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in ultima vreme problemele legate de echitate sociald si ~anitara
cuose un interes din ce in ce mai larg, Existd numeroare studii pregatite
in cadrul programului . Eclatate pentru sdnatate” al Bironlui OMB pentru
Buropa. Ele au fost initiate in 1988, an in care s-a constituit un grup de
lueru pe probleme de cehitate socinkit s sanitard in tarile cu economie
planificatd, printre care Bulgaria, Cehoslovacia, Ungaria, Polonia sl
U.R.B.8

fntre 25—26 mai 1692 a avut loe in Suedia o intrunire organizati
de Biroul Regional OMS pentru Eurepa, cu scopul de v dezvolia un plan
de actiune pe 5 ani privind , Fehitatea santtate”. Intentia a fost de a
propune un plan concret de actiune o acest domeniu, plat care ar uri
s1 cuptindit urmittoarele activitiith « deforied stometodologii pentru n<u-
rarea ineehititilor in starea de <fndtate ; monitorizare ceex ce implici
servieil statistice nationale si locale; defeirmingrea  cauzelor acestor iue-
chititi eu ajutorul wai multor discipline ca socielogie. cconomie i alte
stiinte sociale 3 lwavea  decizitlor n sectoarele sociale si sanitare prin cola-
horares intersectoriali, in vederea reducerii acestor incehttddi si evaluares
aclfivunilor prin intermediul unor prograime care =i <tabileascd impactul
sau eficienta activnilor destinate reducerii diferentelor i teritoriu.

Scopul acestel lueruri consta in determinarea unor clase de Judete,
care se nvecineazd s ose aseaniind in raport cu anmumite caracteristic
commne. Ca metodi se va utiliza analiza cluster.

Vor {i prin urmare ahordate primele douit aspecte ale planului de
actinne Eelilale pentru sandtate recurgind in acest scop Ia o fehnici de
clasificare s1 la statistieile oficiale *.

in acelasi timp contidm pe faptul ¢d acele judete care xe vor agrega
in clustere, i functic de anumite caracteristici asemiandtoare, vor pune
in evidentit inechititi in starea de sdnitate din feritoriu.

Date si metoda
Tndicatorii alesi pentru analizit se referd la anul 1990 s =e prezintd
dupa eum urmeazd
1. Indicatorii eare misoaldt ingrijirea pentiu Manitate :
Nr. medici la 10 000 locuitori ()

# furnizate de Centrud de Caleul si Stalisticd Sanitard al Ministerului Sandtatii.
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Paturt i spitale 1a 10 000 locuitori (C,)

Total consulvatii la 10 000 locuitori ((Y)

Total cheltuieli pentru sindtatef/loc. ()

o Indicatori legati direct de starvea de sinditatle

Mortalitatea infantild (Cy)

Speranta de viatd la nastere (C.)

Mortalitatea standardizati prin ap. circulator (Cys)

Mortalitatea standardizati prin tumori (C))

. Indicatori care caracterizeazi populatia

Rata totaldl de fertilitate (Cy)

Ponderea populatiel varstnice de 65 ani si peste (Cg)

Sporul natural al populatiei (L)

Ponderca populatiei de nationalitate ()

maghiard si germand la recensindintul din 1977 (inideea
cd ponderea acestei populatii in unele judete ar fi putut
Hnprima un anumit comportament sociodemografic $irestu-
lui populatiei din judetele in cauzi).

Totl acesti indicatori sunt legati, intr-un fel san atul, de starea de
sdndtate a populatiel. Prezindil interes identificarea unor grupe similare
de Judete in functie de o varietate de caracleristici, care in cazul acestui
studiu sunt cele de mal suas.

Care sunt pe scwrt etapele de caleul ale analizei cluster? Retinem
cid se lucrcaza cu 4L de judete siocel 12 indicatori demogratict i sanitari
§1 de ingrijiri medicale mentionati. ‘

1. Un primn pas constd in inliturarea efectului unititilor diferite
de mdsurd sial amplitudinilor diferite de varviatie a indicatorilor
(caracteristicilor) alese, prin operatia de normalizare. Aceasta se
realizeazd prin intermediul scorului z.

an' -—&
L = —

-

i

-~

unde @ x; = valoarea individuald a ficcivei caracteristici
S

T = valoare medic a caracteristieii

S, — abatere standard
2. Cu valorile normalizate se realizeazi caleulul distantelor intre
perechile de obiecte (judete), pentru ficeare caracteristicd, utilizind
distantele cuelidiene si obtinAnd o matrice a distantelor.
Pornind de la aceastd matrice numitit si a proximitatilor sau a
distantelor si care furnizeazi setul datelor de intrare, se pot realiza,
e continuare diferite variante de elasificare in functic de metoda
de grupare adoptati si considerati cea mai potrivita. Incazul
nostri =-au wilizat doud metode @ analiza cluster eu legdturi con-
plete s analiza cluster prin metoda WARD., Aceasta din nrmd o
considerim cea mal concludentd, motiv pentru eare analiza se
vie haza i continuare pe rezultatele, respectiv elusterele obhiinute
cuaceastd metoda ®, '

Procesul gruparii judetelor in clustere si modul in care se combing

poate it vizualizat cu ajutoral dendogramei.

