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Rezumat.
Managementul unui pacient cu tulburări cognitive este o provocare. Se identifică bariere iar medicii au atitudini și 

practici diferite la acest subiect. 
Scopul cercetării – analiza cunoștințelor, atitudinilor și practicilor medicilor referitor la managementul tulburărilor 

cognitive în Republica Moldova.
Material și metodă: Cercetare descriptivă tip sondaj online. Au participat medici neurologi, psihiatri, medici de 

familie, psihologi, psihoterapeuți. Chestionarul a inclus 24 de întrebări cu compliment simplu și multiplu. Timpul mediu 
de completare - 15 minute. Sunt analizate primele 3 luni de la lansarea cercetării. 

Rezultate: Au fost validate 122 de chestionare, 45.9% medici neurologi, 25.4% psihiatri, 13.1% medici de familie, 
9 % psihologi, 1.6% psihologi clinicieni. Din probleme este menționată lipsa serviciilor de suport social pentru pacienți 
sau familie (54.1%), lipsa unui ghid/protocol (50.8%), lipsa colaborării interdisciplinare (47.5%), probleme în comunica-
rea cu pacientul (45.9%), dificultăți în stabilirea diagnosticului (36.1 %), în comunicarea cu rudele și îngrijitorul (30.3%), 
în tratamentul comorbidităților (29.5%), în elaborarea planului de tratament (28.7%) și 0.8%- financiar. O parte din res-
pondenți (38.5%) consideră că acești pacienți consumă timp, emoții și resurse iar 13.9 % menționează că sunt o povară 
pentru sistemul de sănătate. 

Concluzie: Pentru îmbunătățirea cunoștințelor, atitudinii și practicilor medicilor implicați în managementul pacien-
ților cu tulburări cognitive este imperativă elaborarea și implementarea unui program național pentru tulburări cognitiv.
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Abstract. Preliminary results of the  KAP study (knowledge, attitudes and practices) of doctors about the 
management of major cognitive disorders in the Republic of  Moldova.

Managing a patient with cognitive impairment is a challenge. Barriers are identified and doctors have different 
attitudes and practices on this subject.

The purpose of the research - the analysis of doctors’ knowledge, attitudes, and practices regarding the management 
of dementia in the Republic of Moldova.

Material and method: An online survey of neurologists, psychiatrists, family doctors, and psychologists. The 
questionnaire included 24 questions, average completion time - 15 minutes. The first 3 months of the survey were analyzed. 

Results: 122 questionnaires were validated, 45.9% neurologists, 25.4% psychiatrists, 13.1% family doctors, 9% 
psychologists answered. Among the problems are mentioned the lack of social services (54.1%), the lack of guidelines 
(50.8%), the lack of interdisciplinary collaboration (47.5%), problems in communicating with the patient (45.9%), 
difficulties in establishing the diagnosis (36.1%), in communication with relatives and caregiver (30.3%), in the treatment 
of comorbidities (29.5%), in the elaboration of the treatment plan (28.7%) and 0.8% - financial. A part of the respondents 
(38.5%) consider that these patients consume time, emotions, and resources, and 13.9% mention that they are a burden 
to the health system.

Conclusion: In order to improve the knowledge, attitude, and practices of physicians involved in the management of 
patients with cognitive impairment, it is imperative to develop and implement a national program for cognitive impairment.

Keywords: KAP study, major cognitive impairment, barriers, attitudes, practices.
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Резюме. Предварителъные резулътаты исследования KAP (знания, отношения и практики) врачей о лечении 
когнитивных расстройств в Республике Молдова.

Ведение пациента с когнитивными нарушениями является сложной задачей. Выявлены препятствия, и врачи 
по-разному относятся к этому вопросу.

Цель исследования - анализ знаний, отношения и практики врачей в отношении лечения деменции в Респу-
блике Молдова.

Материал и метод: онлайн-опрос неврологов, психиатров, семейных врачей и психологов. Анкета состояла 
из 24 вопросов, среднее время заполнения - 15 минут. Были проанализированы первые 3 месяца опроса.

Результаты: были заполнены 122 анкеты, ответили 45,9% неврологов, 25,4% психиатров, 13,1% семейных 
врачей, 9% психологов. Среди проблем упоминаются отсутствие социальных услуг (54,1%), отсутствие научных 
руководств (50,8%), отсутствие междисциплинарного сотрудничества (47,5%), проблемы в общении с пациентом 
(45,9%), трудности в установлении диагноза. (36,1%), при общении с родственниками и опекуном (30,3%), при 
лечении сопутствующих заболеваний (29,5%), при разработке плана лечения (28,7%) и 0,8% - финансовом. Часть 
респондентов (38,5%) считают, что эти пациенты тратят время, эмоции и ресурсы, а 13,9% отмечают, что они 
являются обузой для системы здравоохранения.

