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Continutul cursului

e Introducere in demografie

e Statica populatiei — exemple Romania

e Dinamica populatiei — definire si tendinte ale
fenomenelor demografice in Romania si UE

e Consecinte ale evolutiei demografice
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Demografia: definire

e stiinta care are ca obiect de studiu populatiile
umane si evidentierea legilor de dezvoltare ale
acestora.

e Numar: ,,Cat1 locuitor1 sunt-vor f1?”
e Repartitie geografica: ,,Unde traiesc?” ,,Este aglomerat?”

e Structura dupa caracteristici personale - gen, varsta, socio-
economice: ,,Predomina batranii?”’, ,,Predomina copii?”,
,,Predomina femeile?”

e Analiza evolutiei lor: ,,Populatia e tanara? Batrana?”
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Demografia: importanta pentru SP

e Obiectul SP = studiul stari1 de sanatate a populatiei

e Caracteristicile populatiel (structura pe mediu de
rezidenta, grupe de varsta, gen, etc) - influenta asupra
stari1l de sanatate a populatiet,

e Indicator1 demogratfici - utili pentru masurarea starii
de sanatate a populatiel,

e Interventiile care vizeaza imbunatatirea starii de
sanatate trebuie sa aiba in vedere caracteristicile
populatiet,

e Sursa primara pentru consemnarea evenimentelor
demografice este medicul.
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Componentele demografieli

DEMOGRAFIA

STATICA DINAMICA
POPULATIEI POPULATIEI

DINAMICA
NATURALA =
REPRODUCEREA
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. DOCENDD DISCITUR

STATICA POPULATIEI
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Statica populatiei - componente

Studiaza:
eNumar de locuitori

eDensitate: gradul de imprastiere a populatiei in
colectivitati constituite (orase, sate) — nr. locuitori/km?

eStructura (ex: grupe de varsta, gen, mediu de
rezidenta, etnie, stare civila, nivel de instruire).
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Surse de informatie demografica

e Recensamantul populatiei - inregistrarea globala
transversala a populatie1 la un moment dat.

e Actualizarea recensamantului prin date
Inregistrate la oficiile de stare civila.

e Biroul de evidenta a populatier.

e Anchete demografice care aprofundeaza
elemente de structura s1 dinamica a populatiel.

e Estimarea numarului populatiei prin
interpretarea rezultatelor intre doua recensaminte.
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Informatii despre statica populatiei din
Romania comparativ cu alte tari

China 1.382.323.332 147 37 57,9%
Germania 80.682.351 232 46 77,2%
Romania 19.372.734 84 42 60,8%

18,6%

1,1%

0,3%

United Nations Population Division estimates, http://www.worldometers.info/world-population/population-by-country/
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Cresterea numerica a populatiei lumii

. DOCENDD DISCITUR

1 miliard 1800 De-a lungul istoriei
2 miliarde 1930 130 de ani
3 miliarde 1960 30 de ani
4 miliarde 1975 15 ani
il H S datelor:
5 miliarde 1987 12 ani Workshop al'
UN, decembrie
2014,
anc . http://unstats.un.
6 miliarde 1999 12 ani orglunsd/demog
raphic/meetings/
wshops/Myanm
ar/2014/docs/s0
7 miliarde 2013 14 ani opdl
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Evolutia numarului de locuitori din
Romania, la recensaminte si anii 2015, 2016
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Piramida varstelor

e tip de grafic pentru

reprezentarea structurii
populatiei pe grupe de varsta

si gen,

e histograma: reprezentare
grafica indicata pentru
evidentierea variabilelor
cantitative continue, coloane
a caror S este proportionala

cu frecventa.
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Figura 1. Populatia rezidenta pe sexe, varste si generatii la inceputul anului 2014

si cea proiectata pentru anul 2050
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Evolutia structurii pe medii de rezidenta
a populatiei Romaniei, 1930-2016
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. DOCENDD DISCITUR

DINAMICA POPULATIEI
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Concepte si metode in demografie

e Evenimentul demografic = cazul singular purtator de
informatie demografica

e Fenomenul demografic = totalitatea evenimentelor
demografice de un anumit tip, intr-o populatie si intr-o
perioada de timp;