~ .
b

¥ Efectuarca analizei cluster prin ulilizarea pachetului de programe SPSS o datorim
socivlogului st demografulul dr. Dumitru Sandu de !a Facnltatea de Socivlogie, sihologic si

Pedagozie.
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Combinarea clusterelor prin inlocuire2

distantelor cu o scal3
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Pe aceasti dendogramé distantele euclidiene rezultate din caleul
sunt inlocuite de o scald cu numere intre 0 si 25 (fig. nr. 1).

Nivelul la care se unese doud clustere sau 2 unitifi este marcat
de o linie orizontali care uneste liniile verticale denumite ,,ramuri’cores-
punzitoare grupurilor unite. Ramurile care pornese de la baza axei ori-
zontale corespund situatiei initiale in care ficcare cluser este echivalent
cu un judet.

Obtinerea grupelor propriu-zise se realizeazd prin ,tiierea dendo-
gramei’” la un anumit nivel.

Nu existid o reguli unanim admisi in legiiturd cu nivelul la care si
fie facuald operatia.

Joceul liniilor orizontale de unire a diferitelor ramuri lllll atbore
poate sugera nivelul de tdiere.
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Zona in care liniile incep i se distanteze considerabil intre ele este
cea In care poate fi adecvatd ,taierea”. O astfel de zond pare =i fie cea
situatél in jurul nivelului 10 din fig. 1.

Avem deja gruparile finale (}U\Hl stabilite si vizualizate in dendo-
orama (Arges, Prahova, Buziu, Dambovita, Olt, Sibiu si Brasov) s.a.n.d.

~ Modalitatea adoptata frecvent pentiu car attelual(a acestor grupari
de Judete constd in construirea profilului mediu al fieciivel grupe de judete.

(um se determina acest profil?

Se porneste de la datele din tabelul 1 (prezentat doar partial din
lipsd de spatin) si care contine o matrice recaleulati a distantelor nonnali-
zate cu scorul z, in care apar judetele grupate in clustere inaintea pragului
de tdiere sau stopare a aglomeririlor. Se calculeazd mediile pe indicatori
in cadrul grupelor xi se obtin valorile numerice din tabelul 2. Se are in
vedere in acelasi timp ¢ dacil un indicator la nivelul unei grupe de ]udvfe
are aproximativ jumdtate din valori peste medie (cu semn pozitiv), tar
cealaltd parte a valorilor sub medie (cu semn negativ), atunci aceasts
se exclude din setul indicatorilor specifici grupei ca tiind nereprezentativ.
Astfel de exemple sunt: ponderea populatiei varstnice din grupa II (Cg),
numitr de paturi in spital la 10 000 locuitori (C,) si consulatii (Cy) in g upa
1T 51 1V, rata totald de fertilitate (C,) =i ponderea pupulm_;iei varstnice
(Cg) In grupa 1V din tabelul 1.

De asemenea avem grijd si elimindim unitdtile marginale care nu au
aderat la nici unul din clustere — este cazul judetului Satu-Mare (a se
vedea dendograma). In acest mod, se (ﬂ)tm datele din tabelul 2. Profilu-

rile sau ,,patternurile” (Iommamo yentiu fiecare grupare au unhoumtm
bl

din tabelul 3. In acest tabel sunt marcati indicatorii care au un orad
maxiny de speciticitate pentiu o anumitd grupare. Marcarca respectivii a
fost ficutd pornind de la premisa ¢ un indicator este cu atiat may specitie
pentru o grupare, cu cat valorile sale la nivelul acesteia sunt mai depar-
tate fafd de medie. Conventional am considerat cd respectarea conditiei
de extrem pozitiv (abaterl mali poste medie) vau (xtiom negativ (albaterd
mari sub medie) este indeplinita in cazmile in care valoarca nonnalizata
este mal mare de 1 sau mai micd de —1. (Respectiv, dacit valoarea medie
a indicatorului pentru grupa respectiva se abate cu mai mult de o abatere
standard a acelui indicator). Giupele de judete c¢u grad maxim de stiue-
turare a profilelor sunt cele in care se inregistreazd cel mai mare numir
de valori medii cu specificitate ridicatd, maicate in tabelul 3,

Se poate constata ed un nivel maxim de specificitate il preanti
grupele V, IX 51 XTI cu 6 indicatori cu specificitate ridicatd, @iupele
T, VIT &1 X cu 5 indicatori cu specificitate mare i grupele VI i XI
cu 4 astfel de indicatori.

