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Summary
Physical development of pupils from Cahul

The aim of the study was to determine the level of physical
development of pupils from Cahul. After the anthropometric
measurements obtained that the body weight of children
from study, both girls and boys, is different from the average
standards of physical development of children from rural
areas in Republic of Moldova and Standards of Romania.
According to the regression stairs obtained that 76.2% of
boys have harmonious physical development and 23.8% not
harmonious, and 81% of girls have harmonious physical
development and 19% not harmonious.
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Pezrome
Duzuueckoe pazeumue yuawjuxca us panona Kazyn

Llenvro uccnedosanus 6vii0 Oonpedeiums Ypo8eHb
Qusuueckoeo pazsumus yuawuxcsa us pationa Kaeyn.
Tocne anmponomempuieckux usmepenutl 8bIACHUIOCY, YO
macca mena ucciedo8aHHbIX demell, MATbYUKOS U 0eBOUEK,
omauYaemcs om cpeoHe2o yposHs QU3UYECKO20 pa3eumust
Oemelti u3 cenbckou mecmuocmu Mondosvl u cmanoapmos
no Pymvinuu. Coomeemcmaeenno wikanwvl pecpeccuu, 76,2%
MATLYUKOE COOMBENMCMEYIONM 2APMOHUYHOMY DA3EGUMUIO
u 23,8% necapmonuunomy, a maxace 81% Oegouex
coomeemcmeyiom 2apmoHuuHomy pazeumuio u 19 %
He2apMOHUYHOM).

Kniouesvie cnosa: gusuuecrkoe pazsumue, yuawjuecs,
UHOeKc maccuvl mena

Introducere

Cunoasterea proceselor cresterii si dezvoltarii
copilului are o deosebita semnificatie pentru inte-
legerea acestei perioade de viata, precum si pentru
nevoia aprecierii unor aspecte normale sau de
patologie. Prin dezvoltarea fizica sau somatica mai
frecvent se subintelege aspectul cantitativ — ansam-
blul fenomenelor de sporire a dimensiunilor si masei
corpului si de modificari ale formelor corporale [3].

Dezvoltarea fizica este rezultatul unui proces
formativ conditionat de factorii genetici-ereditari,
endocrini, interni ai patologiei si cei exogeni. Nivelul
dezvoltarii fizice in mare masura depinde si de sta-
rea sanatatii copilului, in special de prezenta unor
afectiuni renale, hepatice, cardiace, intestinale, de
imunitatea organismului sau endocrine [1].
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Un exemplu de influenta a factorilor endocrini
asupra dezvoltarii copiilor este perioada pubertara,
care coincide cu varsta de 11-13 ani pentru fete si
14-15 ani pentru baieti. in aceasta perioada, dezvol-
tarea fizica este rapida, realizand un adevdrat,salt de
crestere’, astfel ca de la 20 pana la 25% din cresterea
totala a organismului se produce in perioada pu-
bertara, in special in cele 24-36 de luni cat dureaza
etapa de,salt”[2].

Materiale si metode

Studiul a fost realizat pe un lot de 483 de elevi
cu varsta cuprinsa intre 7 si 19 ani, din raionul Cahul,
mediul rural, Republica Moldova. In studiu au parti-
cipat 237 (48,9%) baieti si 246 (50,9%) fete, care au
fost supusi investigatiilor antropometrice (talia, masa
corporald siindicele de masa corporald) si fiziometri-
ce (capacitatea vitala a plamanilor, forta musculara)
[4; 5]. Varsta elevilor investigati este de 7-19 ani.

Rezultate si discutii

Greutatea baietilor creste, odata cu varsta, de
la 23,8 kg la 7 ani pana la 62,3 kg la 18 ani (figura 1).
Daca comparam greutatea medie a baietilor inclusi
in studiu cu Standardele dezvoltarii fizice a copiilor
din Republica Moldova, spatiul rural, observam ca la
varsta de 7-11 ani greutatea baietilor inclusiin studiu
este mai mare decat media pe Republica Moldova, iar
la varsta de 12-15 ani este mai mica. La compararea
datelor obtinute din studiu cu greutatea medie a ele-
vilor din Romania, se observa ca baietii din studiu au
0 masa corporala mai mica decat elevii din Romania
la toate varstele, cu exceptia celor de 8 ani.
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Fig. 1. Nivelul mediu al masei corporale la bdieti (kg)