Заключение: для улучшения знаний, отношения и практики врачей, участвующих в ведении пациентов с ког-
нитивными нарушениями, необходимо разработать и внедрить национальную программу лечения когнитивных 
нарушений.

Ключевые слова: исследование KAP, серьезные когнитивные нарушения, барьеры, отношения, практики.

Introducere. Demența este un declin cognitiv și 
funcțional, care apare frecvent atunci când procesul 
de neurodegenerare cerebrală începe mai devreme în 
cursul vieții. Este un factor major în creștere care pre-
ocupă sănătatea publică, în special în țările cu veni-
turi mici sau medii. Numărul de persoane care trăiesc 
cu demență la nivel mondial este estimată în prezent 
la 46.8 milioane. Acest număr este de așteptat să fie 
dublu până în 2030 și aproape triplu până în 2050, da-
torită longevității crescânde a populației mondiale[1].

Organizația Mondială a Sănătății recomandă in-
tensificarea conștientizării și educarea în ceea ce 
privește demența în rândul celor care oferă îngrijire 
și tratament ca răspuns la creșterea globală a acestei 
patologii. Populațiile vizate pentru educație includ 
lucrătorii medicali (medici și asistenți medicali), asis-
tenți sociali, îngrijitori familiali, societatea. Creșterea 
globală a demenței va duce fără îndoială la creșterea 
contactului comunității cu aceste persoane ceea ce 
necesită o abordare mai specială și mai activă a aces-
tui subiect în întreaga societate[2]. 

Managementul demenței este complex și varia-
ză de la evaluarea diagnosticului printr-o abordare a 
echipei de îngrijire primară pentru cei care trăiesc cu 
demență în comunitate și până la  îngrijirea reziden-
țială pentru vârstnici, și persoanele necesitante de în-
grijiri paliative. Managementul cazului unui pacient 
cu tulburări cognitive este o provocare[3]. 

Studiile demonstrează că cunoștințele despre fac-
torii de risc și potențialul de prevenire, depistare și 
diagnostic al demenței se îmbunătățesc, deși rămân 
lacune semnificative. Medicii din Marea Britanie și 
Suedia consideră că nu au suficiente cunoștințe pen-
tru a lucra cu pacienții cu tulburări cognitive[4].

Asociația Alzheimer Europe a studiat practicile de 
management al subiecților cu tulburări cognitive în 

Europa și au prezentat o heterogenitate largă. Medicii 
au menționat în calitate de bariere  în stabilirea pre-
coce și corectă a diagnozei lipsa de timp, dificultăți în 
conexiuni interdisciplinare cu specialiștii sau servici-
ile sociale, rambursarea scăzută a serviciilor și lipsa 
echipelor interdisciplinare. Sistemele de sănătate nu 
sunt suficient de eficiente la contactul cu pacienți cu 
tulburări cognitive[5].  

În Republica Moldova managementul tulburărilor 
cognitive este la început de drum, abia recent a fost 
elaborat un protocol clinic național ce include meto-
dele de diagnostic și tratament dar traseul pacientului 
la nivel de sistem de sănătate nu este bine elaborat și 
implementat. Medicii întâmpină bariere în gestiona-
rea cazurilor cu tulburări cognitive și în colaborarea 
interdisciplinară[6]. 

Scopul cercetării – analiza cunoștințelor, atitu-
dinilor și practicii ale medicilor  referitor la manage-
mentul tulburărilor cognitive în Republica Moldova 
– pentru identificarea soluțiilor de redresare. 

Materiale și metode. A fost proiectată și efectua-
tă o cercetare descriptivă tip sondaj online. La studiu 
au participat medici neurologi, psihiatri, medici de fa-
milie, psihologi, psihoterapeuți. Studiul este descrip-
tiv deoarece scopul cercetării a fost de a prezenta o 
imagine de ansamblu a cunoștințelor, atitudinilor și 
practicilor medicilor în abordarea pacienților cu tul-
burări cognitive. Studiul a evaluat CAP personalului 
medical din mai multe aspecte: clinic, diagnostic și 
tratament. A fost utilizat un chestionar structurat, cu 
întrebări pentru autocompletare. Chestionarele au fost 
elaborate de către autori, au fost pre testate și valida-
te anterior derulării cercetării. Chestionarul a inclus 
24 de întrebări cu compliment simplu și multiplu. În 
debut are un preambul care explică scopul studiului 
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și de ce persoana respectivă este invitată pentru cer-
cetare. Timpul mediu de completare a fost 15 minute. 
Respondenții au completat online. Studiul a fost lan-
sat în luna februarie 2021 și a durat 3 luni. Analiza 
datelor colectate au fost efectuată cu utilizarea meto-
delor statistice - matematice. 