Eveniment Fenomenul
Nascutul viu Natalitatea
Nascutul mort Mortinatalitatea
Decesul Mortalitatea
Casatoria Nuptialitatea
Divortul Divortialitatea

e Abordari pentru masurarea fenomenelor demografice:
e Transversal

e Longitudinal

Disciplina de Sanatate Publica si Management, 16
UMF "Carol Davla" Bucuresti



Diferenta eveniment/fenomen
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Dinamica mecanica

e Miscarea populatie1 in context socio-economic,

e Capata din ce in ce mai multa amploare in
contextul liberei circulatii in UE,
e Partial cunoscuta — in perioada 1990-2015:

300.000 persoane si-au stabilit domiciliul in alta tara,

2,4 milioane persoane au resedinta in alta tara.
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Dinamica naturala
(reproducerea populatiei)

e Fenomenul de reinnoire permanenta, prin nasterea unei
generafil noi in fiecare an si prin 1esirea, in medie, a
unei generati prin deces

e In sens restrans: componenta pozitiva = Natalitate +
Fertilitate

e In sens larg: componenta pozitiva (Natalitate) +
componenta negativa (Mortalitate)
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Natalitatea si Fertilitatea

e Natalitatea reprezinta fenomenul demografic al
aparitiel nascufilor vii 1inregistrafi intr-o populatie
definita, intr-o perioada data de timp.

o Fertilitatea reprezinta fenomenul demografic al
aparitiei nascutillor vii inregistrati 1n populatia
feminina fertila (15-49 de ani), intr-o perioada data de
timp.

e Unitatea statistica de observare este nascutul viu.
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Natalitatea si Fertilitatea

e Intensitatea fenomenului de natalitate este masurata cu rata
bruta de natalitate care exprima frecventa nascutilor vii la
1000 de locuitori pentru perioada calendaristica considerata
(an, semestru, trimestru, luna).

nzﬁ*lOOO
P

e Rata generala de fertilitate (RGF) exprima frecventa nascutilor
vii la 1000 de feme1 de varsta fertila (15-49 de ani).

e Rata totala de fertilitate (RTF) = numarul mediu de copii pe
care l-ar naste o femeie, in viata ei fertila, potrivit modelului
de fertilitate din populatia careia 1i apartine.
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Evolutia ratei de natalitate pe medii de rezidenta, Romania,
1990-2016
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Live births per 1000 population
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Source: WHO/Europe, European HFA Database, July 2016
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Ratele de fertilitate pe grupe de varsta, Romania, anii
1990, 1995, 2000, 2005, 2010, 2015 si 2016
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Evolutia Rateil Totale de Fertilitate,
Romania si UE, 2006-2015
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Varsta medie a mamei la nastere in
Romania

2016:
2010: 269

2005: 2bani  ani

24,9 ani
2000:
23,7
1990
22,3
ani
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Factori care influenteaza fertilitatea - 1

e Factori demografici:
Structura populatiei, in special a populatiel feminine,
Distributia: pe gen, pe grupe de varsta,
Nuptialitatea s1 divortialitatea.
e Factori medico-biologici:
Sterilitatea feminina/masculina,
Patologia genitala,
Igiena sexuala.
e Factori sociali:
Prelungirea scolarizarii,
Gradul de angajare al femeilor in activitatile socio-economice,

Apartenenta la o anumita categorie sociala.
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Factori care influenteaza fertilitatea - 11

e Migratia populatiei

e Factori legislativi
Prevederile Codului muncii s1 Codului familiei,
Sistemul de alocatii pentru copii,
Programe de protectie materno-infantila,
Politica de planificare familiala.

« Factori subiectivi: inclusi in notiunea de planificare familiala
(atitudinea constienta a cuplului fata de reproducerea sa)

Nr. de copii dorifi, realizati,
Metode s1 mijloace contraceptive.
« Factori local-traditionali: obiceiuri locale, religie.
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Factori principali ai scaderii fertilitatii

Emanciparea femeii,

Cresterea duratei s1 a nivelului educational,
Scaderea influentelor normelor culturale,
Costul copilului,

Reducerea functiel economice a copilului,
Aparitia mijloacelor contraceptive moderne,

Factor1 economici: degradarea nivelului de trai,
somajul, stresul.

