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Abstract: The research concerning health education in high school has had a predominantly experimental
approach whose goal was the development and testing of the impact of a curricular model- a regime of
optional discipline — Health Education for high school students.

The experiment focused on a target population of 200 10™grade high school stundets, aged 16-17,from
“LL. Caragiale” National College Ploiesti. The research tool was represented by a questionnaire of 11
guestions, which was applied not only to the experimental group,but also to thae control group,at the
experimental group and suited the fundamental educational needs of any teenager,depending on the
psychosomatic development,the creation of a healthy lifestyle,stress control and the integrstion of
sexuality in the teenager’s emotional life becoming essential to the student’s harmonious development.
The data collected in this research will be used to augment the health educational needs of students so
that they,through good health practices and through their attitudes and opinions,can influence the health
of the community and, indirectly,that of their parents.
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1. Introducere

In ultimele decenii cercetarea in domeniul sanatitii s-a dezvoltat considerabil in mai toate
tarile lumii, dat fiind rolul major al acesteia in asigurarea eficientei manifestarilor educativ-
sanitare.

Planificarea si organizarea actiunilor, alegerea si aplicarea unor mijloace adecvate de
influentare in vederea formarii unei conceptii corecte in legatura cu problemele de sanatate si
boala, a unui mod (stil) de viatd sanatos, a unui comportament igienic sunt conditionate de o
prealabila cunoastere a colectivitatii careia ne adresam.

In prezent se dezvoltd in mod activ studii si cercetiri avind ca obiect determinarea
nivelului de culturd sanitard (cunostintele, opiniile, deprinderile, atitudinile, conduitele,
prejudecatile si practicile in domeniul sdnatatii) precum si evaluarea eficacitatii unor forme si
metode de educatie sanitard, acordandu-se o atentie speciala cercetarilor privind modificarea
comportamentului igienic al diferitelor grupe populationale.

Orientarea stiingificd a oricaror masuri educative de sanatate, stabilirea continutului, a
problematicilor de sdnatate specifice anumitor grupe presupune o prealabild informare inainte de
a actiona, un “diagnostic” al studiului cunostintelor sau ignorantei, o analizd a parerilor,
atitudinilor si comportamentelor populatiei in probleme de sanatate, precum §i determinarea
cauzelor unei eventuale comportari eronate.

Un document al O.M.S. releva ca pentru succesul programelor de educatie pentru
sdndtate cercetarile in domeniul educatiei sanitare sunt de importantd capitald: numeroase
programe esueaza sau nu au decdt o eficientd redusd datoritd lacunelor informationale ale
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populatiei pentru care aceste programe sunt facute (L’education sanitaire de la population,
Chrone OMS 1956,vol. 13, nr.7-8,p.330).

In consecinta, este necesar sa se intreprinda fara intarziere evaluarea nivelului de cultura
sanitard a populatiei scolare deoarece nimic nu se poate realiza solid fara adeziunea constienta a
acesteia la programul careia i se ofera (La sante et ’evolution du monde rural, sante de I’homme,
Paris,1966,nr. 145,p.1).

Studiile si cercetarile de educatie pentru sanatate ridicd numeroase probleme, intrebari si
greutdti. Aceasta deoarece existd o serie de variabile necontrolabile, care nu sunt incluse in
experiment si capabile de a-1 influenta, afectand rezultatele. Variabile necontrolabile sunt, de
pilda, particularitatile individuale ale subiectilor sau unele caracteristici ale comunicatiilor.

Este cunoscut faptul ca educatia pentru sdnatate nu da rezultate imediate, ci in timp,dupd
o perioada indelungata.

Obisnuintele igienice trebuie urmarite in dinamica lor, uneori ani la rand, pentru a putea
trage concluzii valabile asupra fixarii $i consolidarii acesteia. Educatia este un proces de durata.
De aceea, urmarirea “procesului finit” este greu de realizat n cercetarile educationale. Pentru
acest motiv, se impune uneori comprimarea timpului, adica nu se cerceteaza procesul educativ in
desfasurarea sa progresiva, ci doar pana la punctul in care se poate sesiza prezenta unei “tendinte
stabile de progres”, ceea ce constituie un criteriu de valabilitate a datelor cercetarii.

