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¢ de a contribui la formarea unui spirit de colaborare dintre diferiti actori sociali (mediul academic,
institutii de stat, administratia publica local3, sectorul nonguvernamental, mediul de afaceri, mass-media) in
rezolvarea problemelor ce tin de populatie si dezvoltare.
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REPUBLICA MOLDOVA. TOTALURILE DEMOGRAFICE PENTRU ANUL 2015

< 1In anul 2015 populatia stabild a Republicii
Moldova a constituit 3 mil. 553 mii persoane, cu 0.06%
mai putin fata de anul precedent.

+» Cea mai mare descrestere a populatiei s-a
inregistrat in raioanele de nord ale republicii -
Floresti, Drochia, Briceni, Donduseni, Edinet, dar si in
raionul Hancesti.

+» Populatia a crescut in municipiile Chisinau si
Balti si In raionul Ilaloveni. Aceastd crestere se
datoreaza migratiei populatiei din alte raioane ale
tarii.
Numarul de nasteri a ramas la nivelul anului 2014

+ Numarul nascutilor-vii ca si in anul 2014 a
constituit circa 38,6 mii copii. Cei mai multi copii s-au
nascut in mediul rural (65% din total).

+» Varsta medie a mamei la nasterea copilului a
constituie - 26,9 ani. In mediul urban aceasta a fost
mai ridicata (27,9 ani) decat In mediul rural (26,7).
Moldovenii decedeaza la varste tinere

«» Numarul de decese a crescut de la 41,9 mii in
anul 2014 pand la 42,2 mii in anul 2015.

% Circa 10 mii (25%) din numadrul total al
decedatilor au avut varstele cuprinse intre 20-59 de

ani.

/7

* Mortalitatea barbatilor in varstele 20-59 ani
din mediul rural a fost de doua ori mai inalta decat
mortalitatea barbatilor din mediul urban.

* Speranta de viata la nastere pentru ambele
sexe in anul 2015 a constituit 71,5 ani, pentru femei -
75,5 ani iar pentru barbati - 67,5 ani.

< In mediul urban speranta de viatd este mai
inalta (74,1) decat in mediul rural (69,9).

Migratia populatiei se mentine inalta

« Numarul persoanelor plecate din Republica
Moldova si stabilite cu traiul peste hotare este de 102
mii persoanel.

« Destinatiile cele mai populare ale emigrantilor
sunt Rusia, Italia, SUA, Canada.

+ 325 mii moldoveni cu varsta de 15 ani si mai
mult s-au aflat peste hotare la munca sau in cautare de
muncaz.

¢+ Cei mai multi muncitori migranti provin din
mediul rural - 69%, dintre care 44% sunt barbati.
Imbatranirea populatiei continui

++ Procentul populatiei cu varsta de 60 de ani si
mai mult a fost de 19%. In mediul rural, imbétranirea
demografica este mai accentuata si constituie 25% iar

in mediul urban - 18,5%.
Sursa: Biroul National de Statistica

Speranta de viata in Republica Moldova si unele tari din regiunea Europeana in anul 2014 /(*2013)
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In ultimele decenii speranta de viatd a crescut
continuu in majoritatea tarilor din Europa. In anii
2013-2014, speranta de viata la femei a depasit pragul
de 85 de ani in Spania, Franta si Elvetia. In Suedia si
Norvegia speranta de viatd la femei a fost de 84 de ani,
in Germania si M. Britanie - 83 de ani iar In Estonia si
Republica Ceha - 82 de ani.

ani si in Estonia - 73 de ani.

Cea mai mica

speranta de viata se estimeaza a fi in tarile Est-
Europene, precum Moldova, Ucraina, Rusia. Potrivit
datelor speranta de viata la nastere a femeilor in Rusia
si Ucraina este de 76 de ani iar la barbati de 65 si 66
de ani, respectiv. In Republica Moldova femeile triiesc
in medie doar 73,7 de ani iar barbatii circa 64,9 de ani.

Sursa: Human Mortality Database (www.mortality.org ); Datele pentru Moldova: estimarile O. Penina, D.A.]Jdanov, P. Grigoriev Producing reliable
mortality estimates in the context of distorted population statistics: the case of Moldova. Max Palnck Institute for Demographic Research. Rostock, 2015.

1 Datele Registrului de Stat al Populatiei (www.registru.md)

2 Ancheta Fortei de Munca
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TENDINTE DEMOGRAFICE IN LUME
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+ La mijlocul anului 2015 populatia lumii a
constituit putin peste 7,3 miliarde. Cea mai
numeroasa populatie este in Asia - 60%, dupa care
urmeaza Africa - 16%, Europa - 10%, America Latina
si Caraibe - 9%, America de Nord si Oceania - 5%.
China si India raméan gigantii mondiali cu cel mai
mare numar al populatie - 1,9 si 1,8 miliarde.3

% In ciuda declinului global al fertilitatii,
cresterea populatiei mondiale va ramane la un nivel
ridicat. Astfel, in anul 2053 populatia lumii va ajunge
la 10 miliarde.

¢ Pe continentul european numarul populatiei
va continua sa scadd, In timp ce populatia Africii se va
dubla pana in anul 2050.

< In SUA, Canada si Australia populatia creste
mai lent. Numarul inalt al populatiei in Statele Unite
este mentinut de numdrul mare al imigrantilor, in
special al celor din India si China. Datorita migratiei
internationale populatia creste si in asemenea tari
precum Canada si Australia.

R/

¢ Populatia descreste in tarile din Europa de
Sud-Est si Japonia iar pana in anul 2050 se asteapta
sa scada in majoritatea tarilor europene. Una dintre
cauze este rata scazuta a fertilitatii care in prezent
este cu mult sub nivelul de inlocuire al generatiilor.

+ Datoritad cresterii sperantei medii de viata si
reducerii fertilitatii in Europa si Japonia are loc asa
numitul fenomen “fara precedent” de imbatranire
demografica.

+ Fluxurile intense de imigranti din tarile in
curs de dezvoltare spre tarile europene dezvoltate
reduc considerabil deficitul fortei de munca ins3,
fmbatranirea demografica ramane pentru Europa o
provocare.

% Potrivit prognozelor, pana in anul 2050 se
asteapta o crestere a populatiei de 60 de ani si peste
in toata lumea cu exceptia Africii. Pana la mijlocul
secolului numarul varstnicilor va ajunge la 2,1
miliarde sau 25% din populatia totala a globului*.

Schimbarea relativa a populatiei in unele tari din regiunea Europeana pentru anii 2015 - 2050
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Sursa: European Demographic Data Sheet 2016 populatiei.

Graficul prezinta schimbarile proiectate in
mdrimea populatiei pentru anii 2015-2050
determinate de doua forte distincte: schimbarea
naturala a populatiei (diferenta dintre numarul
nasterilor si cea a deceselor) si sporul migratoriu
(diferenta dintre imigranti si emigranti).

3 UN, DESA, Population Division (2015). World Population Prospects:
The 2015 Revision, Volume II: Demographic Profile

In contrast, migratia va amplifica pierderile de
populatie in multe tari din Europa Centrala si de Sud.
Slovenia, Croatia, Romania, Bulgaria, Estonia, Letonia,
Lituania sunt tarile care vor pierde din populatiei, insa
cea mai mare pierdere o va avea Republica Moldova -
31,4% pani in anul 2050. Impreuni cu sporul natural
negativ (11,3%), pand la mijlocul sec. al XXI-lea,
populatia Republicii Moldova se va micsora cu 41,7%.

4 Ibidem
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POLITICI FAMILIALE

In ultimele decenii, majoritatea tirilor
europene inregistreaza fertilitatea scazutd, acest
fenomen avand un impact negativ asupra evolutiei
demografice pe termen lung. In acest context,
guvernele, prin politicile familiale, incearca sa
sustina familiile si parintii cu copii, accentul fiind pus
pe crearea conditiilor favorabile de imbinare a
rolurilor profesionale si familiale

Madsurile din domeniul legislatiei de muncd sunt
utilizate pentru atenuarea problemelor ce tin de
imbinarea rolurilor familiale si profesionale.
Actiunile respective presupun posibilitati egale
pentru femei si barbati de a nu lucra pe motivul
ingrijirii copilului, accesibilitatea femeilor la
activitatea salariata independent de statutul ei
familial si cuprind concediile pentru ingrijirea
copilului oferite unuia sau ambilor parinti, concediile
pentru ingrijirea copilului bolnav, graficul flexibil
pentru salariatii care au copii, precum si diferite
garantii pentru femeile gravide si pdrintii cu copii.
Aceste madsuri includ anumite restrictii privind
activitatea in schimbul de noapte, deplasari etc., in
cazul familiilor cu copii de o anumita varsta.
Masurile din domeniul muncii reprezinta capitolul
cel mai dificil in realizarea politicii familiale, dat fiind
faptul ca afecteaza interesele partilor terte - ale
angajatorilor, in special, ale celor din sfera privata.
Un alt obstacol consta In faptul ca avantajele pentru
angajatii cu copii pot crea o reactie negativa din
partea angajatilor care nu au copii.

In scopul reducerii cheltuielilor de timp
pentru ingrijirea si educarea copilului, o atentie
deosebitd se acorda cresterii accesibilitatii creselor
si gradinitelor, inclusiv prin achitarea partiala a
intretinerii copiilor In gradinitele private, precum si
dezvoltarii institutului de Ingrijire a copiilor mici la
domiciliu  (dadaca, asistentd). Armonizarea
graficului de lucru al scolii primare cu orele de lucru
ale parintilor ajuta acestia sa lucreze full-time.

Politicile familiale 1n tarile europene au trecut
o cale lunga de formare si dezvoltare, iar in prezent
se cautd cele mai eficiente masuri adaptate la
diversificarea formelor de viatda in comun,
instabilitatea relatiilor conjugale etc.

