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privi cultura doar din punct de vedere umanist (concretizându-se în artefacte culturale) 
şi făcând abstracţie de latura antropologică a acesteia (de procese care definesc moduri 
de viaţă sau sisteme de valori) – aduce incapacitatea explicării dezvoltării sociale pe 
care cultura o generează. Această înţelegere trunchiată ce poate reprezenta cultura într-o 
societate generează demotivaţia sferei politice în a susţine „cultură pentru cultură” şi 
impunerea contribuitorului cultural da a fi lăsat să funcţioneze la cote de avarie. 

Conform datelor aceluiaşi studiu, la întrebarea: Cum apreciaţi politica în domeniul 
culturii desfăşurate în ultimii ani?, răspunsurile respondenţilor sunt departe de a fi 
optimiste - 33,3% au optat pentru răspunsul „mai degrabă negativ decât pozitiv”; 21,3% 
- negativ; 21,8% - mai degrabă pozitiv decât negativ; 7,2% - pozitiv,iar 16,4% sau aflat 
în dificultate de a da un răspuns definitoriu. Mai mult de 50% din respondenţi au 
apreciat politica culturală din ultimii ani că ea, mai degrabă, ar avea o carenţă negativă. 
Toate acestea ne vorbesc despre aceea că Republica Moldova nu a reuşit să 
implementeze o politică a sa, individuală, ce ar reieşi din specificul naţional, folosindu-
se şi în continuare de mai multe modele din experienţa diferitor politici culturale 
existente, a cărei preponderenţă o constituie experienţa ex-sovietică. 

Cultura, ca fenomen complex dependent de baza societăţilor din care face parte, 
este o verigă importantă în şirul sistemelor economic, politic, familial, fără de care 
colectivitatea umană nu ar putea exista. Societatea influenţează structura culturii iar 
cultura, la rândul ei, structura şi conţinuturile societăţilor. Omul, prin capacitatea sa de 
adaptare, poate să se obişnuiască din mers cu condiţiile sociale şi culturale în sânul 
cărora creşte şi să acţioneze în maniere diverse în funcţie de acestea. 

 
Literatura: 

1. Parsons T. Понятиеобщества:Компоненты и ихвзаимоотношения // 
Американскаясоциологическаямысль. Тексты. М. 1996 

2.     Apoud, p. 508. 
 
 

UTILIZAREA METODELOR ECONOMETRICE ÎN DETERMINAREA 
INDICATORILOR DEMOGRAFICI 

 
Margarita POPOVICI,  

cercetător ştiinţific, IEFS 
 
Abstract. Actuellement, la typologie des méthodes économétriques utilisés par les sciences 

économiques est diversifiée. L'utilisation de plus en plus vaste de ces modèles au l'enquête sur les 
phénomènes économiques sont dus à des progrès significatifs réalisés dans l’estimation de paramètres du 
modèles et des tests de vérification sur lequelle se basent ces modèles. En ce sens cet article vient de 
souligner les principales méthodes économetriques qui sont utilisés pour determiner les indicateurs 
démographiques. 

 
Introducere 

În prezent, tipologia metodelor econometrice utilizate de ştiinţele economice este 
extrem de vastă. Folosirea din ce în ce mai amplă a acestor modele la investigarea 
fenomenelor economice se datorează progreselor însemnate făcute în domeniul 
metodelor de estimare a parametrilor modelelor şi al testelor de verificare pe care se 
fundamentează acestea şi, nu în ultimul rând, al utilizării calculatoarelor electronice care 
permit rezolvarea operativă a celor mai complexe modele econometrice.[1] 

Constatăm cu regret că, la noi în ţară, un domeniu mai puţin abordat, atât teoretic, 
cât şi practic, îl constituie metodele econometriei, în sensul restrictiv al termenului, 
respectiv modelele aleatoare (stochastice). 

Modelele deterministe, utilizate în mod curent şi de multă vreme în teoria şi 



International Scientific and Practical Conference  

 947

practica economică din ţara noastră, sunt de multe ori inadecvate pentru a explica şi, 
mai ales, pentru a prognoza pertinent evoluţia fenomenelor, proceselor sau sistemelor 
economice, elemente dinamice prin natura lor. Astfel, metodele econometrice presupun 
estimarea cantitativă a relaţiilor de cauzalitate între variabile economice. Odată ce 
această relaţie este estimată se poate realiza previziunea unei variabile, numită variabilă 
dependentă, în funcţie de variabilele care o determină, numite variabile independente 
(factori de influenţă). Pentru prima dată un model econometric a fost utilizat în 
prognoză de Charles Sarle (1925) pentru a previziona preţul unor produse 
agroalimentare. De atunci şi până în prezent aceste metode au cunoscut o vastă 
expansiune. 

