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Grupa sangVvina: ... Rezus factor (RN): ...

,Carnetul de dezvoltare a copilului (@agenda pentru familie)" este un document
care cuprinde toate evenimentele privind starea sanatatii copilului Dumnea-
voastra, de la nastere pana la varsta de 18 ani.

Informatiile din acest Carnet sunt adresate, in egala masura, mamelor si tatilor,
buneilor si bunicilor care sunt responsabili de ingrijirea copilului.

Carnetul constituie o legatura dintre familia copilului si specialistii din domeniul
sanatatii. Observatiile Dumneavoastra vor fi utile pentru stabilirea dialogului
cu acestia. Carnetul de dezvoltare a copilului este un document confidential,
informatiile inregistrate aici constituie un secret medical.

Informatiile pot fiinscrise in Carnet doar cu acordul Dumneavoastra.

Atunci cand mergeti cu copilul la un medic, intr-o institutie
medicala sau intr-un centru de ingrijire, nu uitati sa luati
Carnetul de dezvoltare a copilului!
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Articolul 4 (1) Dreptul copilului la viata si la inviolabilitatea fizica si psihica
este garantat.

Articolul 4 (4) in cazul in care parintii refuza asistenta medicala pentru copi-
lul bolnav, aceasta se acorda contrar vointei lor, la decizia consiliului de
medici, luata in prezenta reprezentantului puteri.

Articolul 18 (1) Ambii parinti, in egala masura, sau persoanele subrogatorii
legale poarta raspunderea principala pentru dezvoltarea fizica, intelectu-
ala, spirituala si sociala a copilului, tinand cont in primul rand de interesele
acestuia.

Articolul 18 (2) Parintii sau persoanele subrogatorii legale poarta raspundere
juridica pentru lipsa de supraveghere permanenta a copiilor de varsta
frageda si prescolara.

(Legea Republicii Moldova privind drepturile copilului,
nr. 338-XIlll din 15.12.94)
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LEGENDA:

PAGINA MEDICALA
Se completeaza cu ajutorul personalului medical

Recomandari pentru parinti sau rubrici care se
completeaza de catre parinti sau alti ingrijitori ai

copilului

PAGINA COPILULUI/ADOLESCENTULUI
Sfaturi pentru copil/adolescent sau rubrici care se
completeaza de catre acesta

ATENTIE!
Informatii ce necesita atentie deosebita



PAGINA MEDICA L/ |

PERIOADA PRENATALA
Numele mMamei: ..., Numele tatalui: ...,
Prenumele mameii........ccoooccii, Prenumele tatalui: ..o

Data de nastere a mamei:( ) ziua | )luna | ) anul
Data de nastere a tatalui: | ) ziua | Jluna | ) anul

Grupa sangvina si factorul rezus (Rh) al mamei: ................... altatalui...ee.

Rezultatele examinarilor serologice, efectuate pe parcursul sarcinii
(Antigen Hbs, Toxoplasmoza, Rubeold, Herpes simplex, Sifilis, HIV, alte infectii)®

Examinari Rezultat Note

pozitiv negativ

" Se completeaza doar cu acordul informat al parintilor.

in perioada graviditatii mama a folosit medicamente?

nuD daD

daca da, SPECIFICALE: ...
Ecografii antenatale
Data/termenul Anomalii congenitale Daca da,
sarcinii depistate specificati

nu da

Alte informatii importante:




I P A G N A MEDICALA

NASTEREA

Data nasterii: ( ) ziua | ) luna (: anul
Ora nasterii : ( ) ora | ) min.

Locul nasterii (denumirea institutiel SiadreSa) : ...

A cata graviditate :) A cata nastere :)

Varsta gestationala a copilului (in SAPLAMANID: ..o
Nasterea: pe cale naturala
vaginala instrumentala cezariana programata
cezariana de urgenta (specificati cauza) ...

Alte informatii importante (prezentarea fatului, culoarea lichidului amniotic,
analgezie, stimularea nasterii etc., dACA €Ste CAZUL) ...

EXAMENUL COPILULUI LA NASTERE

Greutatea: :) g Perimetrul cranian: :) cm
Talia (Lungimea)::) cm

Scorul Apgar, in primul minut dupa nastere: :)

Scorul Apgar, la 5 minute dupa nastere::)

A fost alaptat (: minute dupa nastere

Alimentatia la externare: C) la san C) mixta D artificiala
Rezultatele screeningului audiologic :)

Rezultatele screeningului retinopatiei prematurului :)

La a cata zi dupa nastere a fost externat: ()

Alte informatii importante (masuri medicale specializate, tratamente, transfer
in sectia terapie intensiva si reanimare etc., daca este cazul):




Unele maladii sau malformatii, precum si predispozitiile catre unele boli se pot
transmite pe cale ereditara, de la parinti la copii.