In tarile din Europa occidentald, cheltuielile
statului pentru politici familiale constituie In medie
2-2,5% din PIB. Franta, Danemarca si Finlanda au
obtinut cel mai mare succes in incurajarea fertilitatii,
cheltuielile statului pentru masurile politicilor
familiale Inca din anii "90 constituie circa 4% din PIB.

OLGA GAGAUZ
dr. hab. in sociologie, Sef CCD INCE

In Republica Moldova, sistemul de protectie
sociala a familiei si copilului este bazat pe
promovarea abordarilor individualizate in alegerea
formelor si masurilor de protectie si contine doua
componente de baza: prestatii banesti si servicii
sociale. Cele mai raspandite si solicitate garantii in
acest domeniu sunt concediile cu mentinerea locului
de munca si achitarea indemnizatiilor.

In prezent, una din problemele ce necesiti
rezolvare tine de incadrarea/reintegrarea mamelor
cu copii mici in cAmpul muncii. Includerea mamelor
pe piata fortei de munca are un efect complex asupra
situatiei familiei: se majoreaza veniturile, investitiile
in copii (se amelioreaza calitatea alimentatiei,
accesul la educatie si serviciile educationale, precum
si accesul la serviciile medicale de calitate). Astfel,
apare necesitatea de alegere/apelare la alte forme
de Ingrijire - sau in cadrul familiei (bunici), sau la
ingrijiri formale (bone, crese). Toate acestea
necesita decizii bine gandite atat la nivel de familie,
cat si la nivel de stat in proiectarea politicilor de
ocupare si alinierii acestora la maternitate.

Durata pauzei pentru ingrijirea copilului este
determinata de orientdrile profesionale ale femeii,
oportunitatile de dezvoltare a carierei si necesitatile
de a contribui 1n venitul familiei etc.

Argumentul principal pentru iesirea timpurie
pe piata fortei de munca prezinta faptul ca copiii care
cresc in gospodariile sarace au indicatori de
dezvoltare mai mici din cauza accesului limitat la
mai multe resurse. Totodatd, angajarea mamei, mai
ales full-time, reduce semnificativ timpul acordat
copilului, ceea ce poate afecta nivelul de control
parental in formarea si dezvoltarea acestuia, iar in
cazul unor ingrijiri externe necalitative poate fi
afectata sanatatea copilului si va aparea necesitatea
intreruperilor frecvente ale mamei de la serviciu.

Sarcina statului este de a oferi mai multe
alternative de imbinare a rolurilor parentale si
profesionale care vor permite diferitor tipuri de
familii sa faca o alegere potrivita a timpului de iesire
a mamelor pe piata fortei de munca. Politica
echilibrata in acest domeniu, implementata treptat
si in paralel cu dezvoltarea serviciilor calitative de
ingrijire extrafamiliald a copiilor va aduce beneficii
importante familiilor si societatii prin cresterea
gradului de implicare a femeilor pe piata fortei de
munca, reducerea riscurilor saraciei in gospodariile
cu copii si va contribui la realizarea deplina a
intentiilor reproductive.

5
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CONTRIBUIE TATII LA INTRETINEREA COPIILOR DUPA DIVORT?

In conformitate cu legislatia internationald si
nationald, orice copil are dreptul la un standard de
viatd adecvat, la un nivel de viata corespunzator
asigurarii sanatatii sale, bunastarii, cuprinzand hrana,
imbracamintea, locuinta, Ingrijirea medicald, precum
si serviciile sociale necesare. Totodata, legislatia 1i
obligd pe parinti sa poarte raspundere pentru
dezvoltarea fizica, intelectuala si spirituald a copiilor
minori si sa-i intretina.

Realitatea actuala ne ofera o multitudine de
situatii de neglijare a copiilor dupa divortul parintilor
care pe langd carentele afective traite se mai confrunta
si cu lipsa mijloacelor financiare suficiente pentru un
trai decent. Pdrintele in custodia caruia ramane
copilul, desi intreprinde multiple eforturi pentru a
asigura stabilitatea financiard, nu intotdeauna fi
reuseste. Din acest considerent, este absolut necesar
ca ambii parinti sa continue sa participe la cresterea si
educatia copilului si dupa divort.

Studiul ”Asigurarea cu pensie de intretinere a
copiilor cu parinti divortati”, realizat de catre Centrul
de Cercetari Demografice, In cadrul caruia s-au
intervievat 300 de parinti creditori a relevat ca doar
18% din debitori achitda pensie de intretinere a
copiilor cu regularitate si In 3,5% din situatii pe langa
pensia de intretinere se mai acordi si alte ajutoare. In
22,5% din cazuri parintii debitori achita pensie de
intretinere a copiilor doar uneori si in 34,5% -
niciodatd. Din totalul respondentelor, 21,5% au
declarat ca debitorii nu achita pensie de intretinere
dar contribuie cu ce au la cresterea copiilor.

Conform datelor de la executorii judecatoresti
din totalul celor 22,3 mii de dosare cu privire la pensia
de intretinere date spre executie, doar in 26%
debitorii achita cu regularitate pensia de intretinere,
in 35,8% achitarile sunt neregulate si in 38,2% deloc
nu se achita pensie de Intretinere.

INGA CHISTRUGA-SINCHEVICI
dr. in sociologie, CCD INCE

Cel mai adesea debitorii nu achita pensie de
intretinere din cauza veniturilor reduse de care
dispun (28,4%) si a noii familii create (23,2%). Este
foarte alarmant faptul ca 29% din debitori intentionat
nu doresc si achite pensia de intretinere. In 16,1% din
situatii parintele in custodia caruia a ramas copilul, nu
a solicitat pensie de intretinere de la celalalt parinte.

Juristii intervievati au mentionat ca in procesul
de stabilire a pensiei de Intretinere a copilului se pot
isca unele dificultati, cum ar fi demonstrarea
veniturilor reale ale parintilor si suma derizorie a
minimului de existentd pentru un copil calculat de
BNS. "Minimul de existentd este de 1800 de lei. Noi
suntem in drept sd incasdm doar jumdtate din aceastd
sumd de la partea de la care se solicitd” (Judecator,
Chisinau, 5 ani experientda). Sumele pensiilor
alimentare de care beneficiaza parintii cu copii
divortati in majoritatea situatiilor sunt foarte
modeste. Cea mai mica pensie de intretinere a fost de
200 de lei si cea mai mare de 4000 de lei.

Principalele metode de sanctionare a
debitorilor cu restante la achitarea pensiei de
intretinere a copiilor sunt: sanctiune contraventionala
cu pana la 3000 de lei, imposibilitatea de a perfecta
pasaportul, interdictie de a trece hotarele tarii si
deciderea din drepturile pirintesti. In conformitate
cu opinia expertilor majoritatea masurilor de
influentare a debitorilor pentru a-si onora
obligatiunile de parinte nu sunt efective.

"Aceste mdsuri sunt mai mult de sperietoare
decdt de rezultate efective. Desigur cd sunt cazuri cnd
debitorul resimte constrdngerile, insd acestea sunt
cazuri foarte putine. Efectivitate se inregistreazd atunci
cdnd debitorul are bunuri - casd, masind. In asemenea
situatie, executorul poate sd-l constrdngd prin
vdnzarea lor”.

Astfel, In scopul protectiei drepturilor copiilor
in situatie de divort s-ar putea de intervenit prin
masuri legislative care sa motiveze plata voluntara a
debitorilor, prin revizuirea modalitatilor de stabilire a
pensiei de Intretinere a copiilor in functie de situatia
socioeconomicd a debitorilor (angajarea in campul
muncii), prin crearea unor programe de asistenta
pentru parintii care nu sunt sustinuti de catre fostii
soti in procesul de crestere si educare a copiilor, prin
revederea modalitatilor de sanctionare a debitorilor
care nu-si onoreaza obligatia de a contribui la
intretinerea copiilor (privarea de permis, licente de
activitate etc.).
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PROTECTIA DREPTURILOR COPIILOR CU DIZABILITATI

In Republica Moldova numarul estimativ al
persoanelor cu dizabilitati este de 184,3 mii persoane,
inclusiv 13,4 mii copii cu varsta de 0-17 ani.
Persoanele cu dizabilitati reprezinta 5,2% din
populatia totala a tdrii, iar copiii cu dizabilitati
constituie 1,8% din numarul total al copiilor din
Republica Moldovas. Insi statisticile oficiale nu
reflecta numarul real al copiilor cu dizabilitati din tar3,
acesta fiind mai mare. In acest context pot fi
enumerate urmatoarele limitari ale procesului de
colectare a datelor: la moment statisticile reflecta
doar numarul persoanelor care detin certificate de
dizabilitate; statisticile se bazeaza doar pe datele
furnizate de organele asigurarii sociale de stat; lipsesc
datele cu privire la copiii cu dizabilitati care nu au acte
de identitate sau nu au determinatd dizabilitatea,
acestia nefiind beneficiari ai sistemului de protectie
sociald; nu exista un sistem unic de date integrate cu
privire la numarul copiilor cu dizabilitati beneficiari ai
serviciilor oferite de sistemele de sanatate, social si
educational.

In pofida progreselor inregistrate in ultimii cinci
ani In domeniul protectiei copiilor cu dizabilitati,
exista totusi probleme serioase in implementarea
politicilor din domeniu. Statul nu dispune de un
program de dezinstitutionalizare si incluziune sociala
a persoanelor cu dizabilitati (inclusiv copii). Prin
urmare, multi copii cu dizabilitati raman a fi
institutionalizati. In 2013, circa 3900 de copii din
Republica Moldova erau inca beneficiari ai sistemului
rezidential de Ingrijire, dintre ei cca 60% fiind copii cu
dizabilitati’.

Sunt inca prezente cazurile cand specialistii din
domeniul protectiei copilului incurajeaza familiile
unde se nasc copii cu dizabilitati sa opteze pentru
ingrijire de tip rezidential. In plus, statul nu ofera
informare si suport adecvat parintilor care nasc copii
cu dizabilitati cu referire la metodele specifice de
ingrijire si educare a acestora intr-un mediu de
familie. In aceste conditii parintii opteazi pentru
institutionalizare.