Problema centrald a teoriei si practicii educatiei pentru sanatate consta in delimitarca
metodologiei de cercetare stiingificd a metodelor de cercetare, a tehnicilor investigationale si a
procedurilor de interpretare a datelor.

2. Scopurile cercetarii
1. Un studiu diagnostic privind nivelul cunostintelor sanitare la elevii de liceu.
2. Eaborarea si testarea experimentala a unui program complex de eductie pentru sanatate.

3. Obiectivele cercetarii

1. Evaluarea nivelului de cunostinte, atitudini si practici ale tinerilor cu privire la sdnatatea
si dezvoltarea lor.

2. Evaluarea nevoilor pe care le au tinerii cu privire la subiectele/temele ce trebuie
dezbatute in cadrul programelor de educatie pentru sanatate.

4. Ipotezele cercetarii

Daca elevii apartin specializarii stiintele naturii, atunci ne asteptam ca acestia sa ajunga la

achizitii superioare in domeniul educatiei pentru sanatate, fatd de elevii apartinand

specializarii filologie.

2. Daca se elaboreaza si implementeaza un program de educatie pentru sandtate cu o
anumitd ,,fizionomie’’ la elevii de liceu, atunci existd un grad mai mare de probabilitate
ca acestia sa aibd rezultate superioare, In nivelul de cunostinte si comportamente ce
privesc stilul de viatd sandtos, comparativ cu cei care participa la procesul obisnuit de
instruire.

=
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5. Populatia tintd/esantionul
Esantionul a cuprins doua sute de elevi din Colegiul National ,,Jlon Luca Caragiale’’,
selectati din 8 clase cu doua specializari diferite: patru clase avand specializarea stiintele naturii,
lar patru clase specializarea filologie.

Facem precizarea ca acesti elevi au participat la cursuri de biologie, dar cei de la stiintele
naturii au avut doud ore/saptdmand, in timp ce elevii de la filologie au beneficiat de o
ord/saptamana. Grupul experimental a fost format din 100 de elevi de clasa a X-a, iar grupul de
control a cuprins 100 de elevi de clasa a X-a (varsta de 16-17 ani).

Am ales aceasta varsta deoarece adolescenta este o perioadd a comportamentelor cu risc
sporit, dar 1n acelasi timp si cea mai bund perioada pentru a ajuta tinerii In vederea alegerii unui
stil de viata sanatos.

Adolescenta ocupa o etapa de viatd caracterizatd prin multiple modificari biologice,
psihologice, sociale ce se produc pe parcursul acesteia. Adoptarea unor comportamente in
aceastd etapa poate avea o rezonantd in mortalitatea, morbiditatea si problemele sociale ale
viitorului adult, astfel cd adolescenta este o etapa cu transformari vizibile mai tarziu pe parcursul
vietil.

Conform multor teorii comportamentale, adolescentii au nevoie de cunostinte specific
adecvate de educatie pentru sanatate pentru alegerea unui stil de viatd sanatos si minimizarea
riscurilor.

6. Metode de cercetare

Metoda de cercetare cantitativa utilizata a fost experimentul iar instrumental de cercetare,
chestionarul.
Experimentul a constat in organizarea unui grup experimental format din 100 de elevi clasa a X-
a liceu si un grup de control/martor format din 100 elevi clasa a X-a liceu. In ambele grupuri
50% dintre elevi apartin specializarii stiintele naturii si 50% specializarii filologie.
Toti elevii aparfin Colegiului National Ion Luca Caragiale unde desfasuram activitatea de
profesori titulari ai catedrei de biologie si geografie.

7. Calendarul desfasurarii cercetarii
Cercetarea s-a desfasurat in perioada octombrie 2017-iunie 2018. Inainte de derularea
programului educational, dar si la sfarsitul acestuia, atat grupului experimental, cat si grupului de
control li s-au aplicat chestionare initiale si finale, cu scopul de a evalua cunostintele si practicile
tinerilor, cu privire la sandtatea si dezvoltarea lor.

Elevii grupului expertimental au fost inclusi intr-un Program de educatie pentru sdnatate
ce s-a desfasurat pe durata a 36 saptaimani. In cadrul acestui program am realizat saptiméanal
actiuni teoretice si practice pe teme ce corespund continuturilor programei optionalului de
educatie pentru sanatate aprobatd prin Ordinul ministrului in anul 2010. La acestea am mai
adaugat in functie de nevoile de cunoastere ale elevilor si alte teme legate in special de educatia
sexuala, protectia consumatorului, Ingrijirea sdnatatii, alimentatie sandtoasa.