Disciplina de Sanatate Publica si Management, 31
UMF "Carol Davla" Bucuresti



Politici/masuri pro (familie) si
anti-nataliste: exemple

*

Concediul de maternitate pentru @
mamele angajate (14 sapt. in
Germania, 26 sapt. in Polonia),

e ’One child policy” +
”The granny police” —
China,

e Alocatii pentru familiile
fara copii,

Concediu parental,

Servicii de ingrijire pe timp de zi
a copiilor — crese, gradinite, la
domiciliu, . . . -
e Incurajarea planificarii

Transferuri de venituri 1n .
familiale.

beneficiul familiilor,

Alocatie pentru copil/copii,

Reconciliere viatd/munca.
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Mortalitatea
Eveniment-fenomen

e Mortalitatea, componenta negativa a migcari naturale
a populatiel, reprezinta fenomenul demografic al
deceselor inregistrate intr-o populatie definita, intr-o
perioada data de timp.

e Decesul este evenimentul demografic al disparitiei
definitive a oricarui semn de viata in orice moment dupa
inregistrarea stari1 de nascut viu.
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Importanta fenomenului de
mortalitate pentru SP

Implicatii in cresterea numerica a populatiei si in
structura pe grupe de varsta a populatiel,

Utilizare pentru masurarea starii de sanatate a unei
populatii,

Identificarea, ierarhizarea problemelor de sanatate si
stabilirea prioritatilor in actiunile de sanatate,

Stabilirea de obiective in cadrul programelor de
sanatate,

e Planificare sanitara,

Evaluarea eficacitatii activitati sistemului de servici
de sanatate.
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Metode de masurare, descriere si analiza
a fenomenului de mortalitate

ABORDARE

Transversala (de moment) — consta in masurarea,
descrierea s1 analiza mortalitatil intr-o perioada
determinata de timp, de obice1 un an calendaristic.

Longitudinala (prospectiv sau retrospectiv) -
analiza mortalitatil pe o cohorta sau pe o generatie.
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Analiza transversala

e indicatori intensivi/de frecventa - masoara frecventa
deceselor in populatie (rate)

e Rate brute
e Rate specifice
e Rate standardizate

e indicatori extensivi/de structura
o Ponderi =letalitati = mortalitati proportionale

Nr. decese prin boala X

Nr. total decese
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Altl indicatori de masurare a
mortalitatii

e Rata standardizata a mortalitati,

e Raportul standardizat al mortalitat,

e Functiile biometrice din tabela de mortalitate.
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Speranta de viata la nastere

e Durata medie a vietil - ¢,
e Indicator sintetic S1

e Nr. mediu de ani pe care o persoana spera sa-1
tralasca in conditile caracteristicilor modelulu1 de
mortalitate pe grupe de varsta a populatiei din
care provine persoana, pentru un anumit an
(pentru care s-a facut tabela de mortalitate).
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Factori care influenteaza
mortalitatea

e Factori economici,

e Venitul national brut,

e Structura pe grupe de varsta a populatiei,
e (Calitatea mediului,

e Stocul de cunostinte s1 tehnologii.
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Evolutia ratei de natalitate si de mortalitate, Romania, 1990-

2016
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Evolutia ratei de mortalitate pe genuri, Romania, 1990-2016
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Evolutia ratei de mortalitate pe medii de rezidenta, Romania,
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Evolutia sperantei de viata, Romania
si UE 28 (2005-2015)
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Rate standardizate de mortalitate, state
membre/partenere UE, 2013
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Structura pe cauze medicale de deces, Romania, 2016
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®m Leziuni traumatice, otraviri si alte

consecinte ale cauzelor externe

m Boli ale sistemului nervos, boli ale ochiului
si anexele sale, boli ale urechii si apofizei
mastoide

m Boli ale aparatului genito-urinar

1 Boli infectioase si parazitare

Boli endocrine, de nutritie si metabolism

 Alte cauze
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Principalele cauze de deces in functie
de gen, UE, 2013
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. DOCENDD DISCITUR

Consecinte ale evolutiei
fenomenelor demografice
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Implicatii ale evolutiei
fenomenelor demografice

e Sporul natural — implicatii in cresterea/descresterea
numerica a populatie1 (alaturt de emigratie/imigratie)

e Scaderea natalitatnn + cresterea sperantel de viata =
fenomenul de imbatranire a populatie1

e Evolutia numerica a populatiilor de-a lungul istoriei —
concretizata in modelul “tranzitieir demografice™.
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Teoria tranzitieli demografice:

e Initial — concept privind
dezechilibrul dintre
populatie s1 resurse.
e Ilustreaza evolutia
populatiei, tinand cont de
schimbarile intervenite in
evolutia fenomenelor de
mortalitate si fertilitate.
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Teorii despre tranzitia demografica

e 1940 Frank Notenstein = teoria “Tranzitiei demografice” —

“exista o relatie intre modificarile demografice si schimbarile social-
economice”

e 1971 Rudolf Omran + specialistii de sanatate publica +
epidemiologi = teoria “Tranzitiei epidemiologice”