O alta problema se refera la asigurarea
diverselor forme de asistenta si suport pentru copiii
cu dizabilitati si familiile lor. Desi legislatia recunoaste
dreptul la asistentd sociald, medicala, educational3,

5 Raport social anual 2014, MMPSF. Chisindu, 2014.

6 Munteanu P. Sistemul de protectie a drepturilor copiilor cu dizabilitati.
Experienta Moldovei si bunele practici europene. Chisindu, 2015.

7 Cara A. Implementarea educatiei incluzive in Republica Moldova. Studiu
de politici publice. Chisinau 2014, pag.25- 26

NATALIA COJOCARU
coordonator de proiect, Keystone Moldova

financiara, de recuperare si reabilitare etc., aceste
servicii nu acopera necesitdtile reale ale populatiei
atat din punct de vedere cantitativ, cat si calitativ. Nu
existd un mecanism national de coordonare a
dezvoltadrii serviciilor sociale la nivelul unitatilor
administrativ-teritoriale (UTA), serviciile fiind
distribuite foarte neomogen din acest punct de vedere
(In unele raioane, de exemplu, nu exista nici un tip de
servicii sociale specializate pentru copiii cu
dizabilitati, in altele exista mai multe servicii care,
ins3, ar putea fi comasate).

In contextul actualei reforme a finantelor
publice, serviciile sociale specializate vor fi finantate
din bugetele locale in functie de prioritatile
identificate de reprezentantii APL. In conditiile
bugetelor actuale austere, serviciile sociale s-ar putea
reduce / lichida in favoarea altor prioritati identificate
la nivel local (de exemplu repararea drumului).
Potrivit expertilors, acest risc afecteaza cel mai mult
serviciile sociale destinate persoanelor cu dizabilitati
(inclusiv copii).

Majoritatea serviciilor sociale sunt dezvoltate In
colaborare cu ONG-urile, din sursele financiare ale
donatorilor, durabilitatea serviciilor fiind 1n risc
major.

Calitatea serviciilor sociale prestate copiilor cu
dizabilitati este deseori compromisa. Astfel, unele
servicii functioneaza in lipsa standardelor de calitate
sau regulamente de functionare. Din cauza salariilor

8 Lupusor A. Provocdrile modificarilor la legea finantelor publice locale
asupra finantarii serviciilor sociale. Document de politici. UNICEF, Expert-
Group / Chisindu 2014.
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foarte mici, fluctuatia personalului implicat in
organizarea si prestarea serviciilor este foarte mare.
Lipseste un mecanism national de formare continua si
recalificare a specialistilor din domeniul protectiei
copilului si familiei. In plus, nu este expertizi
suficienta In prestarea unor servicii speciale, adaptate
la necesitatile copiilor cu dizabilitati.

Determinarea dizabilitatii continua sa fie, in
mare masura, bazata pe abordarea medicala. In cazul
copiilor nu existd criterii de determinare a
dizabilitatii. Stabilirea dizabilitatii se realizeaza in
baza listei de maladii si patologii "care nu presupune
o (re)evaluare obiectiva si responsabila”.

Cuantumul alocatiilor sociale de stat destinate
copiilor cu dizabilitati, dar si al altor prestatii
destinate familiilor care Ingrijesc copii cu dizabilitati
este mai mic decat minimul de existenta pe tara si nu
acopera necesitatile reale ale celor care beneficiaza de
ele. Potrivit datelor BNS pentru anul 201419,
cuantumul mediu lunar al alocatiei sociale de stat
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constituia 418,5 lei, alocatia pentru ingrijire, Insotire
si supraveghere (pentru un copil cu dizabilitati
severe) constituia 598,8 lei, iar minimul de existenta
constituia 1627,1 leill.

Copiii cu dizabilitati si parintii acestora
continua sa fie discriminati, cauzele principale fiind
lipsa unei infrastructuri sociale si informationale
adaptate la necesitatile persoanelor cu dizabilitati,
stereotipurile si prejudecatile, atitudinea
discriminatorie a populatiei. In Republica Moldova
existd mai multe institutii si mecanisme de sesizare si
reclamatii pentru situatii de discriminare si Incalcare
a drepturilor omului, inclusiv a copiilor cu
dizabilitatil2. Acestea 1ns3, sunt putin cunoscute de
copii si parinti (prin urmare rareori accesate) si nu
sunt Intotdeauna eficiente atat din insuficienta
resurselor umane pentru o asistenta calificat3, cat si
prin faptul ca pot constata discriminarea, dar nu pot
aplica sanctiuni, etc.

Bariere in educatia copiilor cu cerinte educationale speciale (CES)

Educatia este
un bun necesar
tuturor persoanelor,
in special celor care
se gasesc Intr-o
situatie speciala si
e | amAJmivte limitér?

INCLUZIV n Invatare S1
participare. In
Republica Moldova,
dreptul tuturor copiilor la educatie este recunoscut in
Constitutie si Codul Educatiei. Desi s-au Inregistrat
progrese insemnate In domeniul educatiei incluzive,
nu putem considera ca s-a reusit o integrare reald a
tuturor copiilor cu CES in structurile Invatamantului si
in asigurarea dreptului lor la educatie.

Notiunea de ,bariere in participare la educatie”
poate fi folosita pentru a sublinia ceea ce trebuie facut
pentru a Imbunatati educatia fiecarui copil
Principalele bariere in asigurarea accesului copiilor cu
CES la educatie sunt:

TOTI COPIll

EDUCATIE DE
CALITATE

9 Raport cu privire la rezultate activitatii Consiliului National pentru
Determinarea Dizabilitatii si Capacitdtii de Munca pentru anul 2015 si
obiectivele pentru anul 2016 /MMPSF si CNDDCM/Chisindu 2016, pag.21.
10 BNS, Situatia persoanelor cu dizabilititi in Republica Moldova,
http://www.statistica.md/newsview.php?l=ro&idc=168&id=4976

11 BNS, Minimul de existentd in Republica Moldova 2014,
http://www.statistica.md/newsview.php?l=ro&idc=168&id=4692

INGA CHISTRUGA-SINCHEVICI
dr. in sociologie, CCD INCE

e resursele inadecvate sau limitate (costurile
medii pentru educarea unui copil cu dizabilitate sunt
mai mari decat cele pentru un copil fara dizabilitate);

e bariere de atitudine (atitudinea negativa a
copiilor, parintilor si cadrelor didactice din scolile
generale duce la izolare, etichetare, violents,
intimidare, abuz);

e  bariere la nivel de institutie de Invatamant
(clase cu numar mare de elevi, instruire si suport
limitat pentru cadrele didactice, numar redus de
specialisti In domeniu, cum ar fi cadru didactic de
sprijin — logoped, psihopedagog, psiholog etc.);

e Dbariere la nivel de familie (rezistenta din
partea unor parinti ai copiilor cu CES de a conlucra cu
cadrele didactice).

Impedimentele prezentate mai sus releva ca
scoala nu raspunde nevoilor tuturor elevilor. Educatia
incluziva, ins3, prevede adaptarea continua a
sistemului educational la conditiile de oferire a
educatiei de calitate si copiilor cu CES intr-un mediu
comun de invatare.

12 Consiliul pentru Prevenirea si Eliminarea Discriminarii si Asigurarea
Egalitatii (dispune de linie verde si pagind web); Consiliul National pentru
Protectia Drepturilor Copilului; Avocatul Copilului in cadrul Oficiului
Avocatului Poporului; (4) Serviciul "Telefonul Copilului”, gestionat de
MMPSF; Coalitia Nediscriminare - constituita din mai multe ONG (dispune
de linie verde si pagind web).


http://www.statistica.md/newsview.php?l=ro&idc=168&id=4976
http://www.statistica.md/newsview.php?l=ro&idc=168&id=4692
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VIITORUL PIERDUT IN ACCIDENTELE RUTIERE

NATALIA BARGAN
cercetdtor stiintific CCD INCE

"Copiii sunt cea mai valoroasa resursa a lumii si cea mai mare speranta a ei pentru viitor."

John Fitzgerald Kennedy

Conform datelor Organizatiei Mondiale a
Sanatatii peste 180 mii de copii anual isi pierd viata In
accidente rutiere. La fiecare 4 minute din cauza
accidentelor rutiere in lume moare un copil, aceasta
constituind o tragedie nu doar a familiilor, dar si o
povara care apasa economia unui stat. Accidentele de
circulatie sunt principala cauza de deces in randul
adolescentilor cu varsta cuprinsa intre 15-17 ani si
una dintre cele patru cauze principale de deces la
copiii mai mari de 5 ani.

perioada anilor 2005-2013 a scos In evidentd unele
aspecte ce tin de structura pe varste si sex a acestora.
Cel mai important de observat este numarul ridicat al
deceselor copiilor la varstele de 15-19 ani cauzate de
accidentele rutiere (Fig.1). De asemenea s-a constatat
ca mortalitatea baietilor prevaleaza la toate grupele
de varsta cu exceptia anului 2005 cand ponderea
deceselor a fost mai mare cu 20% in randul fetelor in
grupa de varste 5-9 ani.

Daca la grupa de varsta 10-14 ani nu au fost
inregistrate mari discrepante pe sexe, atunciin cea de
15-19 ani decesele baietilor sunt de doud ori mai
multe decat cele ale fetelor. Asadar, In anul 2005
mortalitatea masculina 1n varstele 15-19 ani
constituia 64,4% iar cea feminina - 35,6%.

Datele mai recente ne arata ca pentru anul 2014
au fost finregistrate 411 accidente rutiere cu
implicarea copiilor, soldate cu 20 de decese si 391
copii traumatizati (Fig.2). Chiar daca in ultimii doi ani
s-a conturat o tendinta de micsorare a deceselor,
aceste date denotd ineficienta masurilor aplicate in
scopul diminudrii numarului accidentelor rutiere in
randul copiilor.