Activitatile practice s-au finalizat cu organizarea unui “Targ de educatie pentru sanatate”
la sfargitul anului scolar si care a avut drept scop Intelegerea de cétre elevii participanti la acest
targ a notiunilor si conceptelor legate de sdndtate intr-o manierd creativd, relaxanta, interesanta.

Targul a fost mediatizat in presa locald si difuzat pe canalele de televiziune Observator
Prahovean si Valea Prahovei.

68

ERIH Indexed Journal published by Arhipelag XXI Press

BDD-A29669 © 2019 Arhipelag XXI Press
Provided by Diacronia.ro for IP 216.73.216.121 (2026-02-25 02:35:12 UTC)



Journal of Romanian Literary Studies. Issue no. 17/2019

Impactul a fost pozitiv deoarece rezultatele obtinute prin prelucrarea raspunsurilor la
chestionarele aplicate participantilor au fost bune si foarte bune.

Chestionarul cuprinde:
- Date generale despre respondent
- Componentele stilului de viata sanatos
- Igiena personala
- Sanatatea sexuald si a reproducerii
- Consumul de substante in randul tinerilor

Cercetarea in educatia pentru sanatate s-a realizat pe trei directii principale:

Prima directie si-a propus determinarea, testarea, diagnosticarea nivelului de cultura
sanitara, inclusiv depistarea eventualelor prejudecati ale elevilor de liceu (varsta 16-17 ani) in
diferite probleme de sanatate.

A doua directie de cercetare o constituie investigatiile privind metoda educativ-sanitara,
care porneste de la stabilirea nivelului cultural-sanitar al grupei de populatie determinate. Pe baza
datelor obtinute prin corelarea cu conditiile concrete economico-sociale si a starii de sanatate a
teritoriului se vor elabora programe educationale care sa cuprindd obiectivele, organizarea,
continutul si mijloacele educativ-sanitare adecvate ce se vor aplica experimentului si a caror
eficienta se evalueaza ulterior.

A treia directie a avut ca obiectiv determinarea eficacitatii comparate a diferitelor mijloace
de educatie pentru sanatate.

Rezultatele chestionarelor finale obtinute la grupul de control nu aratd diferente
semnificative positive intre rezultatele chestionarelor initiale, in schimb, la grupul experimental
care a participat la programul de educatie pentru sdnatate se constatd ca exista diferente
semnificative intre rezultatele chestionarelor initiale si cele finale.

O prima determinare la care au fost supusi elevii participanti la cercetarea in educatia
pentru sandtate a fost indicele de masd corporali (IMC), care a permis clasificarea
respondentilor in categorii in functie de statusul ponderal. Aceastd investigatic este utila
deoarece greutatea corporald adecvata este rezultanta echilibrului intre un aport alimentar zilnic
echilibrat si activitatea fizica regulata. Astfel, se stie ca persoanele supraponderale sau obeze au
un risc mai mare de aparitie a bolilor cardio-vasculare,a diabetului zaharat sau chiar a unor forme
de cancer, afectiuni corelate cu reducerea duratei si a calitatii vietii.

Rezultatele masuratorilor finale arata diferente semnificative, ceeca ce ne conduce la
concluzia ca prin participarea la activitatile teoretice dar mai ales practice din cadrul programului
educational, elevii grupului experimental si-au modificat usor stilul de viatd, in special prin
adoptarea unor obiceiuri alimentare sanatoase si practicarea in mai mare masura a sportului.

Astfel, dacd la masuratorile initiale in categoria celor supraponderali s-au incadrat 50%
dintre elevi, la sfarsitul anului scolar doar 31% dintre ei au rimas in aceasti categorie. In schimb,
a crescut numarul celor care s-au incadrat in categoria normoponderali de la 42% initial la 67%
final. In acelasi timp scade numairul elevilor supraponderali de la 7% la 2% si al celor cu
obezitate de gradul I de la 1% la 0%.