Daca un membru al familiei Dumneavoastra a suferit de o boala cu caracter
ereditar (mucoviscidoza, hemofilie, luxatie congenitala a soldului etc)), este
important sa discutati cu medicul cat mai devreme posibil.

Vorbiti cu medicul despre bolile pe care le au memobirii familiei Dumneavoas-
tra, dar si a sotului/sotiei, care pot influenta ulterior sanatatea copilului (obe-
zitate, hipertensiune arteriald, diabet zaharat, cancer etc.).

Daca unul dintre parinti sau un copil din familie este alergic, nou-nascutul pre-
zinta un risc major de a face alergie. Daca e cazul Dumneavoastra, medicul va
va oferi sfaturi pentru a lua anumite masuri de precautie.

Notati informatiile privind maladiile ereditare si cronice intalnite la mem-
brii familiei Dumneavoastra (inclusiv bunici, rude apropiate):

Unul sau mai multi membri ai familiei sufera de urmatoarele?bifati (v') sau
notati raspunsul aplicabil
DA NU Daca DA, indicati

Surditate din copilarie

Alergie / Astm bronsic
Tuberculoza Boli cardiace
(pana la varsta de 55 ani)

Anemie, Tulburari de coagularea
sangelui

Diabet zaharat
(pana la varsta de 55 de ani)

Incontinenta urinara
(dupa varsta de 10 ani)

Oberzitate
Epilepsie sau convulsii
Abuz de alcool

Consum de droguri



REACTII ALERGICE

I  PAGINA PARINTILOR

Cand s-a declansat
alergia?

Care factor a
provocat alergia?
(alimente,
medicamente, altele)

Prin ce semne s-a
manifestat?
(eruptii pe piele,
edeme, respiratie
dificila, altele)




STANDARDUL DE SUPRAVEGHERE A CRESTERII SI
DEZVOLTARII COPILULUI IN CONDITII DE AMBULATOR

Primele

mani

3 zile dupa
externare
din
maternitate

amani
amani

examineaza

2 sapta
4 sapt:
6 sapt

Asistentul medicalde
familie
(la domiciliu)

Medicul de familie

Pediatru

Ortoped/chirurg

Oftalmolog

Neurolog

ORL

Stomatolog

Logoped

Centrul de sanatate
prietenos tinerilor

INVESTIGATII PARACLINICE

Analiza generala a sangelui

Analiza generala a urinei

Examen ecografic complex

Depistarea helmintilor in
materii fecale

Dozarea glucozei




9-10 luni
19-24 luni
13-15 ani
15-17 ani

+
/in /in
oficiu oficiu

in perioada dintre doua examinari ale medicului
de familie, copilul va fi supravegheat de asistentul
medical de familie si de catre parintii sai!




Sunteti la inceput de cale! Aveti multe de invatat pentru a creste un copil
sanatos! Urmati sfaturile oferite de specialisti si veti reusi.

inca de la nastere, intre mama si copil se stabilesteo
relatie unica, numita atasament. Contactul piele-la-piele,
alaptarea imediat dupa nastere, mirosul corpului parin-
telui, posibilitatea de ase privi unul pe altul, vorbele
duicase si multialti factori contribuie la formarea acestei
relatii speciale, care va dura o viata intreaga. Obisnuiti-va
sa-i vorbiti micutului, cantati-i cantecele deleagan, ascultati
impreuna muzica, luati-l cat mai des in brate, mangaiati-L, suflati-i usor pe
piele - toate acestea contribuiela formarea atasamentului copilului, esential
pentru buna sa dezvoltare la aceasta etapa de viata.

Laptele mamei este hrana perfecta pentru nou-nascut si singura de care
are nevoie. Pentru copil, sunt si alte beneficii ale alimentarii la san. Astfel,

laptele matern este usor de digerat si poate fi asimilat in intregime
deorganismul bebelusului;

laptele matern stimuleaza sistemul imunitar al copilului, care devine
mai rezistent la infectii;

copilul se imbolnaveste mai rar de otita, gripa etc. sau le trece mai
usor;

sugarul alaptat la san are mai putine sanse sa devina supraponderal
sau sa sufere de obezitate.

Nu consumati alcool pe toata perioada alaptarii, deoarece
alcoolul ajunge, prin lapte, la copil.

Nu folositi medicamente fara a consulta medicul: acestea
pot dauna grav copilului.




Ce trebuie sa mai stiti, in calitate de parinte, despre alaptarea la san?

Copilul nou-nascut va sta alaturi de mama Lui si va fi alaptat in prima
oradupa nastere.

Laptele mamei este singura hrana de care are nevoie un copil pana la
varsta de sase luni. In aceasta perioada nu sunt necesare alte alimente
sau lichide, nici macar apa.