Conform datelor OMS in anul

70

2010 in randul copiilor cu

varstele cuprinse intre 0-19 ani, 60

care au murit pe drumurile din 50
40

lume: 38% au fost pietoni, 36%

- pasageri ai unititilor de | 30

transport, 14% - motociclisti si | 20
6% - biciclisti.  Nivelul | 10
mortalitatii copiilor in traficul 0
rutier este de trei ori mai mare

in tarile cu venituri mici si medii

decat in tarile cu venituri mari.

Printre factorii de risc
implicati in producerea
accidentelor rutiere cu prezenta copiilor sau cresterea
gravitatii vatamarilor corporale, cele mai frecvente
sunt: ignorarea cupldarii centurii de siguranta; refuzul
de a purta casti de protectie; conducerea cu viteza
excesiva sau necorespunzdtoare; conducerea sub
influenta alcoolului sau a drogurilor. Fiecare dintre
acesti factori de risc implica 30%-50% din accidentele
soldate cu decese, la nivel mondial.

Analiza mortalitatii celei mai vulnerabile
categorii de participanti in traficul rutier - copiii - pe

barbati

2005
=0 M 1-4 ani

femei barbati femei

2013

@ 5-9 ani m10-14 ani ®m15-19 ani

Fig.1. Decesele in randul copiilor din cauza
accidentelor rutiere, repartizare pe grupe de varsta si
sexe, anii 2005 si 2013 (%)

Sursa: WHO Mortality database
http://www.who.int/healthinfo/statistics/mortality rawdata/en

/

Cumularea numarului de decese din ultimii 10
ani ne prezinta o cifra alarmanta de peste 600 de copii,
care ar fi putut completa una sau chiar doua institutii
de invatamant. Aceasta rezerva de capital uman nu a
fost suficient protejata pentru a fi valorificata in viitor.
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Fig.2. Numarul accidentelor rutiere cu implicarea
copiilor, anii 2005-2013
Sursa: datele Biroului National de Statistica

In acest sens se propune a intreprinde

urmatoarele masuri:
- Modificarea cadrului legal prin introducerea
sanctiunilor mai dure pentru incalcarea regulilor de
circulatie rutiera atat pentru soferi (ex. ridicarea
carnetului de conducere), cit si pentru pietoni
(amenzi mai mari);

- Asigurarea gratuita a copiilor cu elemente de
avertizare optica in trafic, pe care sa le poarte pentru
a putea fi vizibili (veste si benzi reflectorizante, s.a.);

B decedati

47
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42 38
41 2T
39
20
683
610
01 563 =it 545
il 391
0

2006 2007 2008 2009 2010 2011 2012 2013 2014

- Intensificarea campaniilor de
informare si responsabilizare a parintilor,
pentru asigurarea securitdtii rutiere a
copiilor minori prin educatia respectiva,
insotirea si supravegherea continua a
acestora;

- Incurajarea utilizirii scaunelor auto
(ar reduce riscul de deces la copiii pana la un
an - 71%, iar pentru varsta de 1-4 ani cu
54%) si a centurii de siguranta pentru copii
si adolescenti atat pe scaunul din fata cat si
pe cel din spate (aceasta ar reduce cu 50%
riscul deceselor sau a vatamarilor grave).13

- Promovarea tehnologiilor inteligente (in
traficul rutier, in autovehicul, in scolile auto etc.);
- Extinderea implementarii sistemului de

monitorizare a traficului cu utilizarea camerelor de
luat vederi mai ales in zone cu risc major;

- Reparatia si Intretinerea drumurilor si
marcajelor rutiere (poate contribui la diminuarea cu
peste 30% a numarului de accidente)4.

Accidentele rutiere sunt o cauza de deces relativ
tanar3, insa gravitatea si impactul social-economic ale
acestora ar putea fi diminuata prin aplicarea
masurilor viabile si responsabilizarea tuturor
participantilor in trafic. Exemplu de bune practici in
acest sens pot servi statele din Nordul Europei.

Suportul familial in perceptia copiilor

Tara Sexul - Varstzla -

’ 11 ani 13 ani 15 ani
Franta Fete 77 65 58
** |Biieti B go[l 740 |71
Germania Fete 84 70 63
Biieti B 83l 1740 | 70
Suedia Fete 81 69 64
Biieti B 7o ln | 69|00 | 67
Elvetia Fete 82 77 74
*%  |Baieti B 83l 790 78
Italia Fete 86 71 70
Biieti B g7 [ 82 177
Romania Fete 86 80 76
Biieti B 82 [0 810 177
Ucraina Fete 61 59 51
Biieti B | ss | s4 | 47
Rusia Fete 74 63 58
Biieti B | 6810 | 61|10 | 58
Republica [Fete 87 82 75
Moldova |Biieti | N 82l 76 [0 |73

Sursa: Health Behaviour in School-Aged Children (HBSC)
Study: International Report from the 2013-2014 Survey

13 GHID DE BUNE PRACTICI in managementul traficului rutier. Romania -
Ucraina - Republica Moldova 2007-2013. http://ungheni.md/site/wp-
content/uploads/2015/10/GHID FINAL RO.pdf

14 Cele mai bune practici in materie de sigurata rutiera. Ghid pentru
masuri la nivel national. Luxemburg: Oficiul pentru Publicatii al Uniunii

In cadrul studiului Sdndtatea elevilor in scoald
(2013-2014) copiii au fost intrebati daca ei simt ca
familia lor incearca sa-i ajute, daca ei au sprijin
emotional din partea parintilor atunci cand au nevoie si
daca ei pot vorbi cu familia lor despre problemele lor.

Potrivit rezultatelor, copiii din Republica Moldova
percep suportul familial la un nivel mai inalt in
comparatie cu copiii din Ucraina, Rusia, Franta si Suedia.
Astfel, 87% din fetele si 82% din baietii intervievati in
Republica Moldova au mentionat ca au suport emotional
din partea familiei. Datele demonstreaza ca pentru tara
noastra nu exista diferente semnificative intre perceptia
fetelor si a baietilor In timp ce In Franta si Italia exista un
decalaj mare in functie de sexe.

Totodata s-a constatat ca exista diferente
semnificative in perceptia copiilor in functie de varsta
acestora. Astfel, cu cat varsta copiilor este mai mare, cu
atat perceptia asupra sprijinului familial este mai mica.

Europene, 2010.
http://ec.europa.eu/transport/road safety/pdf/projects/supreme-

c ro.pdf
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COPII CU PARINTI IN STRAINATATE

Dificultatile socioeconomice cu care se
confrunta Republica Moldova in ultimele decenii au
alimentat procesul de emigratie externd in masa a
fortei de munca. Societatea noastrad nu a fost pregatita
sa suporte fara riscuri socul migratiei. Emigrarea
contribuie semnificativ la ameliorarea nivelului de
trai al populatiei, dar, nu putem trece cu vederea
cealalta fateta a migratiei, si anume: ca emigrarea
conduce la subminarea considerabild a relatiilor de
familie. Un numar tot mai mare de copii din Moldova
cresc fara unul sau ambii pdrinti. Conform datelor
Ministerului Muncii, Protectiei Sociale si Familiei in
anul 2015 au fost luati la evidenta 4.172 copii ramasi
fara Ingrijire parinteasca. Aproape fiecare al treilea
copil are varsta intre 11-15 ani (29,2%), iar 71,3%
sunt copii din mediul rural. Printre principalele
motive de stabilire a statutului de copil ramas fara
ocrotire parinteasca este plecarea peste hotare a
unului sau ambilor parinti (55,7% din acesti copii)?s.

Lipsa de supraveghere pdrinteasca are un
impact negativ asupra dezvoltdrii psiho-emotionale a
copiilor si-i expune la mai multe comportamente
deviante si riscuri. Unele studii autohtone au
evidentiat ca copiii ai caror parinti sunt plecati peste
hotare se confrunta cu stari emotionale dificile si
neplacute - devin tristi, se simt izolati, plang, au
sentimentul insecuritatiilé. Lipsa de afectiune
parinteasca este o suferintd enorma care duce la
izolare sau comunicare doar cu copiii care au aceeasi
experientad de despartire de parinti.

15 BNS, Situatia copiilor In Republica Moldova in anul 2015.

16 UNICEF Situatia copiilor ramasi fara ingrijire parinteasca Tn urma
migratiei. Raport de studiu. Chisindu: Tipar, 2006. p. 85.

17 Institutul de Stiinte ale Educatiei,2007; Raportul de Dezvoltare Umana
2010/2011.

18 UNICEF Situatia copiilor ramasi fara ingrijire parinteasca in urma
migratiei. Raport de studiu. Chisinau: Tipar, 2006. p. 8.

ELENA HRUSCIOV
cercetator stiintific CCD INCE

Plecarea parintilor peste hotare le poate
influenta activitatea scolara, respectiv, reusita scolard
a copiilor. In majoritatea cazurilor randamentul scolar
scade din cauza absentei suportului si incurajarii din
partea pdrintilor. Unele studii denota ca 1/3 din
adolescenti explica absenteismul scolar prin lipsa
controlului parental ca urmare a migratiei de munca?’.
Doar in unele cazuri copiii devin mai responsabili in
pregatirea temelor, din dorinta de a recompensa
efortul parintilor de a munci peste hotare?s,

Implicarea parintilor In migratia de munca
pentru o perioada de lunga duratd reprezinta un
factor de risc si pentru sarcina la vdrsta de
adolescentei’®.  Diminuarea  controlului  social
faciliteaza formarea la adolescenti a unui sistem
valoric inconsecvent.

Aceastad perioada a vietii este caracterizata de
dorinta de a incerca tot, spre exemplu consumul de
alcool sau droguri. Cercetarile In domeniu releva ca
situatia la acest aspect se agraveaz. In anul 2003, 3%
dintre copiii cu varsta intre 10-19 ani consumau alcool
de doua ori pe saptamana, iar in anul 2012 ponderea
acestora a crescut pana la 6%?2°.