Rezultate și discuții. La cercetare au participat 
a122 de persoane dintre care  45.9% au fost medici 
neurologi, 25.4% psihiatri, 13.1% medici de familie, 
9 % psihologi, 1.6% psihologi clinicieni, 0.8% alți 
specialiști. Din persoanele respondente 91.4% sunt 
domiciliați în mediul urban iar 8.2% în mediu rural. 
Ceea ce ține de categoria de vârstă – 45.9% au vârsta 
cuprinsă între 20- 35 ani, 18% între 26 – 45 ani, 22.1%  
categoria  46 – 55 ani, 11.5% categoria 56 – 65 ani și 
2.5% au mai mult de 65 ani. Repartizarea pe sexe - 
82.8% sunt de sex masculin și 17.2% de sex feminin. 
De grad științific dispun 13.9% din respondenți.

Medicii care au participat la studiu au menționat 
că consultă pacienți cu tulburări cognitive o data pe 
săptămână (32.8%), o data în lună (31.1%) iar 27 % 
consultă zilnic și 9% din ei de câteva ori pe zi. 

Din problemele întâlnite în managementul pacien-
ților cu tulburări cognitive, cel mai frecvent este men-
ționată lipsa serviciilor de suport social pentru pacienți 
sau familie (54.1%), lipsa unui ghid/protocol național 
pentru tulburări cognitive (50.8%), lipsa colaborării 
interdisciplinare sau dificultate de referire la alți spe-
cialiști (47.5%), probleme în comunicarea cu pacientul 
(45.9%), dificultăți în stabilirea diagnosticului (36.1 
%), dificultăți în comunicarea cu rudele și îngrijitorul 
(30.3%), dificultăți în diagnosticul și tratamentul ma-
ladiilor concomitente (29.5%), dificultăți în elaborarea 
planului de tratament (28.7%) și doar 0.8% menționea-
ză probleme de ordin financiar.

În timpul consultațiilor 70.5% dintre medici cuan-
tifică gradul de afectare a funcției cognitive prin teste 
de screening. Doar 55.7% cunosc ghiduri/ protocoale 
naționale și internaționale de management al pacienți-
lor cu tulburări cognitive. Marea majoritate (93.4 %) 
din persoanele care au participat la studiu cunosc că 
pacienții cu tulburări cognitive nu necesită doar tra-
tament medicamentos dar și management non - me-
dicamentos. Din managementul non – medicamentos 
enumeră terapia cognitiv comportamentală, psihotera-
pia, consilierea psihologica, logopedie, kinetoterapie, 
socializarea, sportul, terapie cu familia etc. Dacă este 
să estimăm în procente, atunci 59.8% din respondenți 
menționează că util pentru pacienții cu tulburări cog-
nitive este antrenarea lor în activităţi sociale și cultu-
rale, 50.8% terapie cognitiv comportamentală, 44.3% 
psihoterapie și exerciții fizice, 27% ședințe logopedi-
ce, 25.4% kinetoterapie, 11.5% acupunctură iar 35.2% 
afirmă că toate variantele sunt utile.

Cunosc (95.1%) că pacienții cu tulburări cogni-
tive au nevoie de consultare și tratament din partea 
unei echipe interdisciplinare și 81.1% din ei au di-
recționat acești pacienți la psiholog/ psihoterapeut, 
57.4% la medicul de familie, 29.5% la kinetoterape-
ut, 28.7% la logoped, 27 % la ergoterapeut, 24.6% 
la fizioterapeut iar 9% nu au referit la alți specialiști. 
Din persoanele care nu au referit la alți specialiști pa-
cienții cu tulburări cognitive, 46.9% au menționat că 
din cauza că nu sunt specialiști și metode, 22.4% au 
menționat că nu sunt disponibile în raion, 22.4% nu 
știu cum / unde să îi trimită, 10.2% nu au știut că ar 
trebui să îi direcționeze la alți specialiști.

Pacientul cu tulburări cognitive trebuie sa bene-
ficieze de acces la serviciile medicale conform nece-
sităților individuale, au menționat 94.3% din persoa-
nele care au participat la studiu, 93.4% consideră că 
pacientul are dreptul să trăiască demn, fără suferință, 
86.9% sunt de părerea că trebuie să fie încadrat în ac-
tivități sociale și culturale, 68% că trebuie să bene-
ficieze de instituționalizare pentru îngrijiri paliative, 
38.5% consideră că acest contingent de pacienți con-
sumă timp, emoții și resurse, 33.6% cred că pacien-
ții cu tulburări cognitive au dreptul să trăiască demn, 
fără suferință iar 13.9% menționează că sunt o povară 
pentru sistemul de sănătate.