In general grupele de judete cuvaloripozitive ale indicatorilor reflects
o situatie sanitara bun‘t in timp ce grupele cu valori negative reflectd
situatia inversa.
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Rezultate

Se bazeazi in intregime pe tabelul 3 din care rezultd mmdtoarcle
aspecte :

— Clusterul V compus din Arad, Bihor, Caraz-Severin si Huncdearo
e caracterizeazi printr-o acoperive ¢u patuyi de spital 31 consultatii mult
peste medie, fiind indicatori cu grad inalt de speeificitate pantin grupa
respectivi. In acelasi timp grupa contine valeni pezitive pentiu numay
de medici si chelinieli pentru siinitate locuitor, reflectand in eeneral
o bunil acordare a ingrijivilor medicale. Aceaxtd situatie sl nu se Te-
flectii in starea de sindtate a populatiei intrucat in aceste judete aflam
o mortalitate intantilid mare, rate de mortalitate standardizate prin aparat
cireulator si tumori ridicate si o sperantd de viati la nastere redusa, La
aceste aspecte se adaugd s anumite earacteristici nefavorabile ale popu-
latiei cum ar fi un spor natural dintre cele mai reduse din tara, ca medie
pentru clusterul V. o pondere ridicati a populatici varstnice 3i o rata
totald de fertilitate micei.

— Clusterul IX este alcatuit din judete eare detin si cele mai impor-
tante centre universitare : Bucuresti, Cluj, Mures, Timizoara. Se carac-
terizeazil printr-o ingrijire pentru <indtate foarte buna, din punct de
vedere al indicatorilor selectati, fiind toti cu specificitate ridicatd. Acest
fapt, pare sit se vefleete in stavea de sinitate, carvacterizati printi-o mor-
talitate infantild redusd, o sperantd de viatd ridicatd, fa1d msd a se numars
printre judetele cu performantele cele mai hune. Judetele ¢u mortalitate
infantilid redusi si cu speranta de via{d Ja nastere mare cu un grad inalt
de specificitate sunt (Harghita, Covasna) cluster X1 s (Sibiu, Brasov)
cluster 111, Primele doud prezintid si o ingrijire pentru sindtate bund,
ultimele douit detin mai curdnd caracteristicn de populatie favorabile
nnei stiri bune de sinitate @ o rati totald de fertilitate mica ceea ce ini-
plici si o mortalitate infantild reduxi, o pondere micd a populatie] Varst-
nice, un spor natural si o pondere a populatiel de nationalitate maghiard
si germand peste media indicatorilor respectivi la nivel de 1 ard.

— QCluster XIT cuprinde judetele Teleorman, Giurgiu i e prezinta
cu o situatie precard a indicatorilor care caracterizeazd ingrijirea pentiu
sdndtate (3 din 4 indicatori au o specificitate extrem negativa), m plus
si 0 stare de siinftate necorespunzitoare cu o mortalitate infantild maie,
o sperantii de viatdi la nastere dinire cele mai reduse. La toate aceste
aspecte se adaugdl 31 o populatic mult imbitranitd s un xpor natural redus,

Acesta este modul de interpretare al tabelului 3.

Gruparea judetelor in clustere este prezentatd si in cartograma
nr. 1. Analizand aceastd cartograma i tabelul 3 rezultd cit zonele cu va-
Jori negative si extrem negative, cel putin din punct de vedere alindicatoni-
lor ecare mitsoari ingrijirile pentru sandtate se sitmeazd in grupa NII
(Teleorman, Giurgiu) ; grupa VIII (Célirasi. Ialomita, Tulcea); erupa V1
(Bistrita Nisiind, Neammt, Suceava, Baciu, Galati, Vrancea); giupa 13
(Briila , Arges, Buziu, Prahova, Dambovita, Olt),

Aecestea sunt judete care ar necesita o atentie mai mare in vederea
imbunatitivii acordirii ingrijirilor medicale a ridicdri nivelului stéarii de
sdndtate a populatiei, precum si a amelioririi unor indicatori demogratic..
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JUDETE SIMILARE IN FUNCTIE DE CARACTERISTICI SANITARE 51 DEMOGRAFICE
IN ANUL 1930 IN ROMANIA, DETERMINATE PRIN CLASIFICARE CLUSTER CU METODA WARD

CARTOGRAMA NR.1

TULCEA

CARALS  degem
SEVERIN]

Celelalte grupe de judete, care nu au fost comentate, contin indicatori
care s-au dovedit a nu fi specifici pentru clusterele in cauzi.