Ca profil, elevii subponderali dar s1 normoponderali sunt fete deoarece au mai multa grija
de aspectul lor fizic (de exemplu 32.5% subponderali si 37,5% normoponderali) decat baietii
care nu pun pret prea mare pe modul cum arata fizic (de exemplu, 8% subponderali si 17%
normoponderali).
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Din punct de vedere medical deficitul ponderal care inregistreaza un nivel ridicat (31%)
in cadrul experimentului nostru, are un impact negativ asupra sanatatii, de multe ori aceasta
manifestare asociindu-se cu alte deficite nutritionale cum ar fi carentele de vitamine, minerale,
proteine.

Rezultatele chestionarelor finale si initiale obtinute la grupul de control nu arata diferente
semnificative, ceea ce ne face sd presupunem cd neacumuland cunostinfe suplimentare despre
modul de viatd sandtos nu au avut posibilitatea sa 1l modifice.

Unul dintre subiectele cercetate a fost evaluarea nivelului de cunostinte privind stilul
de viata sanatos, deoarece atitudinile si practicile se bazeaza pe cunostinte.

Educatia este unul dintre cele mai puternice instrumente de interventie care poate fi
utilizat pentru a schimba stilul de viata al populatiei, mai ales al tinerilor.

Modificarea radicald a stilului de viata al omului modern prin sedentarism si alimentatie
excesiva si dezechilibratd, adoptarea unor obiceiuri precum fumatul sau consumul de alcool,
izolarea sociala, poluarea si alti factori externi au un impact dramatic asupra starii de sanatate a
organismului. Omul modern suferd de boli pe care in buna parte si le cauzeazad prin diferite
alegeri pe care le face: stilul de viatd este suma alegerilor mici de zi cu zi legate de ceea ce
mancam, de a face sau nu miscare, de a renunta la fumat sau la un pahar de alcool in plus. Stilul
de viata reprezinta o optiune strategica adoptatd de individ, ce-1 va orienta deciziile, actiunile si
modul de viata iar riscul, in acest caz este autoasumat fiind rezultatul optiunilor valorico-
normative ale fiecarei persoane.

Referitor la semnificatia stilului de viata sanatos rezultatele cercetarii arata ca tinerii
sunt constienti de componentele modului de viata sanatos. Exista, insa diferente semnificative
intre rezultatele chestionarelor initiale si finale la grupul experimental.

Astfel, initial marea majoritate (78%) a tinerilor nu considerad ca un mod de viata sanatos
implica neconsumarea alcoolului. Acest lucru se poate explica prin existenta traditiei nationale
de consumare a alcoolului la sarbatori religioase sau oficiale, in zile de nastere sau alte ocazii.
Prin comparatie, la sfarsitul programului educational 81% dintre adolescenti considera ca
neconsumarea alcoolului este o componenta a modului de viata sanatos. Aceasta se poate explica
prin constientizarea de catre elevi a efectelor nocive ale consumului de alcool despre care au
aflat mai multe in cadrul cursului optional de educatie pentru sanatate.

Diferente semnificative se inregistreaza si la celelalte componente ale modului de viata
sandtos si anume: initial, doar 12% dintre elevi aleg neconsumarea tutunului, in timp ce la finalul
cursului numarul acestora creste la 88%.

Daca initial 49% dintre elevi aleg ca si componentd a modului de viatd sanatos
respectarea regulilor de igiend la finalul cursului numarul acestora creste la 91%. $i in cazul
componentei referitoare la neconsumarea drogurilor se inregistreazd diferente semnificative
(26% initial fatd de 70% final). Desi suntem constienti cad schimbarea stilului de viata nu se
realizeaza intr-un timp scurt, totusi acesti elevi care au fost inclusi In programul educational au
fost receptivi la toate activitafile teoretice si practice care s-au desfasurat in cadrul cursului
optional de educatie pentru sanatate si au reusit sa isi modifice usor stilul de viata. Rezultatele
aratd ca fetele cunosc mai bine componentele stilului de viata sdnatos. Astfel, la alegerea
variantei referitoare la neconsumarea drogurilor fetele inregistreaza procente mai ridicate (49%)
comparativ cu baietii (21%). Acelasi lucru si in cazul variantei referitoare la respectarea regulilor
de igiend (49% dintre fete si 35% dintre baieti). In schimb,baietii considerd mai des (43%) ca
practicarea sportului contribuie la stilul de viata sanatos, comparativ cu fetele (36%).
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Rezultatele chestionarului initial si final la grupul de control nu inregistreaza diferente
mai mari de 3-5% la toate intrebarile adresate cu privire la componentele stilului de viata
sanatos.