Datele statistice indica cresterea numarului de
copii implicati in sdvdrsirea delictelor (in medie cu 200
minori pe an in ultimii trei ani), dintre care, un sfert
sunt din categoria celor ramasi fara ingrijirea unuia
sau a ambilor parinti2!.

Pe termen lung, aceasta generatie de copii
instrainati emotional de parinti poate deveni una de
adulti-problema. Exista riscul ca copilul care creste
fara parinti sau numai cu unul dintre ei sa devina un
adult care nu intelege sensul casatoriei si nu va avea
incredere fin institutia casdtoriei. In contextul
manifestarii efectelor negative ale migratiei parintilor
asupra dezvoltarii copiilor este necesar de intreprins
mai multe masuri de interventie si prevenire:
campanii de informare si constientizare adresate
parintilor, dezvoltarea serviciilor de ingrijire si
supraveghere a copiilor (centre de zi, cluburi pentru
copii de petrecere a timpului liber), dezvoltarea
strategiilor de mobilizare la nivel de comunitate etc.

19 Gagauz O. Sarcina In varsta adolescentei. Chisinau, 2015.

20 Bunastarea copilului in Republica Moldova (Indicatori disponibili).
Biroul de cercetare UNICEF. www.unicef.md

21 By4yyany-Bpa6ue M. Tpy/joBble MUTPaHTbI U3 MoJIJaBUH U UX JIeTH,
http://demoscope.ru/weekly/2012/0515/tema01.php
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CE METODE DE CONTRACEPTIE UTILIZEAZA FEMEILE DIN REPUBLICA MOLDOVA?

Unul din obiectivele Programului de Actiune al
Conferintei Internationale de la Cairo din anul 1994 a
fost asigurarea, nu mai tarziu de anul 2015, accesului
intregii populatii la serviciile de protectie a sanatatii
reproductive. Serviciile de protectie a sanatatii
reproductive se bazeaza pe planificarea familiala care
presupune exercitarea de catre familii si cupluri a
dreptului de a avea numarul de copii dorit, la
momentul si la intervalul de timp dorit. Astfel, in anul
1999, comunitatea internationald a fost de acord ca in
tarile unde exista diferente fintre utilizarea
contraceptivelor si proportia persoanelor care doresc

ELENA HRUSCIOV
cercetdtor stiintific CCD INCE

In acelasi timp, rezultatele cercetirii MICS arati
ca in Republica Moldova cea mai mare proportie de
necesitate nesatisfacutd de contraceptie revine
grupului de varstd 15-19 ani si constituie 23,4%. Din
totalul adolescentelor participante la studiu, 45,3%
utilizeaza metode de contraceptie dintre care 27,9%
folosesc prezervativul, 9,5% actul sexual intrerupt,
5,7% dispozitivele intrauterine si 2,2% pilulele
contraceptive. Astfel, ponderea adolescentelor care
folosesc metode moderne de contraceptie este de
35,8% iar a celor care utilizeaza metode traditionale
este de 9,5%.

sa distanteze sau sa
limiteze numarul
membrilor familiei sa fie
excluse la 50% spre anul
2005,75% catreanul 2010
si 100% catre anul 2015

M Sterilizarea feminina
B Dispozitivul intrauterin

O Pilula contraceptiva

(United Nations, 1999). In
acest sens, rolul
planificarii familiale este
foarte important pentru ca
sunt prevenite sarcinile

Metode
traditionale

-17,7% O Prezervativul masculin

Metode
moderne -
41,8%

O Metode de bariera vaginala

precoce, tardive sau a
celor cu un interval mic
intre sarcini. De asemenea,
planificarea familiala are
rolul de preintdmpinare a
avortului in cazul

B Metoda calendarului
[ Actul sexual intrerupt

0 Alte metode traditionale

sarcinilor nedorite  si
raspandirea metodelor moderne de contraceptie, mai
putin periculoase pentru sanatatea femeilor.

Conform studiului MICS22 in Republica Moldova
in anul 2014 doar 63% din femeile casatorite sau
aflate in uniune consensuald folosesc o metoda de
contraceptie, fie moderna sau traditionala (Fig.1). Cele
mai des utilizate metode de contraceptie sunt
dispozitivele intrauterine (DIU) - fiecare a cincea
femeie cdsatorita (21,2%), actul sexual intrerupt
(14,1%) si prezervativul masculin (12,7%). Metodele
mai putin utilizate de femeile intervievate sunt
pilulele, sterilizarea feminina si abstinenta periodica.
Astfel, potrivit datelor cercetdrii din totalul femeilor
care au mentionat ca folosesc cel putin o metoda de
contraceptie, circa 40% au ales o metoda traditionala
si 51% folosesc o metoda contraceptiva moderna.

22 MICS. Studiu de Indicatori Multipli in Cuiburi, Republica
Moldova, 2012, http://cnsp.md /wp-

Fig. 1. Utilizarea metodelor de contraceptiei in
Republica Moldova, %, 2015
Sursa: Population Division (2015)

Nivelul de studii este un aspect important care
diferentiaza comportamentul contraceptiv al femeilor
participante la studiu. Potrivit rezultatelor, per
general, femeile cu studii colegiale si superioare
utilizeaza mai frecvent metode de contraceptie, in
special metode moderne de contraceptie, decat
femeile cu nivel de studii mai scazut. Datele arata ca
din totalul femeilor care utilizeazd ca metoda de

contraceptie prezervativul - 6.6% au studii
superioare, 2% colegiale, 1.9% si 1.8% liceale si
gimnaziale, 1.5% - profesionale. Dispozitivele

intrauterine sunt utilizate de femeile cu studii
superioare intr-o proportie de 3.3%, gimnaziale -

content/uploads/2014/09/Studiul-
populational MICS4 Republica-Moldova WEB CNSP.pdf
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2.9%, colegiale - 2.5%, liceale si profesionale - 2.2%.
Actul sexual Intrerupt cel mai des este utilizat de
femeile cu studii superioare - 3.5% si gimnaziale -
2.8%, apoi de femeile cu studii liceale si profesionale -
2.1 si 2.0, si In ultimul rand de femeile cu studii
colegiale - 1.7%. Abstinenta periodica ca metoda de
contraceptie, la fel, cel mai des este utilizata de
respondentele cu studii superioare - 1.2%, apoi de
cele cu studii gimnaziale - 0.8%. Nu existd o
diferentiere semnificativd in functie de nivelul de
studii in ceea priveste utilizarea pilulelor
contraceptive si a sterilizarii feminine, ponderea celor
care le utilizeaza este foarte mica.

Nivelul scazut de utilizare a contraceptivelor
moderne se datoreaza mai multor factori cum ar fi: 1)
lipsa angajamentului guvernului de a oferi
contraceptive gratuite; 2) perceptia mijloacelor
moderne de contraceptie ca fiind daunatoare pentru
sanatate; 3) accesul dificil al tinerilor la serviciile de
planificare familiala; 4) costul inalt; 5) normele sociale
si asteptarile cu privire la sex si sexualitate.

In prezent a fost pregatiti si adoptata Strategia
nationald in domeniul sdndtdtii reproductive pentru
anii 2017-2020, care presupune acoperirea partiala a
cheltuielilor cu privire la metodele moderne de
contraceptie din contul asigurdrii sociale pentru
grupurile social-vulnerabile.

Nr.1/2, 2016

O prioritate primordiala in domeniul sanatatii
reproductive si a planificarii familiale constituie
educatia sexuala a tinerilor si preintdmpinarea
sarcinii la adolescenti — o problema destul de actuala
pentru Republica Moldova. Incidenta sarcinii la
adolescente se mentine la un nivel Tnalt - 35 de cazuri
la 1000 de fete cu varsta Intre 15-19 ani.

La momentul actual, in Republica Moldova
activeaza 37 de Centre Prietenoase Tinerilor, care
ofera servicii speciale acestei categorii de populatiei.
O atentie deosebitd, de asemenea o are introducerea
in curricula scolara a disciplinei obligatorii "Educatia
pentru o viatd sanatoasa”, care va include teme cu
privire la sanatatea sexuala si reproductiva in functie
de varsta elevilor.

In  concluzie mentionim ci  situatia
socioeconomicd precara care este In prezent in
Republica Moldova limiteaza foarte mult posibilitatile
de finantare a programelor existente de sustinere si
protectie a familiei, a programelor in domeniul
sanatatii, educatiei etc. Pe langa aceasta,
comportamentul reproductiv al populatiei, tipul
actual al natalitatii este influentat nu doar de factorii
economici, ci si a celor valorici si culturali, care au o
importanta foarte mare.