Este eazul grupei X (Maramures;, Constanta) cu cinci valori de zero,
deci indicatori nespecifici, in ceea ce privegte numéirul de medici, numéarul
de paturi, rata standardizatd a mortalititii prin aparatul circulator, rata
totalid de fertilitate si ponderea populalici maghiare §i germane.

Aceeasi situatie pentru grupa IV (Vileea si Iasi) in privinfa paturilor
in spitale, consultatii, rata totali de fertilitate si ponderea populatiei
varstnice sau grupa VII (Vaslni, Botosani) pentru cheltuieli de sanidtate
speranta de viatd la nastere, rata standardizati de mortalitate prin tumori
si ponderea populajiei virstnice. De remarcat ca judetele in cauzd nu se
invecineazi din punct de vedere geografic.

in coneluzie

1. Zona de sud est si nord est a tavii prezintd ingrijiri de sinitate
mai sciizutd fafi de nivelul mediu al {érii.

2. Acordarea unor ingrijiri de sinitate corespunzitoare (din punct
de vedere al indicatorilor selectati) nu inseamnii §i o stare de sinitate
bunii. Exemplul este clusterul V (Arad, Bihor, Carag-Severin §i Hunedoara).
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De aicd rezultd ca nu este suficient ~d ssiguri populatia cu medicd, consual-
tatii, paturt de spital sau =& acorzi cheltuieli importante pentru sanatate
pemlu a avea o buni stare de sdnatate. Intervin in acest eaz < nuneiosi
factori cum ar fi cel =ocic-economici, de mediu sau comportamentali,
care 3 adue contributia lor Ja stabilirca ~andtitil populatied.

3. O stare necorespnnzatoare de sindtate se poate intdlni atit in
vestul si nordul tarii, clusternl Vode care am amintiv si clusteril X (\Ld
mures, Const anta, (<ll A in sud clusterul VIIL (C (\](uxw Talomita. Tuleew:,

J Gradul in care s¢  combina indicatori hwan de ingrijirite de
sdanatate si cel al <t de sdndtaie. la care se ul(m'm influenta factoriloyr
legati de dezvoltarea economied si \mml(x, de pnhmiv satt modelal con-
1)()1‘(&111911’[211 (pe care nu i-am cuantificat) fac deosebit de dificild saveing
de stabilire a unor prioritati privindneveile de sinditate la nivelul judetelor,

Aceste cerinte le intilnim pretutindend i tard, Se pare inst e cele
mal strigente nevoi le intdinim in clusterul VIIL (Cillidrasi, Talomita,

Tulcea), (1uste1u]_ XTI (Teleorman, Giurgiu) in care atat ingrijirile de
sdnitate cit gi starea de sinitate sunt precare.

Urmeaza apoi clusterul IT(Braila, Arges, Buziu, Prahova, Dambovit,
Olt) si clusterul VI (Bistrita. Niasand. Neamt, Sucenva, Baciu, Galatd,
Vrance a) cu indicatori caracterizand ingrijivile de sandtate sub media
pe tari.

La aceste grupe de judete s-ar putea alitura clusterul VII Vislni,
Botosani) cu un nuamér redus de mediciToc., consultatii sub modm e
tarda s o mortalitate infantilii mare.

Totusl in acest caz existd un nunir de indicatori nespecifici (4 (ltl
12) care ar sugera ideeca alegerii altor factori de caracterizare a merijirilaz
s a stirii de siindtate pentru acest cluster.

Putem conchide ¢i imaginea ultimei cartograme prezinti subdivi-
zarea spatiali a Remdniei din punct de vedere al indicatorilor legati de
sandtate. Ea este necesard in vederea cunoasterii eradulud de \Jlnlhtue i
dintre judetele tdrii in functie de ansamblul indicatorilor analizaii.

In acelasi tu‘np consigerim cd aspectele evidentiate sunt necesare
decidentilor din demeniul s rmu in vederca cune gmtm udetelor defa-
vorizate din punct de vedere al ingrijitilor pentru sindtate s a stirii de
sindtate a populatied.

Urmittorul pas ay consta in determinaren eauzelor =i luarea unor
decizgil sociale s sonitare in vederea vedueeril inechiftitor exizstente.
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