La intrebarea cu privire la motivele utilizarii drogurilor rezultatele chestionarului initial
aplicat grupului experimental aratd cd majoritatea (66%) alege varianta: urmeaza exemplul
prietenilor iar jumatate dintre ei (52%) alege varianta: pentru a incerca senzatiile si pentru a uita
de probleme. Un alt motiv de utilizare a drogurilor invocat de 41% dintre tineri este acela de a
parea mai moderni si pentru a se relaxa (28%). La chestionarul final rezultatele arata diferente
semnificative in alegerea acelorasi variante de raspuns.

In cadrul cercetirii au fost testate citeva informatii despre alimentatie, compozitia
alimentelor,nutrifie, pentru a se evalua gradul de cunostere al problemelor complexe ridicate de
alimentatie. Cu cat un individ cunoaste in mai mare masura compozitia alimentelor, valoarea
nutritivd a acestora, rolul diferitelor categorii de alimente pentru buna functionare a
organismului, cu atat va putea, In mai mare masurd sd aleaga in mod constient o alimentatie
sanatoasa.

O prima informatie testatd in cadrul chestionarului aplicat se refera la modul in care
tinerii definesc ce inseamni “si maninci sinitos”. Toate variantele testate sunt practic
caracteristici ale unei alimentatii sandtoase: sd nu consumi multe grasimi, sd mananci alimente
naturale, sa nu consumi alcool, s nu faci excese de sare,sa mananci la ore fixe; gradul in care
tinerii recunosc aceste variabile, caracteristici ale unei alimentatii sanatoase, indica modul in care
acestia definesc, practic, un comportament alimentar sanatos.

Conform rezultatelor chestionarului iniial aplicat grupului experimental, 54% dintre
elevi considera ca a manca sanatos inseamna “ a nu consuma multe grasimi” sau “a manca numai
alimente naturale” (72%) iar 47% dintre tineri considerd cd a manca sandtos implica evitarea
consumului de alcool sau a consumului excesiv de sare (45%). Existd si tineri (36%) care
considerd cd a manca sdndtos inseamna “ a manca la ore fixe” iar 10% dintre ei nu au
cunostinte necesare pentru a raspunde la aceasta intrebare.

Dupa aplicarea programului de educatie pentru sanatate grupului experimental,
rezultatele chestionarului final arata diferente semnificative, ceea ce inseamnd ca tinerii au
insusit si aprofundat o serie de cunostinte referitor la “ce inseamna sa mananci sanatos.” Astfel,
88% dintre tineri considera ca “a manca sanatos” inseamna sa nu consume multe grasimi iar 97%
dintre ei considera ca alimentatia sanatoasa presupune consumul de alimente naturale. Sapte din
zece elevi considera c¢da a manca sanatos implica evitarea consumului de alcool (72%) sau a
consumului excesiv de sare (61%). Aproxmativ jumatate dintre tineri considera cd “a manca
sandtos” inseamnad ““ a manca la ore fixe” iar 4% nu au cunostinte necesare pentru a raspunde la
acest subiect.

Datele arata atat la chestionarele finale cat si la chestionarele initiale ca elevii de la
profilul stiintele naturii au nivel de cunostinte mai ridicat la acest subiect comparativ cu elevii
apartindnd profilului filologie. Aceasta deoarece elevii de la profilul stiintele naturii au asimilat
cunostinte despre alimentatie si in cadrul orelor de biologie din trunchiul comun.

Rezultatele arata ca fetele au un nivel mai ridicat de cunostinte sau sunt mai bine
informate cu privire la alimentatie, probabil datoritd faptului cd au constientizat ca “esti ceea ce
mananci”. Astfel, fetele stiu ca o dieta corecta si echilibrata trebuie sa includa alimente naturale,
cat mai putine grasimi, fructe si legume cat mai colorate,etc.

Rezultatele chestionarelor finale si initiale aplicate grupului de control nu arata diferente
semnificative, ceea ce Inseamnd ca acesti elevi, neparcurgand cursul optional de educatie pentru
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sandtate, nu au avut posibilitatea si-si imbogdteasca nivelul initial de cunostinte in acest
domeniu.