In primele sase luni de viata, alaptarea se face la cerere, minimum
de 8 orin 24 de ore, inclusiv noaptea. Cand i este foame, bebelusul
plange, devine nelinistit sau isi suge degetelele.

Orice mama poate alapta cu succes! Alaptarea frecventa determina
producerea unei cantitati mai mari de lapte.

Alaptarea permite protejarea nou-nascutului si copiilor mici de unele
maladii grave.

Evitati alimentatia mixta (cand copilul este hranit atat la san, cat si cu ames-
tecuri lactate), oferita copilului in sticluta cu biberon. Hranirea copilului din
sticluta poate duce la abandonarea sanului si prezinta un risc mai mare de
imbolnavire. Daca din motive intemeiate nu puteti alapta copilul, hraniti-L cu
laptele stors din san sau cu substituenti de lapte matern dintr-o cana cu rata.
Tipul laptelui, cantitatea si modul de alimentare a copilului vor fi indi cate de
medic. Asistenta medicala de familie, in timpul vizitelor la domiciliu, va va ex-
plica si arata modul de preparare a amestecului.

Laptele pentru alimentarea artificiala a copilului va avea temperatura came-
rei. De fiecare data, verificati temperatura laptelui in felul urmator: agitati ames-
tecul, apoi varsati cateva picaturi pe partea interioara a antebratului.

in niciun caz nu hraniti copilul cu lapte de vaca sau
capra! Aceste produse pot sa-i cauzeze probleme mari
de sanatate: voma3, diaree (scaune lichide, frecvente),
sangerari intestinale,alergie etc. Din aceasta cauza,
produsele respective nu sunt recomandate copiilor
pana la implinirea varstei de un an.




Un nou-nascut doarme in medie de la 18 pana la 20 de ore din 24. Numarul
de ore pe care un sugar le petrece dormind scade destul de rapid de la o luna
la alta, astfelincat la 4-5 luni acesta doarme 16-17 ore, iar la 9-12 luni 14-15 ore.
In prima luna de viata, majoritatea sugarilor se trezesc de mai mult de 3 ori pe
noapte pentru a manca. Odata ce sugarul creste, se mareste si durata somnu-
lui de noapte si scad orele de somn in timpul zilei. Daca copilul in timpul zilei
doarme mai mult de 4 ore este necesar de trezit pentru alaptare.

Pentru a-i asigura copilului un somn calitativ, urmati cateva recomandari:
Copilul pana la varsta de 6 luni este necesar sa doarma in aceiasi camera
cu parintii.

Culcati copilul separat de Dumneavoastra, in patutulsau, care va avea o
saltea tare, compacta. Nu culcaticopilul pe cuptor!

Este important sa alegeti corect locul patutului in camera. Pentru a evita su-
praincalzirea sau racirea bebelusului, patutul va fi amplasat mai departe de
sursele de caldura (soba, calorifere) sau de frig (ferestre, usi spre exterior etc.).

Temperatura aerului in camera va fi de 18-20°C.
Copilul va dormi fara perna.

Nu folositi cuvertura pentru a acoperi
copilul; este suficient sa fie imbracat.

Copilul nu trebuie infofolit. Supraincal-
zirea, mai ales cand capul copilului este acoperit,
impiedica pierderile normale de caldura la un copil.

Pana la varsta de 6 luni, culcati copilul pe spate,
in nici uncaz pe abdomen si nici pe o parte.

Nu fumati niciodata in camera unde se afla co-
pilul. Fumul de tigara este foarte periculos pentru
sanatatea micutului.

Nu administrati niciodata copilului somnifere.

Nu-l obisnuiti sa adoarma cu biberonulin gurita.

Respectarea acestor sfaturi va reduce la maxim riscul
mortiisubite la sugari!




Vitamina D este indicata tuturor copiilor incepand cu

a 7-a zi de viata si pana la varsta de 3 ani. Vitamina

vitamina D previne aparitia rahitismului, maladie provocata

D de carenta vitaminei D, si favorizeaza dezvoltarea
armonioasa a scheletului osos al copilului.

Consultati medicul pentru a efectua la timp si corect
prevenirea rahitismului.

Chiar din primele zile de viata este recomandat sa imbracati copilul lejer, fara
a-linfasa. Miscarile active il vor ajuta sa se dezvolte armonios. Pentru inceput,
veti avea nevoie de 6-8 camasute din panza moale de bumbac, cateva scu-
fite simple si cateva caciulite de lana (pentru plimbarile in aer liber), chilotei
absorbanti (scutece), cateva salopete din bumbac, o plapumioara din fibre
naturale, 2-3 prosoape de baie.

Pe masura ce copilasul creste, garderoba lui se va completa cu pieptarase,
bluzite, pantalonasi, alte hainute de sezon. Nu infofoliti copilul prea tare,
evitati supraincalzirea. Copilul transpirat poate sa raceasca mai usor sau
pielea lui se poate irita.

