % activeaza in cadrul IMSP
Institutul Oncologic. In aceastd ordine de idei, atestim o inegalitate considerabili a distributiei
personalului medical specializat in domeniul oncologic. Analizdnd varstele medicilor specialisti
chestionati, mentiondm cd oncologii supusi chestionarii au varstele cuprinse intre 34 si 75 de ani,
varsta medie constituind 60 de ani. Este ingrijorator faptul cd jumatate dintre specialistii
oncologi chestionati au varstele mai mari de 60 de ani, varste apropiate pensiondrii sau chiar de
pensionare, 50% dintre acestia avand varstele intre 52 si 69 de ani.

Frecventa si spectrul serviciilor medicale prestate pacientului oncologic depind de
specialist si tipul institutiei in care activeaza. In ceea ce priveste utilizarea Protocoalelor Clinice
Nationale in activitatea medicilor specialisti si frecventarea cursurilor de perfectionare, se atestad
o corelatie inversa intre stagiul de munca si frecventa utilizarii PCN sau a frecventarii cursurilor
de perfectionare.

Concluzii. S-a determinat necesitatea racordarii conceptuale si curriculare a sistemului de
pregatire a medicilor specialisti din Republica Moldova cu cele existente in majoritatea tarilor
Uniunii Europene. Reiesind din inegalitatea depistata in studiu a distributiei personalului medical
specializat antrenat in prestarea ingrijirilor medicale pacientilor oncologici, este necesar de
asigurat institutiile medicale din teritoriu cu medici oncologi si de largit competentele acestora in
prestarea serviciilor medicale de calitate. In acelasi timp, este recomandabild motivarea supli-
mentara si antrenarea medicilor specialisti in perfectiondri eficiente si utile care sd permita
implementarea ulterioara a cunostintelor si a abilitatilor cdpatate in institutiile medicale din tara;
dotarea institutiilor medicale cu consumabilele si utilajul medical necesar intru asigurarea
activitatii acestora In conformitate cu PCN si ghidurile de activitate clinica.

Cuvinte cheie. Serviciu oncologic, medici specialisti, personal medical, pregatire,
asigurare.

ATITUDINEA SI COMPORTAMENTUL PARINTILOR PRIVIND SANATATEA
ORALA A COPIILOR DE 0-3 ANI
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Scopul. Evaluarea cunostintelor, atitudinilor si practicilor parintilor privind sanatatea orala
a copiilor de 0-3 ani, pentru propunerea unor interventii de intensificare a procedurilor de
preventie in vederea sporirii sanatatii orale a copiilor.

Obiective. Analiza experientei nationale si internationale referitor la atitudinea si
comportamentele pdrintilor privind sandtatea oralda a copiilor; identificarea cunostintelor,
atitudinilor si comportamentelor parintilor privind ingrijireca dentara a copiilor de 0-3 ani;
determinarea actorilor responsabili de instruirea si sensibilizarea parintilor referitor la asigurarea
sanatdtii orale a copiilor de 0-3 ani; elaborarea recomandarilor privind intensificarea actiunilor
de preventie in vederea sporirii sdnatatii orale a copiilor.

Materiale si metode. Tipul de studiu — transversal, descriptiv cu elemente analitice,
efectuat prin chestionarea a 423 de parinti de copii de 0-3 ani, cetdteni ai Republicii Moldova, 1n
perioada noiembrie-martie 2021-2022. Chestionarul a fost realizat in Google forms si distribuit
on-line. Metodele studiului: istorica, epidemiologica, sociologica, statistica, de transfer a datelor,
comparativa, grafica.

Rezultatele obtinute. Frecventa periajului dentar la adulti alterneaza intre variantele ,,0
data/zi - 46% si 2 ori/zi” - 43%. O situatie similara se atesta si in cazul copiilor: ,,.De 2 ori/zi” -
35%, ,,0O datda/zi” - 34%, iar pentru raspunsul ,,Niciodata” a fost selectat in 25% din cazuri.
Miscarile mixte au fost cele mai populare in ceea ce priveste tipul periajului dentar atat la adulti
(75%), cat si la copii (82%). A fost analizata corelatia intre variabilele Studii finalizate si
obiceiuri dento-sanogene, cum ar fi Initierea periajului dentar copii, Initierea utilizarii pastei
dentare si Prima vizita la stomatolog. Asocieri statistic semnificative s-au inregistrat pentru
nivelul de studii finalizate fatd de Initierea periajului dentar copii, Initierea utilizarii pastei
dentare (p<0,01), la fel si pentru Prima vizita la stomatolog (p<0,05). Fenomenul este unul
negativ, pentru ca nivelul de studii creste, iar perioada de adresabilitate conform opiniel
respondentilor descreste (la eruperea primului dinte, sau pana la 6 luni). Opinia majoritard a
parintilor a fost divizatd in proportii egale : ,la varsta de 1 an" si ,,la eruperea primului dinte"—
cate 27% fiecare. In cazul initierii utilizarii pastei dentare, parintii, la fel, au considerat in
proportie majoritara, varsta de 1 an de a fi oportund — 31%. S-a inregistrat o asociere statistic
semnificativa intre varsta si frecventa oferirii sucurilor si dulciurilor (p<0,01). Prin prisma
testului chi-patrat nu am depistat o asociere statistic semnificativa referitor la variabilele
Experienta de carie la copil si Periuta pentru toti membrii (p >0,05). O corelatie semnificativ
statistica s-a inregistrat In ceea ce priveste mediul de resedinta si prezenta la toti membrii
familiei a periutelor dentare (p<0,01). Totodata, o situatie similard s-a Inregistrat pentru
variabilele Studii finalizate si Frecventa oferirii sucurilor (p<0,01).

Concluzii. Pentru Tmbunatatirea sanatatii orale la copii in tara noastra este nevoie de a
intreprinde activitafi sustinute, consecvente, planificate si cu continuitate, desfasurate coordonat
in cadrul unui Program national de prevenire a principalelor afectiuni stomatologice.

Cuvinte cheie. Copii, parinti, atitudine de sanatate orald, comportament de sanatate orala.

ACCESIBILITATEA SERVICIILOR MEDICALE ACORDATE COPIILOR, CU
VARSTA PANA LA UN AN, iIN PERIOADA PANDEMIEI COVID-19
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