In general,elevii grupului de control cunosc caracteristicile unei alimentatii sanatoase,dar
rezultatele aratd ca ar fi necesar ca si ei sa beneficieze de informatii suplimentare cu privire la
alimentatia sanatoasa. Astfel,mai mult de jumatate (66%) considerd cd a manca sdnatos
presupune consumul de alimente naturale. Exista tineri (59%) care spun cd alimentatia sindtoasa
nu implica consumul de alcool sau consumarea in exces a sdrii in bucatarie (45%). Aproximativ
3 din 10 (3%) tineri nu stiu sd raspunda la acest subiect deoarece nu au asimilat cunostinte
necesare despre alimentatie sanatoasa.

Desi,in general,se cunosc efectele pozitive ale consumului de alimente naturale,totusi
nivelul de informare este scazut, in special in contextul campaniei CAN de promovare a stilului
de viata sandtos pe toate posturile TV, in cadrul pauzelor publicitare (mesajele acestei campanii
fiind: “Pentru o viatd sanatoasd consumati zilnic fructe si legume”, “Pentru o viatd sanatoasa
faceti miscare cel putin 30 de minute in fiecare zi”, “Pentru o viatd sdnatoasa consumati zilnic
minimum doi litri de lichide”, “Pentru o viata sanatoasa respectati mesele principale ale zile1”,
“Pentru sdnatatea dumneavoastra evitati excesul de sare, zahar si grasimi”). Practic, cele 5
atribute prezentate se asociazd in mod corect cu o alimentatie sdnatoasd. Cu cat numadrul de
raspunsuri oferit de respondent este mai mare, cu atat ei definesc mai bine alimentatia sdndtoasa
si au premise mai bune pentru a aplica §i in practica aceste cunostinge.

In cadrul chestionarului tinerilor le-au fost puse intrebéri despre cele trei componente
esentiale ale igienei personale: spilarea pe maini, igiena dentara si igiena intima.

Rezultatele chestionarului inifial aplicat grupului experimental aratd cd majoritatea
tinerilor are cunostinfe corecte cu privire la frecventa practicarii igienei personale (mainile,
dintii, igiena intimd). Spalarea pe maini Tnaintea meselor si dupa folosirea toaletelor are o
importanta deosebitd In prevenirea bolilor caracteristice sistemului digestiv. Aproape jumatate
(47%) dintre adolescenti sunt constienti de faptul ca trebuie sa se spele pe maini inainte de masa
si dupa folosirea toaletei.

In cazul igienei dentare existd o discrepantd semnificativa intre cunostinte si practici.
Jumatate dintre tineri (54%) au cunostinte corecte despre spalarea pe dinti insa 46% nu le
practica, indicand o necesitate de a elabora programe care sa-i Incurajeze sa aplice in practica
cunostintele existente. Este nevoie astfel de mai multe cunostinte si asistentd in domeniul igienei
dentare corecte printre tineri. Referitor la igiena intima majoritatea tinerilor (70%) indica
cunostinte corecte In domeniu relatand ca practica igiena intimd o data sau de doua ori pe zi.
Nivelul de cunostinte despre igiena intima, precum si frecventa mai inalta de practici incorecte a
fost observata la bdieti, care afirmd de 2,5 ori mai des decat fetele practici incorecte legate de
igiena intima (adica igiena intima la 2-3 zile sau o datad pe saptdmana). i la celelalte componente
ale igienei corporale fetele sunt mai bine informate decat baietii. De exemplu, practicarea igienei
dentare de 2-3 ori pe zi este relatata de 92% dintre fete si 87% dintre baieti iar spalarea pe maini
inaintea meselor si dupa folosirea toaletelor este indicata de 89% dintre fete si 76% dintre baieti.

Rezultatele chestionarelor initiale si finale aplicate grupului de control nu arata diferente
semnificative. Se constatd cd majoritatea tinerilor (74%) are cunostinte corecte in ceea ce
priveste practicarea igienei intime de 1-2 ori pe zi.

In ceea ce priveste igiena dentara mai mult de jumitate (63%) dintre tineri au cunostinte
corecte in ceea ce priveste practicarea acesteia de 2-3 ori pe zi. Referitor la spalarea pe maini
inaintea meselor si dupa folosirea toaletelor 59% dintre tineri sunt constienti de faptul ca trebuie
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sa se spele pe maini inainte de masa si dupa ce au folosit we-ul, pentru a evita Imbolnaviri ale
aparatului digestiv.