Aplicarea metodelor econometrice şi interpretarea rezultatelor 
Scopul aplicaţiei este acela de a măsura, de a analiza din punct de vedere empiric 

şi de a modela indicatorul Rata mortalităţii infantile. Acest indicator reprezintă unul din 
cei mai importanţi indicatori ai securităţii demografice, care a fost prevăzut în Strategia 
naţională în domeniul asigurării securităţii şi ODM. Faptul se datorează, desigur, 
fragilităţii nou-născutului în faţa agresiunilor mediului înconjurător, dar şi a riscurilor la 
care acesta e supus în perioada sarcinii şi în timpul naşterii, influenţe care se 
repercutează imediat după venirea pe lume a fătului. 

Reieşind din faptul că mortalitatea copiilor depinde de efectul mai multor politici 
şi condiţii, apare necesitatea de a evidenţia cei mai importanţi factori, care în cea mai 
mare măsură determină mediul acestui indicator al securităţii demografice. 

În acest scop a fost utilizată analiza modelelor de regresie a corelaţiei multiple, 
care a permis de a stabili consecutivitatea influenţei factorilor selectaţi asupra 
indicatorului sus-menţionat. 

Pentru analiza complexă a indicatorului Rata mortalităţii infantile iniţial 
evidenţiem cei mai importanţi factori de menire demo-socio-economică care direct sau 
indirect influenţează asupra acestuia, inclusiv efectuăm gruparea acestora în blocurile 
respective ce ţin de sănătatea, demografia, ocuparea forţei de muncă, educaţia, sfera 
socială, ecologică, precum şi indicatori economici generali. Fiecare bloc include în sine 
factori mai detaliaţi, care sunt exprimaţi prin indicatorii cantitativi concreţi în domeniile 
respective.  

Astfel, în analiza propriu zisă au fost evidenţiate 4 blocuri, ce includ 46 factori-
indicatori şi se referă la următoarele domenii principale: 

Blocul de indicatori privind sănătatea include în sine acei factori primordiali 
necesari pentru explicarea ulterioară a modelului, precum: gradul de asigurare a 
populaţiei cu medici la 10 mii locuitori, ponderea vizitelor la medic cu scop profilactic, 
cheltuieli la 1 locuitor, precum şi mortalitatea infantilă din diverse cauze etc. 

Blocul de indicatori principali demografici ce se răsfrâng direct sau indirect asupra 
procesului demografic şi care determină în mare măsură nivelul ratei mortalităţii infantile. 
Astfel din cei mai importanţi factori cu influenţă majoră asupra indicatorului putem 
menţiona: ponderea copiilor născuţi în afara căsătoriei, asigurarea cu locuinţe a populaţiei, 
suprafaţa locuibilă (m2 pe cap de locuitor), rata natalităţii (la 1000 locuitori), etc. 

Blocul de indicatori privind mediul ecologic cuprinde cei mai importanţi factori 
care considerăm că influenţează asupra indicatorului Rata mortalităţii infantile, aşa cum 
ar fi: apa livrată populaţiei pe cap de locuitor (mii m3), consumul apei potabile pe cap 
de locuitor, (mii m3), transportarea gunoiului menajer, pe cap de locuitor (mii tone), etc. 

Blocul indicatorilor economici se referă la următorii indicatori: volumul de 
servicii cu plată prestate populaţiei, pe 1 locuitor (lei), volumul producţiei (mil. lei), 
vânzările de mărfuri cu amănuntul, pe 1 locuitor, (lei) etc. 

În procesul de selectare a celor mai semnificativi factori necesari pentru 
modelarea indicatorului Rata mortalităţii infantilă au fost utilizate următoarele etape: 
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1. analiza statistică comparativă a informaţiei iniţiale; 
2. evaluarea calităţii de repartizare a informaţiei; 
3. evaluarea corelaţiei dintre factorii incluşi în analiza acestui indicator pe baza 

criteriilor stabilite; 
4. analiza factorială care constă în excluderea din totalitatea factorilor a acelor 

factori care în cea mai mare măsură caracterizează acest fenomen; 
5. metoda logistică; 
6. determinarea modelului. 

 Evaluarea calitativă a formei de repartizare a datelor statistice obţinute s-a 
efectuat în baza folosirii software-ului SPSS. SPSS (Statistical Package for the Social 
Sciences) este unul dintre cele mai accesibile software-uri, folosit de organizaţii 
comerciale, guvernamentale şi academice pentru a rezolva probleme legate de afaceri şi 
probleme referitoare la cercetare, în cazul când apare necesitatea de a analiza 
interdependenţa factorilor care au diferite unităţi de măsură şi de a determina efectul 
cantitativ din influenţa factorilor asupra variabilei analizate. 