Revolutia sexuala si schimbarea comportamentului procreativ

Reducerea ratelor inalte de mortalitate care

au predominat pana la mijlocul secolului al XX-lea
a fost apreciata ca una din cele mai mari progrese
ale omenirii, Insa tot ea a condus la schimbari
radicale in comportamentul reproductiv si
matrimonial al populatiei societatilor traditionale.
0 data cu scaderea mortalitatii, copiii au inceput sa
supravietuiasca intr-o masura mai mare
determinand cresterea numarului membrilor in
familie. In acest fel, a crescut nivelul general de
natalitatea care s-a transformat pentru oameni din
binecuvantare in pericol deoarece pentru familiile
cu multi copii s-au marit problemele de ordin
economic. In aceste conditii, societatea,
reprezentatd de institutia familiei, s-a confruntat

cu necesitatea de a reduce nivelul inalt al

natalitatii si a inceput sa caute modalitatile care sa-i permita acest lucru. Cu foarte multe interdictii si respingeri,
in aceasta perioada au inceput sa se dezvolte primele cercetari cu privire la metodele moderne de contraceptie
si evitarea sarcinii nedorite. Astfel, modelul traditional al natalitdtii care condamna libertatea individului in
privinta procreatiei (se considera ca omul nu trebuie sa se implice In acest lucru divin) a fost Inlocuit cu cel
modern in care nasterea copiilor are locla libera alegere a parintilor. Asemenea transformari majore in constiinta
oamenilor au modificat radical comportamentul lor fata de casatorie, relatii sexuale si nasterea copiilor. Aceasta
schimbare de atitudini a primit denumirea de “revolutie sexualad”, procesul cand in societate au loc transformari
semnificative ale valorilor sexuale si indivizii sunt eliberati de normele moral-religioase in acest sens.
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LEGEA ANTI-FUMAT. CONTROLUL TUTUNULUI iN REPUBLICA MOLDOVA SI iN LUME

TATIANA TABAC
cercetdtor stiintific CCD INCE

La 31 mai 2016 au intrat in vigoare prevederile Legii privind controlul tutunului numitd si Legea Anti-

fumat. Conform legii, fumatul este interzis in toate locurile publice (parcuri, cinema, restaurante, la locul de
muncd, in scoald si spitale etc.) si este permis numai la aer liber cu exceptia locurilor publice, in locuinta proprie
dar nu si la balcon (in acest fel, fumul de tutun poate ajunge la vecinii non-fumdtori). Legea prevede sanctiuni atdat
pentru gestionarea spatiilor in care este interzis fumatul, cdt si pentru fumdtori, amenzile fiind de pdnd la 8 mii lei
pentru persoane fizice si pand la 10 mii lei pentru persoanele juridice.

Tutunul isi are originea in America si a fost adus
in Europa la sfarsitul secolului al XV-lea de catre
marinarii spanioli ai expeditiei conduse de Cristofor
Columb. Intr-un timp foarte scurt, tutunul s-a
raspandit in toate tdrile europene, in special in
straturile superioare ale societdtii, fiind eronat
consideratd o planta cu proprietdti curative. Dupa
inventarea in anul 1881 a masinii de fabricare a
tigarilor, fumatul s-a raspandit in masa printre toate
straturile sociale, astfel declansdndu-se epidemia
globala a consumului de tutun.

In prezent numirul fumatorilor este cel mai
mare In tdrile in curs de dezvoltare si in randul
populatiei cu venituri mici. In tirile economic
dezvoltate, dimpotriva, ponderea fumatorilor este in
scadere. Aproximativ 5,8 trilioane de tigari au fost
fumate la nivel mondial in anul 2014, consumul de

tigari fiind 1n crestere cu fiecare an.23 Se estimeaza ca
numadrul total al fumatorilor este de 1,3 miliarde
dintre care 230 milioane (17,7%) sunt femei2#.

Rata fumatorilor este scazuta in asemenea tari
precum Marea Britanie, Franta, Suedia, Norvegia,
Brazilia si majoritatea tarilor continentului african si
este cea mai fnalta In China si Europa de Sud-Est
(Fig.1). In plan global, Republica Moldova se
incadreaza in lista tarilor cu un nivel mediu de consum
de tigari - 1.114 tigari pe an sau In mediu 3 tigari pe zi
calculat pentru o persoana cu varsta de 15 ani si mai
mult. Datele studiului MICS arata ca in Republica
Moldova fumatul este un fenomen specific barbatilor.
Astfel, 71,2% din femei cu varsta cuprinsa intre 15-49
ani au mentionat cad niciodata n-au fumat tigari sau
alte produse de tutun. In comparatie, procentul
barbatilor care n-au fumat niciodata este de 16,1%.25

CONSUMUL DE TIGARI iN LUME
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Fig.1 Numarul tigarilor fumate per o persoana de 15+ ani, anul 2014

Sursa: www.tobaccoatlas.org

23 http: //www.tobaccoatlas.org/topic/cigarette-use-globall;
24 Anexceit llla6awmos. Kypexue. Kpamkas ucmopus no6edusuietl
anudemuu. OTedyecTBeHHbIe 3anuCcKy, N2 2 (29), 2006.

25 Studiul de indicatori multipli in cuiburi pentru Republica Moldova
2012, Raport final. Chisinau, Republica Moldova.
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Cel mai frecvent tutunul cauzeaza boli
cardiovasculare, ale sistemului respirator, diabet si
cancer. Consumul de tigari implica cheltuieli atat
individuale, cat si guvernamentale de aceea este atat
de importanta stoparea raspandirii acestora.

Primele masuri de control ale tutunului au fost
intreprinse de judecata sfintei inchizitii. Deja in
secolele XVI-XVII in mai multe tari existau decrete
regale care interziceau cresterea si consumul de tutun.
In anul 1634 regele Rusiei a emis un decret prin care
fumatorilor si vanzatorilor de tutun urmau sa le fie
aplicata o pedeapsa de mutilare faciala iar recidivistii
erau decapitati. In Turcia a fost interzisi vanzarea
tutunului iar ca pedeapsa a fost decapitarea. Papa din
Roma a ordonat excomunicarea calugdrilor catolici
care foloseau tutunul2é In pofida acestor misuri
severe din trecut, raspandirea tutunului in lume nu a
putut fi opritd. Vanzatorii de tutun isi justifica
activitatea prin impozitul platit in bugetul statului si
deschiderea locurilor de munc3, insa expertul Bancii
Mondiale, Howard Barnum sustine ca producerea
tutunului aduce lumii pierderi economice anuale in
valoare de 200 miliarde $US?7.

Conventia cadru pentru controlul tutunului
elaborata sub egida Organizatiei Mondiale a Sanatatii
si aprobata in anul 2003 de catre 192 de state
stipuleaza masuri concrete de combatere a tutunului.
In comparatie cu alte documente, conventia dati nu
doar indeamna tarile sa controleze activitatile legate
de tutun, dar impune si anumite cerinte legislative.
Republica Moldova s-a raliat la conventie abia in anul
2009 si pana in prezent nu toate cerintele sunt
indeplinite. La moment nu sunt studiate si
reglementate substantele utilizate pentru fabricarea
produselor de tutun, nu sunt dezvoltate si puse in
aplicare programe eficiente pentru renuntarea la

fumat si tratamentul dependentei de tutun. Datorita
accizelor foarte mici, preturile la produsele de tutun in
Republica Moldova sunt unele dintre cele mai mici din
Europa din care motiv si riscul raspandirii fumatului
este nalt.

Legea anti-fumat a fost adoptata In majoritatea
tarilor europene. Cea mai strictd lege anti-fumat este
in Finlanda. Amenda constituie de la 50 la 150 euro,
iar fumatul In randul minorilor se pedepseste cu
inchisoarea. Dupa ce legea anti-fumat a fost adoptata
in Germania (2007) s-a diminuat morbiditatea
populatiei cauzata de bolile sistemului cardiovascular.
In Marea Britanie, in primul an dupa adoptarea legii
(2007) numarul atacurilor de cord a scazut cu 10%28.
Dupa ce guvernul filipinez a majorat accizele pentru
produsele pe bazd de tutun, numarul total al
fumatorilor a scazut de la 17 milioane In anul 2009 la
15,9 milioane Tn anul 20152.

Legea nu a avut efecte 1n asa tari precum Spania,
Grecia, Rusia. Mai multe localuri publice din Grecia
(2010) pur si simplu au ignorat legea din cauza careia
au fost inregistrate scideri in cifra de afaceri. In Spania
(2006), dupa trei ani de la adoptarea legii numarul
total al fumitorilor a crescut cu 6,7%. In Federatia
Rusa doar jumatate din populatie (47%) sustine
locurile special amenajate pentru fumatoriso.

Fenomenul fumatului e o problema sociala care
tine de comportamentul si stilul de viata al oamenilor
a cdrui raspandire nu poate fi stopata doar prin
restrictii legislative. Impreund cu statul, de aceasti
problema trebuie sa se preocupe inclusiv si
organizatiile nonguvernamentale, societatea civilg,
liderii sociali etc. Tarile care au inregistrat succese in
combaterea tabagismului au reusit sa o faca numai in
urma colaborarii reciproce dintre stat si societate.

Barbatii care sunt casatoriti cu femei inteligente traiesc mai mult

Cercetatorii au descoperit ca barbatii care isi
aleg ca partenera de viata femei inteligente traiesc mai
mult. Rezultatele unui studiu relevant au fost
prezentate in publicatia The Daily Telegraph. Studiul a
cuprins 1.5 milioane persoane care considera ca
nivelul de educatie al femeii este mai important decat
cel al barbatului.

Femeile inteligente sunt mult mai constiente de
anumite diete sanatoase sau tratamente medicale,
influentdnd astfel durata de viata a partenerului.
Rezultatele cercetarii sustin ca ,femeile iau in mod

26 [bidem

27 Barnum H. The Economic Burden of the Global Trade in Tabacco.
Tabacco Control, 1994; 3:358-361.

28 https://www.bfm.ru/news/206095

traditional o mai mare responsabilitate a grijilor
casnice decat barbatii si In consecinta nivelul de
educatie ar putea fi mai important pentru stilul de
viata familiala”.

In cazul in care femeile au studii superioare,
inteleg foarte usor multitudinea de sfaturi cu privire la
un mod de viatd sanatos, si iau totul mult mai
responsabil, aceasta fiind in prima legitura cu
sandtatea si morbiditatea partenerului de viata.