“Paralel cu tranzitia demografica apar modificari in starea de sanatate
a populatiei, in raportul dintre diferitele boli cauzatoare de moarte,
intre evolufia epidemiologica si intre factorn favorizanti economici
s1 sociologicl.

e Raportul dintre mortalitate si fertilitate influenteaza structura
populatie1 cu toate implicatiile ce decurg din aceasta evolufie.
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Etapele tranzitiei demografice
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Note: Natural increase is produced from the excess of births over deaths.

Source: Joseph A. McFalls, Jr. Population: A lively Introduction.
Third edition. Population Reference Bureau 53(3); 1998: 39
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Stadiul 1: RN mare,
scadere rapida a populatiei
in trecerea de la o grupa de
varsta la alta, SV redusa.

Stadiul 2: RN mare,
scaderi ale RM ( generala +
specifice pt. varsta adulta,
usoara crestere a SV.

Stadiul 3: scadere RN,
scaderea RM, cresterea SV.

Stadiul 4: RN, RM mica,
indice de dependenta mare,
SV mare.

Stadiul 5: ?
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Tipuri de piramida a varstelor

l. Triunghi - cu baza larga si un varf asculfit,
caracteristica pentru populatiile tinere;

. Clopot/“stog” - populatii cu o fertilitate
ridicata si un proces de imbatranire mediu

m.  “Urna” - populatiile cu fertilitate scazuta si

cu un proces de imbatranire accentuat;
Iv. “Trefla” - populatie imbatranita care
cunoaste in ultima perioada o puternica
intinerire ca urmare a cresterii fertilitatii. !
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Fenomenul de Imbiitranire demografici
— concept si implicatii pentru sanatatea
publica

scaderea populatie1 active (Indice dependenta),

cresterea sarcinilor care 11 revin - intretfinerea unui
numar mai mare de locuitori inactivi,

impact asupra sistemelor de Asigurari sociale de
sanatate / de pensii (bazate pe principii de
solidaritate s1 contributivitate),

Impact asupra calitatu vietu varstinicilor.
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Imbatranirea activa

= Procesul de optimizare a oportunitatilor
pentru sanatate, a participaril $1 securitatil in
scopul de a 1imbunatati calitatea vietu

oamenilor ce Tnainteaza in varsta.
(Second World Assembly on Ageing, Madrid 2002)

e Conceptul de imbatranire activa are ca finta:
e mentinerea autonomiei si
e mentinerea independentei persoanelor varstnice.
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Imbatranirea activa: pilonii cadrului politic

Actiunile trebuie sa fie multisectoriale

Actiunile sa urmeze cei trei piloni ai conceptului de imbatranire
activa:

O Participarea la viata sociala

O Sanatatea:

e Prevenirea si reducerea excesului de incapacitate, a bolilor
cronice $1 a morti premature.

» Reducerea factorilor de risc asociati bolilor majore, cresterea
factorilor de protectie a sanatatii, pe tot parcursul Vlei;u

e Dezvoltarea continud de servicii sociale s1 de sanatate
accesibile, permisive, de inalta calitate.

e Asigurarea educatlel s1 invatamantului continuu pentru
personalul implicat in ingrijirile sociale si de sanatate.

0 Securitatea
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Politica din Romania

e Strategia nationala pentru promovarea imbatranirii active si
protectia persoanelor varstnice pentru perioada 2015 — 2020,
estimeaza ca ponderea varstnicilor va atinge 30% in 2060.

e Romania considera ca principalele elemente ale conceptului de
imbatranire activa sunt:

1) viata mai lunga si mai sanatoasa,;

2) cresterea nivelului de ocupare a fortei de munca la varste mai
inaintate;

3) cresterea participarii sociale si politice a grupurilor de persoane
varstnice;

4) scaderea dependentei persoanelor varstnice;

5) imbunatatirea serviciilor de ingrijire de lunga durata.
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