Astfel, evaluarea calitativă a distribuţiei datelor a fost determinată prin coraportul 
mărimii devierii standard la mărimea medie a indicatorului. Distribuţia este simetrică 
dacă indicatorul în cauză este mai mic decât 30%. În rezultat s-a obţinut că din totalul 
de 46 factori incluşi în cercetare, doar 21,7% au o distribuţie simetrică, restul datelor 
urmând o distribuţie asimetrică. Astfel de devieri putem menţiona la următorii 
indicatori: Apa livrată populaţiei (mii m3), Volumul producţiei (mil.lei), Investiţii în 
capital fix (în preţuri curente, mil. lei), Volumul de servicii cu plată prestate populaţiei 
(pe 1 locuitor, lei). Această asimetrie se explică prin faptul că selecţia datelor în unele 
cazuri este eterogenă.  

Scopul ulterior al cercetării constă în măsurarea interacţiunii dintre factori asupra 
indicatorului Rata mortalităţii infantilă determinat sub aspect teritorial. 

În rezultatul calculărilor a fost obţinută matricea care caracterizează interacţiunea 
factorilor şi caracteristicile definitive. În acest context a fost utilizată corelaţia 
parametrică Pearson şi corelaţia neparametrică Spearmen (Tabelul 1).  

Pentru a determina dacă rezultatul obţinut este într-adevăr semnificativ a fost 
utilizat un criteriu de semnificaţie (nivelul – p). De regulă, rezultatul p ≤ 0,05 este o 
limită acceptabilă de semnificaţie statistică, totodată trebuie luat în considerare faptul că 
acest nivel include o probabilitate destul de mare de eroare (5%). Rezultatele obţinute în 
matricea de corelaţie la nivel de p ≤ 0,01 de obicei se examinează ca fiind veridice, iar 
rezultatele cu nivelul de p ≤ 0,005 sau p ≤ 0,0001 ca rezultate veridice destul de înalte. 

Scopul principal al analizei matricei de corelaţie a factorilor constă în reducerea 
numărului de variabilelor şi determinarea legăturilor reciproce dintre variabile. 

În analiza matricei de corelaţie a fost inclus setul iniţial de 46 factori cu influenţă 
directă sau indirectă asupra indicatorului Rata mortalităţii infantile. Totodată acest set 
de indicatori este excesiv informaţional şi nu caracterizează totalmente acest indicator. 
Reieşind din aceasta în procesul de analiză a matricei de corelaţie a fost pusă sarcina de 
a evidenţia un număr neînsemnat de factori din setul iniţial. Astfel, în calitate de prag 
limită a fost determinat coeficientul de corelaţie în cuantumul 0,6. 

Coeficienţii de corelaţie a indicatorului Rata mortalităţii infantile sunt prezentaţi 
în Tabelul 1.  

Reieşind din analiza datelor prezentate în Tabelul 1, variabilele cu semnificaţie 
principală care influenţează asupra Ratei mortalităţii infantile sunt aşa factori cum este 
Mortalitatea infantilă de la unele afecţiuni în perioada perinatală (coeficientul corelaţiei 
0,556), ceea ce sugerează că între indicator şi factorul de influenţă există o corelaţie 
directă, moderată, valoarea coeficientului fiind în intervalul (0,5 şi 0,7), Mortalitatea 
infantilă de la malformaţii congenitale (coeficientul corelaţiei 0,486) – corelaţie slabă, 
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Mortalitatea infantilă de la bolile aparatului respirator (coeficientul corelaţiei 0,429) – 
corelaţie slabă.  

Tabelul 1. Evaluarea semnificaţiei factorilor care influenţează asupra 
indicatorului Rata mortalităţii infantile 

Semnificaţia coeficienţilor de corelare pară 
Indicator/factor Corelaţia parametrică 

Pearson 
Corelaţia neparametrică 

Spearmen 

1 2 3 

SAN06_1 Mortalitatea infantilă de la bolile 
infecţioase şi parazitare, la 1000 născuţi-vii 

 
 

0,182(**) 0,181(**) 

SAN06_2 Mortalitatea infantilă de la bolile 
aparatului respirator, la 1000 născuţi-vii 

 
 

0,429(**) 0,369(**) 

SAN06_3 Mortalitatea infantilă de la unele 
afecţiuni în perioada perinatală, la 1000 născuţi-
vii 