Publicat in 5 octombrie 2009 in revista The Daily Telegraph

29 http://www.digi24.ro/stiri/externe/mapamond/cum-s-au-lasat-de-
fumat-un-milion-de-filipinezi-691467
30 Ibidem
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CONSUMUL DE DROGURI iN REPUBLICA MOLDOVA

In abordarea problemei consumului de droguri,
Republica Moldova se bazeaza pe conceptul
Organizatiei Mondiale a Sanatatii ,Sanatate pentru toti
in secolul XXI”, conform caruia consumul de droguri
este o problema ce pericliteaza sanatatea publica si
care ar putea impiedica dezvoltarea sandtoasa a
cetitenilor si a societitii in context mai larg. In
Republica Moldova numarul consumatorilor de
droguri a crescut odata cu criza economica din anii
'90. Factorii de stimulare a consumului de droguri au
fost: accesibilitatea acestora, sardcia, slabirea
controlului social, etc. Acesti factori ”“catalizatori” au
crescut numarul de consumatori, Insa nu au fost
suficienti pentru a amplasa Republica Moldova in
topul celor mai afectate state In acest sens.
Dimpotriva, Republica Moldova se afla printre statele
cu un nivel mai redus al deceselor cauzate de
consumul de droguri - 0,71 decese la 100 mii locuitori
in anul 2014 (Fig. 1). Cu toate acestea, raspandirea
drogurilor reprezinta o problema actuala in societatea
moldoveneasca.
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Fig.1. Mortalitatea cauzata de consumul de droguri in
Republica Moldova si unele tari ale lumii in anul 2014,
per 100 000 persoane

Sursa: http://www.worldlifeexpectancy.com/

Potrivit datelor Centrului National de
Management in Sdnatate, in Republica Moldova anual
sunt observate tot mai multe cazuri noi inregistrate de
consum de droguri, insd cu o retragere numerica
semnificativd pentru ultimii trei ani de referinta.
Numarul maxim de cazuri noi inregistrate a fost atins
in anii 2009-2010, trecand putin peste 1,3 mii
(Tabelul 1). Per total se estimeaza ca in perioada
anilor 1995-2013 pentru prima data drogurile au fost
incercate de circa 18 mii persoane. Aceiasi sursa
prezintd si o cifrd estimativa al consumatorilor de
droguri injectabile, care in anul 2013 constituia 30,2
mii persoane (19,4 mii pe malul drept si 10,8 mii pe

VITALIE STIRBA
cercetdtor stiintific CCD INCE

malul stang al Nistrului), fiind mult mai mare decat
cazurile inregistrate oficial de Dispensarul Republican
de Narcologie (circa 10 mii consumatori la 31
decembrie 2013).

Tabelul 1. Cazuri noi inregistrate de consum de
droguri in Republica Moldova, anii 1995-2013

Cazuri consum | Cazuri consum de
de droguri fara droguri cu
dependenta dependenta
1995 83 196
1996 247 310
1997 316 347
1998 632 323
1999 666 468
2000 546 487
2001 511 430
2002 794 317
2003 994 154
2004 644 76
2005 902 119
2006 895 135
2007 726 191
2008 928 210
2009 987 346
2010 1094 210
2011 841 127
2012 696 152
2013 639 105

Sursa: Centrul National de Management in Sandtate, Consumul
si traficul ilicit de droguri in Republica Moldova in anul 2013.
Raport anual. Chisindu, 2014.

0 alta problema ingrijoratoare si care merita
atentie se refera la criminalitatea legatd de droguri
care, la fel, reprezintd un obstacol in dezvoltarea
socioeconomica si culturald a societitii. In Republica
Moldova numarul infractiunilor si al persoanelor
condamnate in legatura cu drogurile este fin
descrestere, cu toate acestea intensitatea acestui tip
de infractiune se mentine inca la un nivel destul de
inalt. In perioada anilor 2008-2014 numirul de
incalcari legislative Tn acest sens a scazut cu 40%, de
la 2.126 cazuri in anul 2008 la 1.268 infractiuni in anul
2014 (Fig.2). La fel s-a micsorat si numarul
persoanelor condamnate din cauza drogurilor, cu
45% 1n anul 2014 fata de anul 2008.
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epidemii. Politicile anti-drog din tarile UE
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Fig.2 Persoane condamnate si infractiuni legate de
utilizarea drogurilor, anii 2008-2014
Sursa: Biroul National de Statistica

Datorita raspandirii pe larg a drogurilor, in
prezent, majoritatea statelor lumii lupta impotriva
consumului, producerii si comercializarii lor. La nivel
international controlul In domeniul drogurilor se
realizeazd prin conventiile ONU precum, Conventia
Unicd privind Drogurile din 1961 si protocolul aditional
din 1972, Conventia asupra Substantelor Psihotrope din
anul 1971, Conventia impotriva Traficului ilicit de
Droguri si Substante Psihotrope din anul 1988.

Republica Moldova a devenit parte la aceste
conventii in anul 1995 iar implementarea cerintelor
stipulate Tn conventiile respective este supravegheata
de catre Comisia Nationald Antidrog. De asemenea, In
combaterea traficului si consumului de droguri
Republica Moldova se bazeaza pe Strategia nationald
antidrog pentru anii 2011-2018 care este orientata pe
patru piloni de baza: prevenirea primara, tratament si
reabilitare, diminuarea riscului si reducerea ofertei de
droguri. Astfel, politica nationald in acest domeniu
cuprinde complexul necesar de masuri: prevenire,
control, tratament si reducere a consumului de
droguri.

Cu toate ca din punct de vedere legislativ
Republica Moldova a inregistrat succese importante,
earamane a fi o tara in care se mai practica utilizarea
drogurilor in randul populatiei, fapt demonstrat de
valorile statistice relativ scazute. Masurile existente in
prezent nu exclud la minimum atat consumul, cat si
mortalitatea cauzata de consumul de droguri. Pe plan
global exista un numar suficient de state in care s-a
reusit mentinerea sub control si diminuarea acestei

31 AHTUHAPKOTHYECKasl MOJIMTUKA: 3aPYOEXKHBIH OMBIT.
https://ria.ru/beznarko law/20110606/384970977.html (09.03.2017)

vederea decriminalizarii consumului de droguri in
randul populatiei. O atentie deosebita in diminuarea
problemei consumului de droguri a fost acordata
integrarii in societate a persoanelor dependente prin
incadrarea acestora in cimpul muncii si consilierea
psihologica. Din punct de vedere a penalizarii au fost
utilizate instrumente precum: aplicarea amenzii In
suma de la 25€ pana la 150€, deposedarea de licenta
profesionala (pentru medici, taximetristi, etc.),
confiscarea bunurilor personale, interzicerea de a
vizita anumite locatii, ridicarea dreptului de port-arm,
retragerea alocatiilor sociale, restrictia de a parasi
tara s.a.32

Experienta Islandei, care promoveaza insistent
un mod sanatos de viatd In randul tinerilor, poate fi
asociata cu una exemplara, avand in vedere reducerea
esentiala a consumului de droguri, tutun si alcool in
randul tinerilor in decursul anilor 1998-2016. Pe
langa aplicarea pedepselor administrative, penale, de
consiliere psihologica, actiunile de baza au fost
orientate si pe implicarea tinerilor in sportul amator
si de performanta. Astfel a fost obtinut un dublu
dividend: sporirea gradului de sanatate al populatiei
tinere si dobandirea pe plan mondial a unor
performante semnificative in domeniul sportului.

In momentul de fatd, majoritatea statelor est-
europene (Rusia, Ucraina s.a.) se bazeaza pe politica
represivd, care presupune un grad sporit de
austeritate fata de consumatori si persoane care pun
in circulatie substantele psihotrope. In conformitate
cu aceasta idee, persoana dependenta prezinta un
pericol pentru societate, dependenta de droguri este
incurabila iar aplicarea unor masuri cu aspect medical
nu sunt suficiente. In aceste tiri, misurile dure si
controlul social asupra traficului de droguri (legale si
ilegale) sunt considerate cele mai adecvate metode.

32 https: //en.wikipedia.org/wiki/Drug policy of Portugal (13.03.2017)
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100 DE ANI DE LA NASTEREA ILUSTRULUI DEMOGRAF ROMAN VLADIMIR TREBICI

"Adevarul este ca
demografia iti ofera
un univers
fascinant”

V. Trebici Insemndri
din memorie (1992)

Vladimir Trebici s-a nascut la 28 februarie 1916
in Horecea Manastirii de langa Cernauti, capitala
Bucovinei. A urmat scoala primara in Horecea
Manastirii, Liceul "Aron Pumnul” din Cernauti (1926-
1933), renumitul liceu in care invatase si Mihai
Eminescu. In 1934 s-a inscris la Facultatea de Litere si
Filosofie si la Facultatea de Drept a Universitatii
Cerniuti pe care le-a absolvit patru ani mai tarziu. In
timpul studentiei gasea timp sa participe si la viata
studenteascd romaneascd din Cernauti in cadrul
Societatii studentesti "Bucovina”. Dupa absolvirea
facultatii, in ajunul celui de al Doilea Razboi Mondial
(1939), si-a Inceput activitatea didactica ca profesor
de istorie la Liceul Militar "Stefan cel Mare” din
Cernauti. Activitate care nu a durat mult timp, caci
anvergura istorica a facut ca proaspatul profesor
Vladimir Trebici sa primeasca cea mai dura lectie din
viata unui om, cea a razboiului si a prizonieratului.
Intors in Romania in noiembrie 1946, se stabileste la
Bucuresti, unde va fi angajat in campul muncii
intelectuale pana la sfarsitul vietii sale.

Intre anii 1949-1953 a lucrat ca sef de sectie la
Institutul Central de Statistica; intre 1951-1953,
redactor larevista ,Probleme economice”; 1956-1958,
sef de sectie la Institutul de Cercetari Economice al
Academiei R.S.R.;; 1958-1972, consilier ministerial si
director adjunct la Directia Generala de Statistica.

Activitatea didactica universitara a lui Vladimir
Trebici 1si are inceputurile in anul 1948, la Facultatea
de Drept a Universitatii Bucuresti si a continuat apoi,
de multe ori in paralel, la Institutul Politehnic,
Academia de Studii Economice, Centrul Demografic
ONU-Romania si Facultatea de Filosofie/Sociologie a
Universitatii Bucuresti. Primele domenii ale acestei
activitati au fost cele ale statisticii teoretice si
economice. Apropierea de demografie, stiinta care l-a

consacrat ca profesor si cercetator, dateaza de la
inceputurile anilor ’'60.