Atat la grupul de control cat si la grupul experimental rezultatele aratd ca elevii
apartinand specializarii stiinfele naturii au un nivel mai ridicat de cunostinte privind frecventa
practicarii igienei personale comparativ cu elevii apartinand specializarii filologie.

In ultimele decenii, in intreaga lume s-a accentuat preocuparea fati de sexualitate,
sarcind, sdnatatea sexuald la adolescenti. Datoritd schimbarilor de ordin socio-economic si
cultural tinerii, 1n special adolescentii, devin sexual activi la varste mai mici decat in trecut. Ei au
intr-o maniera mai mare contacte sexuale premaritale, un numar mai mare de parteneri sexuali i
o incidenta sporita de sarcini nedorite si boli cu transmitere sexuala (BTS). Consecintele negative
ale comportamentelor sexuale ale adolescentilor ar putea avea totodata influente dezastruoase pe
termen lung asupra acestora. Efectele pe termen lung cuprind un grad mai redus de scolarizare,
reducerea sanselor de a gasi de lucru, un risc mai crescut de afectare a fertilitatii si de desfacere a
casatoriilor si chiar o speranta de viata mai redusa deoarece, in ultimul deceniu, SIDA a devenit
rapid una din cauzele principale de deces la barbatii si femeile cu varsta cuprinsd intre 25 si 43
de ani (Hain K,1991). Programele de prevenire menite sd reduca procentul de sarcini nedorite si
de BTS in randul adolescentilor necesita o abordare din mai multe puncte de vedere. O serie de
studii au demonstrat cd programele de calitate din domeniul educatiei sexuale pot intarzia
debutul activitatii sexuale si creste gradul de utilizare a contraceptiei (Kirby D et al, 1994;
Dawson DA, 1986).

Energia sexuald apare ca o fractiune a energiei universale, lumea vie fiind cladita pe
aceastd dualitate complementara, prin reproducere rezultand o noud unitate si individualitate.

Astfel, evolutia sexualitatii s-a facut intr-un proces continuu si paralel cu procesul de
hominizare si umanizare de la posesiunea sexului ca simplu obiect sexual si expresie a
vehiculdrii informatiei ereditare, trecandu-se catre dominanta afectiva a acestei pulsiuni,
instinctul devenind iubire si consumandu-se numai intr-un cadru afectiv.

Pe langa rolul sau biologic, sexualitatea umana a capatat un puternic rol psihologic si
social. In acest context, afectivitatea a devenit dimensiunea psihologicd si umana specifica a
sexualitatii, cale autentica de automatizare ce a ridicat instinctul pe o treapta superioara a iubirii
umane.

Pana in prezent, la nivel national au fost efectuate patru studii privind sanatatea
reproducerii in Romania,care au prezentat date documentate privind prevalenta scazuta a utilitagii
contraceptiei moderne si faptul ca se recurge masiv la metodele traditionale de planificare
familiala, al cdror procent ridicat de esec (31%) a dus la niveluri ridicate de sarcini nedorite.

In cadrul evaludrii s-au relatat cunostintele tinerilor referitor la metodele pe care ar
putea sa le utilizeze un tanar si o tanara cu scopul prevenirii unei sarcini nedorite. De
asemenea, s-a evaluat atitudinea tinerilor fatd de atribuirea responsabilitatii pentru prevenirea
sarcinii nedorite si fata de avort, practicile contraceptive precum si experienta sarcinilor.

Respondentilor li s-a propus o serie de optiuni,unele dintre ele false, ce enumera cateva
modalitati de prevenire a sarcinii nedorite.

La chestionarul initial aplicat grupului experimental majoritatea respondentilor considera
ca cea mai bund modalitate de contraceptie este prezervativul (67%), apoi pastilele contraceptive
(62%) si intr-o masura mai mica abstinenta (22%).

Datele arata cd majoritatea tinerilor cunoaste cele mai eficiente metode de contraceptie
(prezervativul si pilulele contraceptive), atribuie o importantd si abstinentei ca metoda de
prevenire a sarcinii nedorite. Este necesar de mentionat ca tinerii indicd metode naturale de
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contraceptie care au cel mai redus efect contraceptiv si anume, metoda calendarului (19%).
Totodata, tinerii au manifestat si cunostinte gresite despre metodele de contraceptie, selectand in
27% dintre cazuri sterilizarea ca metoda contraceptiva potrivitd atat fetelor cat si baietilor.