 
 

0,556(**) 0,544(**) 

SAN06_4 Mortalitatea infantilă de la malformaţii 
congenitale, la 1000 născuţi-vii 

 
 

0,486(**) 0,435(**) 

SAN06_5 Mortalitatea infantilă de la leziuni 
traumatice şi otrăviri, la 1000 născuţi-vii 

 
 

0,240(**) 0,229(**) 

SAN10 Cheltuieli la 1 locuitor, lei  
-0,172(*) -0,204(**) 

SOCI08 Salariul nominal mediu lunar al unui 
salariat în economie în profil teritorial 

 
 

-0,166(*) -0,201(**) 

ECOL01 Apa livrată populaţiei, mii m3 -0,149(*) -0,112 

ECON07 Vânzările de mărfuri cu amănuntul, pe 
1 locuitor, lei -0,201(**) -0,238(**) 
Sursa: prelucrat de autor după calculele cerc.şt.M.Vremiş 

 
În cele ce urmează analiza caracteristicilor necesare a acestora a demonstrat că 

mulţi factori incluşi sunt nesemnificativi. 
Astfel, din 46 de factori iniţial incluşi în analiză, în urma prelucrării cu ajutorul 

pachetului SPSS au rămas spre analiza ulterioară 19 factori. Aceasta se explică prin 
eliminarea pas cu pas a celei mai slabe variabile, sau factor cu influenţa cea mai mică 
asupra Ratei mortalităţii infantile sau conform criteriilor stabilite mai sus. Dat fiind 
faptul că şi aceşti factori sunt excesivi pentru construirea modelului, a fost efectuată, 
suplimentar prin analiza logistică selectarea factorilor în rezultatul căreia modelarea 
indicatorului Rata mortalităţii infantile a fost efectuată în baza a 9 factori-indicatori 
definitivi, în baza cărora sunt calculate 5 modele prin intermediul excluderii factorilor 
caracteristicile cărora nu corespund criteriilor „signification” şi t-Student. 

Dat fiind faptul că nu toţi factorii corespund criteriilor stabilite – nivelul de 
semnificaţie şi corelaţia dintre factori, s-au evidenţiat cei mai importanţi factori şi a fost 
selectat un model ca fiind definitiv, acesta are următoarea expresie: 

 
Y= 1,692 + 1,036x1 + 0,924x2 + 0,986x3 + 0,882x4 + 0,817x5 (1) 
unde: 
Y –Rata mortalităţii infantile; 
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Mortalitatea infantilă pe principalele clase ale cauzelor de deces: 
x1 – boli infecţioase şi parazitare, la 1000 născuţi-vii; 
x2 – boli ale aparatului respirator, la 1000 născuţi-vii; 
x3 – afecţiuni în perioada perinatală, la 1000 născuţi-vii; 
x4 – malformaţii congenitale, la 1000 născuţi-vii; 
x5 – leziuni traumatice şi îmbolnăviri, la 1000 născuţi-vii. 
Evaluarea influenţei factorilor care sunt incluşi în model se exprimă prin 

Coeficientul de regresie care în acest caz constituie 0,936 sau aceşti 5 factori care sunt 
incluşi în model explică 93,6% din totalitatea variaţiei asupra indicatorului Rata 
mortalităţii infantile, o mică parte având-o alţi factori. Aceasta denotă faptul că este 
posibil de a efectua proiectări viitoare asupra acestui indicator potrivit modelului 
propus.  

Pentru a înţelege mai bine semnificaţia factorilor incluşi în model vom face 
exemplificări prin date reale (Tabelul 2) 

 
Tabelul 2. Caracteristica factorială a indicatorului Rata mortalităţii infantile pe 

anii 2007-2009 
Rata Ponderea decedaţilor, %  

2007 2008 2009 2007 2008 2009 
X1 – boli ale 
organelor de 

respiraţie 

 
1,8 

 
1,7 

 
1,6 

 
15,9 

 
14,4 

 
13,2 

X2 – anomalii 
congenitale 

 
2,8 

 
3,8 

 
3,3 

 
25,2 

 
32,1 

 
27 

X3 – stări care apar 
în perioada 
perinatală 

 
3,9 

 
4,4 

 
4,9 

 
34,8 

 
37,6 

 
40,8 

    75,9 84,1 81,0 
RMI 11,3 12,2 12,1    
 
Analizând tabelul de mai sus, constatăm că, în anul 2009, 81% dintre copiii 

decedaţi au decedat anume din cauza celor 3 factori incluşi în modelul nostru. 
Mai jos se reflectă un exemplu privind utilizarea în practică a modelului obţinut 

pentru determinarea preventivă a indicatorului Rata mortalităţii infantile pe anul 2009. 
 