Masa corporala a fetelor creste, odata cu var-
sta, de la 22,8 kg la 7 ani pana la 56,2 kg la 18 ani,
doar la 15-16 ani se observa o stagnare in crestere.
La o comparare a mediilor masei corporale pentru
varstele din studiu cu Standardele dezvoltarii fizice
a copiilor din Republica Moldova, spatiul rural, s-a
obtinut ca masa corporala a lotului din studiu este
mai mare ca standardele pentru varstele de 7-14
ani, iar la varsta de 15-16 ani situatia se inverseaza.
In comparatie cu Standardele dezvoltarii fizice a
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copiilor din Romania, fetele investigate au greutatea
mai micd la toate varstele, exceptie fac doar cele de
17 ani (figura 2).
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Fig. 2. Nivelul mediu al masei corporale la fete (kg)

Talia bdietilor din raionul Cahul creste, odata
cuvarsta,dela122,8cmla7anipanala1742cmila
18 ani, doar la varstele de 15 si 18 ani putem vorbi
despre o incetinire a cresterii. Comparand aceste
date cu Standardele dezvoltarii fizice a copiilor din
Republica Moldova, spatiul rural, si Standardele
dezvoltarii fizice a copiilor din Romania, nu se atesta
o diferenta (figura 3).
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Fig. 3. Nivelul mediu al taliei la bdieti (cm)

Talia fetelor din raionul Cahul creste dela 121,4
cmla 7 anipandla 162 cmla 18 anisinu are perioade
de stagnare. Comparand cu Standardele dezvoltarii
fizice a copiilor din Republica Moldova, spatiul rural,
si Standardele dezvoltarii fizice a copiilor din Roma-
nia, nu se atesta diferente (figura 4).

Media indicelui de masa corporala (IMC) la ba-
ieticrestedela15,5la7 anipandla20,8la19ani,cuo
crestere mai pronuntata la 16 ani (22,8), dupa care se
observa o descrestere a valorii indiceluila 17 (21,5) si
18 ani (20,6). Dupd o comparare a IMC a fiecarui baiat
din studiu cu standardele de dezvoltare date de OMS,
am obtinut ca 76,4% au o dezvoltare fizica normala,
10,5% sunt supraponderali, 8% — subponderali, sever
subponderali si obezi — cate 2,5%.
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Fig. 4. Nivelul mediu al taliei la fete (cm)
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La fete IMC creste de la 15,5 la 7 ani pana la
20,0 la 19 ani, cu o crestere mai puternica la 14 ani
(20,6) sila 17 ani (23,4), apoi indicele descreste la 18
(21,4) si 19 ani (20,0). in comparatie cu standardele
de dezvoltare date de OMS, 73,6% din fete de aceasta
varsta au dezvoltarea fizica normald, 8,9% sunt su-
praponderale, 12,6% - subponderale si, respectiv,
cate 2,4% - sever subponderale si obeze.

Daca comparam talia si greutatea elevilor in
varsta de 7-16 ani cu Standardele dezvoltarii fizice
a copiilor din Republica Moldova, spatiul rural, prin
intermediul scarilor de regresie obtinem cd 76,2%
baieti au dezvoltare fizica armonioasa, iar 23,8% -
dezarmonioasd; 81% din fete au dezvoltare fizica
armonioasa si 19% - dezarmonioasa.

Din datele spirometrice, capacitatea vitala
pulmonara a baietilor creste de la 1176,5 mlla 7 ani
panala 4175 mlla 19 ani, cu stagndrila 12 si 15 ani,
iar capacitatea vitala pulmonara a fetelor creste de
la 958,8 ml la 7 ani pana la 2666,7 ml la 19 ani, cu o
micsorare la 12 ani.

Forta contractiei mainii drepte a baietilor din
studiu inregistreaza 9,6 kg la 7 ani, cu crestere conti-
nud pandla51,5kgla 19 ani;la ceastangd este de 8,9
kg la 7 ani si se majoreaza pana la 48 kg la 19 ani.

Fetele investigate in cadrul studiului au o forta
musculara lamana dreapta de 8 kg la 7 ani, ce creste
pana la 26 kg la 19 ani; la mana stanga forta muscu-
lara are valoarea de 6,6 kg la 7 ani si creste pana la
22,7 kg la 19 ani.

Datele obtinute in urma investigarii capacitatii
vitale pulmonare si a fortei musculare, atat la fete
cat si la baieti, sunt mai mici decat mediile acestor
indicatori la copiii din Federatia Rusa.

Concluzii

1. Conform IMC, 3/4 baieti si fete au o dezvol-
tare fizica normala.

2. Masa corporald a copiilor din studiu difera de
media Standardelor dezvoltarii fizice a copiilor din
Republica Moldova, spatiul rural, si a Standardelor
din Romania.
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