Rezultatele chestionarului final aratd diferente semnificative in alegerea metodelor
contraceptive, astfel,94% dintre tineri aleg prezervativul ca cea mai potrivitd metoda de
contraceptie, urmata de pastilele contraceptive (98%) si destul de des se mentioneaza abstinenta
(39%). Metodele naturale de contraceptie cum ar fi metoda calendarului este indicata de tineri in
procent de 24%. Numarul celor care au manifestat cunostinte gresite despre metodele de
contraceptie, selectand sterilizarea, a scazut la 3% si igiena organelor sexuale dupa raportul
sexual la 8% de la 38% cat inregistra la chestionarul initial.

Constatam ca elevii apartinand profilului stiintele naturii au un nivel mai inalt de
cunostinte la acest subiect, comparativ cu subiectii apartinand profilului filologic. Datele arata ca
fetele au un nivel mai inalt de cunostinte la acest subiect comparativ cu baietii. Aceasta ne face
sa presupunem ca fetele 1si asumd o responsabilitate mai mare in ceea ce priveste folosirea
metodelor de contraceptiec comparativ cu baietii care considera ca aceastd metoda de evitare a
sarcinii nedorite nu-i priveste pe ei.

Rezultatele chestionarului inifial si final aplicat grupului de control constata ca tinerii, in
majoritate, cunosc cele mai eficiente metode contraceptie deoarece 78% dintre ei aleg ca cea mai
potrivitd metoda de contraceptie prezervativul, apoi pastilele contraceptive (74%) si abstinenta
(24%).

Tinerii au manifestat si cunostinte gresite despre metodele contraceptive selectand in
21% dintre cazuri sterilizarea si spalarea organelor genitale dupa raportul sexual de 4%.

Prin chestionarele initiale si finale li s-a cerut tinerilor sa precizeze care sunt sursele
reale solicitate in vederea informirii despre educatia sexualid. Rezultatele chestionarului
inifial aplicat grupului experimental aratda ca, chiar dacd respondentii au declarat ca
prietenii/colegii (52%) si internetul (47%) sunt cele mai raspandite surse de informare despre
contraceptie, ei ar dori s afle si de la parinti (28%), lucratori medicali (25%), carti si manuale
(19%).

Din datele culese din chestionarul final aplicat grupului experimental reies diferente
semnificative in alegerea surselor de informare reald cu privire la educatia sexuala. Astfel,
majoritatea (73%) prefera sd afle informatii despre acest subiect de la profesori, 53% de la
paringi, 46% de la lucratori medicali, 49% din carti si manuale, 38% din ziare, reviste iar 41%
doresc sa afle astfel de informatii de la prieteni.

Aceasta modificare a opfiunii cu privire la sursele reale de informare despre educatia
sexuala se datoreaza constientizarii de catre elevii care au participat la programul educational a
importantei asimildrii unor cunostinte corecte si pertinente despre acest subiect, pe care le-ar
putea primi in primul rand de la profesori.

8. Concluzii
Conceptul de ,,sandtate’’ are asociat mai multe definitii, dintre care cea mai folosita este
cea oferitd de Organizatia Mondiala a Sanatatii, care include printre componente fizicul,
mentalul, starea de bine sociala.
Introducerea educatiei pentru sanatate ca disciplind optionald asigura informarea
autorizata a elevilor, prezentdnd aspect legate de sdnatate si boala, si il ajutd pe acestia in
formarea atitudinilor si deprinderilor indispensabile unui comportament sanatos.
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Necesitatea parcurgerii continuturilor benefice educatiei pentru sanatate se impune,
deoarece conditiile societdtii contemporane, viata individuala a devenit mult mai complicata

decat alta

data. Schimbadrile economice, sociale, culturale din toatd lumea exercitd o influenta

profundad asupra sanatatii si dezvoltarii elevilor. Pe fondul acestor schimbari, educatia pentru
sanatate devine componenta esentiald a educatiei, obiectivul major al acesteia si, totodata, unul
din drepturile fundamentale ale omului in dezvoltare.
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