Dintre respondenți, 83.6% consideră că mana-
gementul pacientului cu tulburări cognitive este o 
responsabilitate a oricărui medic, 13.9% cred că este 
doar a specialistului în tulburări cognitive iar 2.5% 
nu pot să se pronunțe la acest capitol. Din ei 92.6% 
sunt pentru ca în Republica Moldova este nevoie de 
specialiști în managementul tulburărilor cognitive, iar 
1.6% nu consideră necesar acest lucru, 5.7% nu s-au 
pronunțat. Dintre respondenți, 11.5% consideră că 
este nevoie de specialitate separată care să se ocupe 
cu această categorie de pacienți, 30.3% menționează 
că acesta trebuie să fie competență obținută de orice 
specialist iar 58.2% sunt pentru ambele forme, atât 
ca specialitate separată cât și competențe obținute de 
orice specialist.

În managementul pacientului cu tulburări cognitive 
54.1% din persoane consideră că trebuie implicat me-
dicul de familie, psihiatru și rudele/ familia, 49.2% cred 
că este de competența neurologului, 46.7% - psihotera-
peut/ psiholog, 44.3% - specialist în tulburări cognitive, 
41% - sunt pentru comunitate, 37.7% - asistenta medi-
cala,16.4% - fizioterapeut, 14.8% - kinetoterapeut iar 
52.5% sunt de părerea că toți din cei menționați trebuie 
implicați în managementul acestor pacienți. 

Deci, rezultatele  preliminare ale cercetării efec-
tuate arată că managementul pacientului cu tulburări 
cognitive în sistemul de sănătate a Republicii Moldo-
va întâmpină bariere. Top trei bariere din perspectiva 



173Științe Medicale

medicilor sunt lipsa serviciilor de suport social, lipsa 
colaborării interdisciplinare și dificultăți de colabora-
re cu pacientul și familia. 

Aceste date coroborează cu cele publicate în li-
teratura de specialitate unde se menționează medicii 
de practică generală în Europa în 81% cazuri menți-
onează dificultăți de stabilire a diagnosticului, 51% 
- ajustarea tratamentului și 73% în comunicarea cu 
pacientul sau rudele[7, 8]. 

Un studiu din Nepal a stabilit că 50 % dintre me-
dicii de practică generală consideră că au cunoștințe 
insuficiente pentru a gestiona pacienți cu tulburări 
cognitive. Cele mai frecvente bariere enumerate au 
fost determinate de medic, pacienți sau familie. În 
special comunicarea diagnosticului, atitudini negati-
ve și stigmatizarea subiectului cu tulburări cognitive, 
dificultăți de diagnosticare în faze precoce, accesibili-
tate scăzută a specialiștilor, cunoștințe scăzute despre 
îmbătrânire și tulburări cognitive, resurse limitate și 
lipsa ghidurilor[4]. 

În cercetarea efectuată doar 70.5% dintre res-
pondenți cuantifică gradul de tulburări cognitive iar 
55.7% cunosc ghiduri de management. Cunoștințele 
medicilor sunt satisfăcătoare, în special referitor la ne-
cesitatea unei abordări multidisciplinare, dar au referit 
mai puțin în particular din cauza lipsei de specialiști. 

O parte din respondenți au prezentat atitudini ne-
gative referitor la subiecții cu tulburări cognitive, ast-
fel 38.5 % consideră că acești pacienți consumă timp, 
emoții și resurse iar 13.9 % menționează că sunt o 
povară pentru sistemul de sănătate. 

Atitudini negative referitor la subiecții cu tulburări 
cognitive sunt prezentate și în datele de literatură. Un 
studiu din Germania menționează că până la 15% din 
medicii de practică generală prezintă atitudini negati-
ve ceea ce determină tratament suboptimal[8, 9].

Unii medici din Republica Moldova (13.9%) con-
sideră că pacientul cu tulburări cognitive este respon-
sabilitatea doar a specialistului. Aceleași date vin și 
din China[10]. 

Concluzii.
1. Cadrele medicale participante la studiu întim-

pină dificultăți în abordarea și managementul pacien-
ților cu tulburări cognitive, în special din cauza lipsei 
serviciilor sociale și a echipelor interdisciplinare. 

2. Doar jumătate din persoanele respondente cu-
nosc ghiduri/ protocoale naționale și internaționale de 
management al pacienților cu tulburări cognitive și 
70% utilizează teste pentru cuantificarea gradului de 
afectare cognitivă.

3. Cunoștințele referitor la managementul mul-
tidisciplinar și non – medicamentos este satisfăcător 
dar practicile suferă din lipsa de servicii specializate.

4 Pentru îmbunătățirea cunoștințelor, atitudinii și 
practicilor medicilor implicați în managementul aces-
tei categorii de pacienți este nevoie de elaborarea și 
implementarea unui program național pentru tulbu-
rări cognitive. 

Contribuție. Cercetarea este efectuată în cadrul 
Proiectului de Stat 20.80009.8007.39.
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