Tabelul 3. Aplicarea în practică a modelului propus 
  Efectiv în anii Variante posibile 
  2007 2008 I variantă II 

variantă

 

X1 - Boli ale organelor 
respiratorii 

X3 1,8 1,7 1,7 1,5 

X2 - Anomalii congenitale X4 2,8 3,8 3,6 2,5 

I variantă 
YRMI=0,872+1,266*1,70+0,

898*3,6+1,355*3,9=11,54 
X3 - Stări care apar în 

perioada perinatală 
X5 3,9 4,4 3,9 5,0 

Rata mortalităţii infantile YRMI 11,3 12,2 11,54 11,79 

II variantă 
YRMI=0,872+1,266*1,5+0,8
98*2,5+ + 1,355*5,0=11,79 

 
Astfel, observăm că au fost luate 2 variante: 
Prima  variantă este bazată pe presupunerea că se vor schimba factorii X2 şi X3 şi 

anume mortalitatea infantilă din cauza anomaliilor congenitale şi a stărilor care apar în 
perioada perinatală. Înlocuind factorii în modelul propus obţinem o Rată a mortalităţii 
infantile de 11,54. 

A doua variantă are la bază modificarea tuturor celor 3 factori incluşi în model, şi 
anume, micşorarea esenţială a factorilor X1 şi X2, şi mărirea factorului X3. În acest caz 
Rata mortalităţii infantile va fi 11,79. 
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Concluzii 
Reieşind din cele expuse, se recomandă utilizarea modelelor lineare în activitatea 

practică autorităţilor publice, inclusiv Ministerului Muncii, Protecţiei Sociale şi 
Familiei, Ministerului Sănătăţii. Aşadar, modelul propus se dovedeşte a fi un model 
liniar simplu, un model care reflectă toate caracteristicile necesare pentru utilizarea în 
practică şi care nu cere careva calcule suplimentare. Acest model va da posibilitatea de 
a măsura cantitativ influenţa factorului respectiv. 

Din investigaţiile efectuate, precum şi rezultatele obţinute considerăm că pentru 
diminuarea ratei mortalităţii copiilor este necesar de a creşte accesul la serviciile de 
sănătate prin adoptarea unui pachet de servicii accesibile copiilor până la 1 an, inclusiv 
la medicamentele esenţiale în tratarea unor boli, precum şi promovarea unor politici 
alimentare corecte.  

Aşa ori altfel se solicită acţiuni urgente întreprinse nu doar prin implicarea 
statului, dar şi a societăţii în ansamblu. Sunt necesare măsuri complexe, care ar cuprinde 
diverse domenii ale vieţii sociale: sistemul de ocrotire a sănătăţii, protecţia muncii, 
medicina preventivă, protecţia mediului ambiant, controlul privind calitatea produselor 
alimentare şi a apei potabile. 
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ON EXPRESSING SOCIO-CULTURAL INDIFFERENCE IN ENGLISH AND 

ROMANIAN THROUGH LINGUISTIC MEANS 
 

 Serghei VASILACHI,  
drd., Academia de Studii Economice din Moldova 

 
Lucrarea de faţă îşi propune ca scop elucidarea utilizării noţiunii de indiferenţă în contextul 

socio-cultural prin intermediul unor procedee lingvistice şi extralingvistice în baza materialului în 
limbile engleză şi română. 

 
Learning a language presupposes studying its aspects: pronunciation, spelling, 

grammar, lexis. All the aspects are important. One of the most important language 
issues is how to express this or that idea employing adequate vocabulary founded on 
appropriate linguistic means. 

 In this paper, based on the PhD dissertation topic, the issue of expressing socio-
cultural indifference in Romanian and English is examined from both theoretical and 
practical points of view using certain linguistic means.  

There are those who never enquire about anything; nothing ever seems to trouble 
or interest them at all, nor do they see why they should bother about something. The 
phenomenon of indifference can be recognized in these words. It is perhaps because 
many people are inclined to think so today and it is the most widespread and, from some 
standpoints, the most serious form of indifference. Up to now, however, it has also been 
the form least studied. This is probably because it appears as a personal attitude, and, 
what is more, almost an impalpable one. Hence, the opportuneness and urgency of a 
more careful and thorough study of the phenomenon is obvious. 

Indifference is a well-known psychological state of mind. It is clearly 
distinguished from ignorance as from rejection, from acceptance as from desire, from 
affirmation as from doubt. For example, a traveller on a train would like to smoke, and 