A "Invatat demografie” predand-o la Academia
de Studii Economice incepand cu anul 1962. Din
amintirile studentilor sai aflam ca "...cursurile
profesorului Vladimir Trebici erau prilej de admiratie,
pentru felul in care stia sd transmitd mesajul, si de
bucurii ale mintii, pentru continutul prelegerilor sale,
fmbrdcate in impresionanta sa culturd generald,
filozoficd si istoricd”. In plus, participarea la
numeroase reuniuni stiintifice internationale a
reprezentat o sursa de continua conectare a cursurilor
sale la rezultatele cercetdrii stiintifice internationale.
Din activitatea didacticd a profesorului Vladimir
Trebici s-au ndscut admirabile manuale, tratate,
lucrdri enciclopedice si dictionare. Desi domeniile
abordate pe parcursul vietii sale acopera ariile
demografiei, statisticii, economiei, etnografiei,
sociologiei, istoriei, totusi demografia a constituit
preocuparea sa principald. O mentioneazda Insasi
Vladimir Trebici in ale sale Insemndri din memorie
(1992):

"Mdrturisesc cd a fost o sansd pentru mine
intdlnirea cu demografia: i-am rdmas credincios pdnd
astdzi si pot sd spun cd de treizeci de ani o slujesc,
considerdnd cd din toate profesiunile pe care le-am
exercitat aceasta a ramas cea mai importanta”.

Lista lucrarilor elaborate in acest domeniu este
impresionanta. Cateva zeci de carti, capitole de lucrari,
dictionare, sute de studii, articole, recenzii si note in
reviste din tara si strainatate, zeci de comunicari, 217
manifestari stiintifice nationale si internationale.
Activitatea stiintifica a profesorului Vladimir Trebici
s-a bucurat de o larga recunoastere si apreciere in
lumea stiintifica internationald. Recunoscut in lume ca
bun specialist, Vladimir Trebici a reprezentat
Romadnia la Natiunile Unite si a condus multi ani
Sectiunea Demografici a O.N.U. In 1992 Academia
Romana avea sa3-i aduca inca o recunoastere,
alegandu-1 membru titular.

A fost membru al Uniunii Internationale pentru
Studiul Stiintific al Populatiei, al Asociatiei Europene
pentru Studiul Populatiei, al Asociatiei Internationale
a Demografilor de Limba Franceza, al Societatii
Europene pentru Economia Populatiei, al Societatii
Cehoslovace de Demografie, al Institutului
International de Statistica.

Poate cea mai importanta dintre toate
realizarile pe care le-a obtinut Vladimir Trebici in
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decursul carierei sale stiintifice a fost aceea ca el a
reusit sa convinga autoritdtile de resort ca sa se
infiinteze, in 1995, Centrul de Cercetdri Demografice
al Academiei Romane. Ultimii ani ai vietii profesorului
Vladimir Trebici au fost dedicati, In mare parte,
conducerii activitatilor Centrului nou creat, care
poartd astdzi numele celui ce l-a infiintat.

"Disparitia unei mari personalitdti stiintifice este
o imensd pierdere pentru orice domeniu al cunoasterii.
lar pentru firava noastrd demografie, plecarea
profesorului Vladimir Trebici este nu numai o pierdere
imensd, ci si irecuperabild. Tot ceea ce ne rdmdne de
fadcut este sd incercdm  a-i urma pilda si sd pdstrdm in
inimile noastre imaginea celui care a fost profesorul,
omul de stiintd si academicianul Vladimir Trebici”, scria
in ,Revista Romana de Sociologie”(1999), prof. univ.
dr. Vasile Ghetau, discipolul si succesorul lui Vladimir

Nr.1/2,2016
Trebici la conducerea Centrului de Cercetdri
Demografice al Academiei Romane.

Carti publicate: ,Manual elementar de
statisticd industriala” (1950); ,Statistica economica”
(1957); ,Dictionar statistic economic” (1969);
»Sociologia, Prognoza si planificarea sociala” (1970);
,Populatia mondiald” (1974); ,Modelul cibernetic al
fortei de munca” (1974); ,Mica enciclopedie de
demografie” (1975); ,Le population de la Roumanie et
les tendances demographiques” (1976); ,Modele
matematice in demografie” (1976); ,Demografie si
etnografie” (1986); ,Resursele umane ale Terrei”
(1981); ,Demografia teritoriala a Romaniei” (1986);
,Populatia Terrei. Demografie mondialda” (1991);
,Genocid si demografie” (1991); ,Bucovina. Populatie
si procese demografice” 1775-1993 (1994) s.a.

SCOALA DE VARA IN DOMENIUL ANALIZEI DEMOGRAFICE

In pericoada 1-19 august 2016 in cadrul
Academiei de Studii Economice din Moldova s-a
desfasurat Scoala de vara ,Demographic analysis”.
Acest curs s-a desfasurat cu suportul si implicatia
profesorilor si doctoranzilor de la Universitatea
Charles din Praga, Cehia

Programul Scolii de vara a fost compus atat din
ore practice, desfasurate in cadrul unui laborator
dotat cu tehnicd performanta (proiect comun
coordonat de Universitatea Charles din Praga, finantat
de Agentia Ceha pentru Dezvoltare) cat si din vizite de
studiu. Scoala de vara ,Demographic analysis” s-a
orientat preponderent pe crearea si aprofundarea
abilitatilor de analizd in domeniul demografiei la

masteranzii programului de studii
,Economia si demografia populatiei”,
sustinut la fel de Universitatea Charles.

Pe parcursul orelor practice
studentii au capatat si aprofundat
capacitatile tehnice de analiza si au avut
posibilitatea sa se bucure de experienta
analitica Tmpartasita de profesorii din
Cehia. Vizitele preconizate in cadrul
acestei scoli de vara au avut drept scop
familiarizarea masteranzilor cu
principalii  beneficiari ai analizelor
statistice, dar si a celor preocupati de
culegerea si analiza datelor demografice.
Astfel, participantii scolii de vara au
vizitat Ministerul Muncii, Protectiei Sociale si Familiei,
Ministerul Sanatatii, CNAS, Politia de Frontier3,
Centrul Resurselor Informationale de Stat ,Registru”.
In cadrul vizitei la Centrul de Cercetiri Demografice
masteranzilor le-au fost prezentate rezultatele celor
mai importante cercetari realizate In ultimii ani iar la
Biroul National de Statistica ei au avut posibilitatea sa
vada cum are loc procesarea datelor Recensamantului
populatiei si locuintelor desfasurat in anul 2014.

Scoala de vara ,Demographic analysis” a
constituit un sprijin important in procesul de formare
profesionala a masteranzilor si a contribuit la
dezvoltarea competentelor in domeniul analizei
demografice
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STUDII ELABORATE DE CENTRUL DE CERCETARI DEMOGRAFICE IN ANUL 2016

cu Fondul ONU pentru Populatie (UNFPA).

dezvoltarii.

ANALIZA SITUATIEI POPULATIEI
IN REPUBLICA MOLDOVA

Ziua Mondiala a Populatiei, 11 iulie, a fost marcata in Republica Moldova
prin prezentarea studiului "Impactul crizelor economice asupra proceselor
demografice” care arata ca greutatile economice si incertitudinile pe piata fortei
de munca reduce intentiile cu privire la nasterea copiilor, creste mortalitatea la
toate varstele si sporeste numarul persoanelor implicate in migratie.

== i@ ==

barierele

divortati”,

familii (23,2%).

La 22 septembrie 2016 Centrul de Cercetari Demografice al INCE in
parteneriat cu Fondul ONU pentru Populatie in Republica Moldova a lansat
Policy Paper "Indicele Integral Teritorial de Securitate Demografica”. 1ITSD
prezintd un instrument de monitorizare a situatiei socioeconomice si
demografice in profil administrativ-teritorial avand drept scop
sensibilizarea organelor de resort si a opiniei publice cu privire la
provocarile demografice si corelatia acestora cu alte sectoare. IITSD este
construit in baza a patru blocuri: dezvoltarea demograficd, sanatatea
populatiei, siguranta sociala si conditiile pe piata fortei de munca.

Scopul raportului Analiza Situatiei Populatiei
organelor de resort si societatii cu privire la principalele provocari in
dinamica populatiei, prezentarea si argumentarea unui cadru de referinta
pentru elaborarea si perfectionarea politicilor in domeniul populatiei si

In anul 2016 Centrul de Cercetiri Demografice a elaborat si lansat
raportul Analiza Situatiei Populatiei in Republica Moldova in parteneriat

POLICYPAPER

INDICELE DE IMBATRANIRE ACTIVA
IN REPUBLICA MOLDOVA

este informarea

La 6 aprilie 2016 Centrul de Cercetari Demografice al INCE 1n parteneriat
cu Ministerul Muncii, Protectiei Sociale si Familiei si Fondul ONU pentru Populatie
(UNFPA) a lansat Indicele de Imbdtrdnire Activd in Republica Moldova.

ITA este un indicator de comparare a procesului de imbatranire activa intre
tarile Europei si de identificare a punctelor forte si slabe in evolutia acestui proces
pentru fiecare tari. ITA examineazd aspectele vietii populatiei si stabileste
sociale, economice, institutionale pentru Imbatranirea activa si
valorificarea potentialului varstnicilor. La momentul actual, Republica Moldova
se afla printre primele tari din afara UE care a elaborat acest Indice.

Cu ocazia Zilei Internationale a Familiei, la data de
13 mai, Centrul de Cercetiri Demografice al INCE a
organizat o masa rotunda In cadrul careia au fost
prezentate principalele rezultate ale cercetarii sociologice
"Asigurarea cu pensie de intretinere a copiilor cu pdrinti

Potrivit studiului, doar 26,4% din debitori achita cu
regularitate pensia de Intretinere. Principalele motive de
neachitare a pensiei sunt imposibilitatea de a achita
(28,4%), ne dorinta achitarii (29%), formarea unei noi

POLICYPAPER

INDICELE INTEGRAL TERITORIAL DE
SECURITATE DEMOGRAFICA
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