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Scopul: Evaluarea alfabetizarii in domeniul sandtati la persoanele diabet zaharat tip 2,
pentru elaborarea unui set de recomandari de imbunatatire a cunostintelor pacientilor.

Obiectivele: Analiza studilor si practicilor internationale privind alfabetizarea
domeniul sanatdti la persoanele cu diabet zaharat tip 2; evaluarea alfabetiziri in domeniul
sanatati la persoanele cu diabet zaharat tip 2 prin aplicarea chestionarului HLQ; evaluarea
opmiei factorilor de decizie din domeniul sanatiti despre politicile si strategile orientate spre
cresterea nivelului de alfabetizare in domenml sandtiti a persoanelor cu DZ 2; elaborarea unor
recomandari privind imbunatitirea alfabetiziri in domenmul sanatati la persoanele cu diabet
zaharat tip 2.

Material si metode: Studiul efectuat a fost unul transversal, de tip mixt (cantitativ si
calitativ). Pentru evaluarea componentei cantitative a fost utilizat Health Literacy Questionnaire
(HLQ) elaborat de profesorul Richard Osborne de la Swinburne University of Technology,
Center for Global Health and Equity. Pentru selectic a fost folosita metoda consecutiva de
recrutare a 490 persoane cu diabet zaharat tip 2, care s-au adresat pentru servici medicale in
cadrul mstitutilor de asistentd medicald primard, specializatd de ambulator si spitaliceasca.
Chestionarea a fost efectuatd utilizind metoda ,fatd in fatd”. Componenta calitativd a studilui a
fost reprezentatd de 8 interviuri in profunzime cu medici de familie, medici endocrinologi,
reprezentantii  Agentiei Nationale pentru Sandtate Publicd, organizatilor neguvernamentale si
Ministerului Sanatati. Metodele studiului: epidemiologica, analiticd, sociologica, statistica.

Rezultate obtinute: Varsta medie a pacientilor inclusi in studiu a fost de 59,99+8,83 ani,
50,2% dintre acestia aveau sub 60 de ani, iar femeile au reprezentat 59,2 % din numarul total de
persoane. Chestionarele au fost colectate n 63,1% dmntre cazuri In mncinta mstitutilor ce
presteazi servici de ambulator. In 28% dintre cazuri participanti la studiu au avut studii
superioare, iar in 46,3% — studii medii neprofesionale, restul 25,7% avand doar studii gimnaziale
sau liceale. Persoancle angajate in campul muncii au fost doar in 36,1% dintre cazuri, 49,2%
find pensionari. Analiza efectuatd a permis evidentierea punctelor forte prin acumularea
punctajului maxim la Scala 1 ,.Sentimentul de a fi inteles si sprijinit de catre furnizorii de servicii
medicale” 3,17+0,35 (IC 95% [3,14-3,20], Scala 4 ,Sprijin social pentru sanatate” 3,04+0,53
(IC 95% [3,00-3,1], Scala 6 ,Abilitatea de a se implica activ cu profesionistii din domeniul
sanatatii’ 3,92+0,57 (IC 95% [3,87-3,97], Scala 7 ,Navigarea in sistemul de sandatate”
3,43+0,76 (IC 95% [3,37-3,5] si Scala 9 ,.[ntelegerea informatiilor despre sandtate suficient de
bine pentru a sti ce sa faci” 3,44+0,8 (IC 95% [3,37-3,51]. Cercetarea, de asemenea, a
identificat necesititile majore care necesita fortificare, acestea find reprezentate de Scala 2
,Avdnd suficiente informatii pentru gestionarea sanatatii” 2,71+£0,44 (IC 95% [2,65-2,75], Scala
3 ,Gestionarea activa a sanatatii’ 2,82+0,47 (IC 95% [2,78-2,86], Scala 5 ,Evaluarea
informatiilor despre sanatate” 2,72+0,54 (IC 95% [2,67-2,77], Scala 8 ,Capacitatea de a gasi
informatii bune despre sanatate” 3,37+0,74 (IC 95% [3,37-3,51]. Diferente standardizate au fost
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observate pentru mai multe scale HLQ in functie de sex, nivelul de educatie, statutul profesional,
durata diabetului si nivelul de HbAlc.

Concluzii: Pentru persoanele cu diabet zaharat tip 2, alfabetizarea in sanatate reprezintd o
parte esentiald a gestionari boli. Datele obtinute au permis identificarea necesitatilor majore de
educatie in sanitate, cum sunt: volumul insuficient de informatii despre sdnitate necesare pentru
gestionarea activda a sandtati, capacitatile reduse de evaluare a calititi informatilor si abilitatea
limitatda de a gasi informati veridice despre sanatate. Studiul prezentat a determinat unele
diferente pe scalele HLQ in finctie de statutul socio-demografic si clinic al pacientului. In
temeiul datelor obtinute, cateva recomandédri ar fi: elaborarea unei strategii si politici nationale
pentru imbundtatirea alfabetizirii in domeniul sdnatdti a populatiei generale, cu accent pe
persoanele cu boli cronice netransmisibile; elaborarea si lansarea materialelor informative cu
accent pe metodele de preventie a diabetului zaharat; organizarea campaniilor de informare
permanentd a populatiei cu privice la metodele de preventie si conduitd in cazul depistrii
diabetului zaharat.

Cuvinte cheie: health literacy, diabetes mellitus type 2, Health Literacy Questionaire,
Health literacy toolkit, health literacy outcomes.

CUNOSTINTE, ATITUDINI SI PRACTICI ALE MEDICILOR SI
FACTORILOR DE DECIZIE REFERITOR LA MALPRAXISUL MEDICAL

Ruslan ATANASOV
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Scopul. Realizarea unui screening de suprafatd privind cunostintele, atitudinile si
practicile medicilor autohtoni si factorilor de decizie din sistemul de sdnatate publica referitoare
la malpraxisul medical, in vederea inaintarii unor recomandari si premise pentru fundamentarea
acestui concept la nivel national.

Obiectivele. Efectuarea unei incursiuni istorice in evolutia perceptiei malpraxisului
medical; analiza cadrului legislativ si  experientelor internationale si  nationale care
reglementeazd  sistemul  malpraxisului  medical;  evaluarea  cunostintelor si  intelegerii
malpraxisului medical, a culturii juridice de catre personalul medical/prestatori de servicii
medicale; elaborarea unor recomandari si premise pentru findamentarea conceptului de
malpraxis medical la nivel national

Material si metode. Tipul de studiu — transversal, mixt, descriptiv, cu elemente analitice.
Studiul calitativ a fost efectuat prin intervievarea medicilor si factorilor de decizie din domeniul
sanatati, in baza ghidului de interviu in profunzime, elaborat in mteresul studmlui. Studiului
cantitativ a fost realizat prin aplicarea unui chestionar pe un esantion de 436 de medici, angajati
ai institutilor medico-sanitare din Republica Moldova. Chestionarea a fost realizatd pe suport de
hartie si in Google forms. Metodele studiului — istorica, epidemiologica, sociologica, statistica,
de transfer a datelor, comparativa, grafica.

Rezultatele obtinute. Evolutia istorica a malpraxisului medical este definitd prin varia
coduri de legi de epocd, care ghidau practica medicalda in corelatie cu progresul stuntific si
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