Daca zona ombilicala (buricul) nu s-a cicatrizat pana la momentul externarii din
maternitate, continuati toaleta bontului ombilical zilnic, de cel putin doua ori pe
Zi, pana se desprinde bontul uscat. Este foarte important ca zona ombilicului
sa fie mentinuta deschisa, curata si uscata, scutecul trebuie sa fie mai jos de
bontul ombilical.

Nu se recomanda aplicarea bandajelor, fiindca ele duc la intarzierea mumifi-
carii si introducerea infectiei. Folosirea alcoolul si apei oxigenate, deasemenea,
pot duce la intarzierea mumificarii.

Daca bontul ombilical se imflameaza (devine hiperemiat
(rosu), consultati imediat medicul!




Daca pielea bebelusului devine iritata in unele zone (apar pete sau besicute mici,
rosii), spalati copilul cu un sapun pentru copii si uscati delicat portiunile iritate.
Aplicati-i usor o crema speciala pentru bebelusi. Daca temperatura camerei este
de 18-20°C, puteti lasa copilul sa stea fara scutec timp de 15- 20 min. Daca iritarea
nu trece, consultati medicul.

Daca pielea copilului se mentine de culoare galbuie mai
mult de 15 zile dupa nastere sau daca materiile fecale
sunt decolorate (albe sau gri), consultati imediat medicul}

Scaldati bebelusul zilnic. Temperatura apei, optima
pentru confortul si securitatea copilului, trebuie sa fie
de 37°C. Inainte de a afunda copilul in apa, verificati
intotdeauna temperatura apei cu ajutorul unui termo-
metru de baie. Nu lasati copilul din maini nici pentru
o clipa! Folositi o cadita speciala pentru copii, aceasta
poate avea fundul mai ridicat in una din parti. Cadita spe-
ciala va oferi siguranta copilului in timpul baitei.

Obiceiul de a scoate copilul din baie tinut doar de cap este foarte periculos,
renuntati la el! Uscati pielea copilului invelindu-Lintr-un prosop flausat, fara a-1
sterge sau freca.

Ochisorii trebuie curatati cu comprese sterile si ser fiziologic
sau apa fiarta, calduta. Fiecare ochi va fi spalat de la tample
spre nas si cu tifoane separate, pentru a evita transmiterea
infectiilor de la un ochi la altul.

Este necesar de evitat curatirea in adancime a urechilor si
nasului cu betisoare de vata. Ceara din urechi are rol de pro-
tectie si antiseptic si nu trebuie indepartata decat cea care se
exteriorizeaza si poate fi vazuta in conductul extern. Toaleta
urechilor consta in stergerea pavilionului si a conductului
auditiv extern cu o carpa sau un prosop foarte moale.




Prin plans, copilul incearca sa se exprime. Aceasta este

una din modalitatile sale de a comunica, de a va atrage i A
atentia: ii este foame, i este foarte cald sau frig, scute- ";
cele sunt umede sau murdare, ii este somn sau, pur Si 7 e
simplu, vrea atentie si afectiune etc. Veti invata in timp sa 7 / |\ N\

ghiciti cauza plansului copilului Dumneavoastra.

La aceasta varsta, copilul se opreste de plans si se simte in siguranta in bratele
mamei sale sau ale tatalui sau. Cat mai des posibil vorbiti-i sau cantati-i, plimbati-1
lipit la piept. Nu e cazul sa va ingrijorati ca bebelusul se va obisnui sa fie purtat
mereu in brate. Daca nimic nu-l calmeaza, adresati-va medicului!

Mecanismul de dezvoltare a acestui sindrom este: la scutu-
rarea bebelusului cu forta, capul copilului se roteste incon-
trolabil, pentru ca muschii gatului nu sunt bine dezvoltati
si nu pot sa-i ofere suport. Creierul se misca in interiorul
scalpului, producand rupturi de vase de sange si nervi,

ce duc la hemoragie si la edematierea creierului.

Manifestarile acestui sindrom pot fi: letargie, iritabilitate,
apetit scazut, voma (aparent fara motiv), vanatai pe maini,
piept, imposibilitatea de a suge si inghiti, respiratie ingreuiata,

convulsii, bombarea fontanelei, lipsa deconcentrare a privirii etc.

Ca urmare a acestui sindrom la copil pot aparea urmatoare consecinte: hematom
si/sau edem cerebral, hemoragie oculara, desprindere de reting, fracturi la nivelul
toracelui si al capului. Pe termen lung acest sindrom se poate manifesta prin: pier-
derea vederii si auzului, dificultati in vorbire siin activitatea de invatare, probleme
de atentie si de memorie, paralizie, retard mintal si chiar decesul copilului.

Daca sunteti foarte iritat, daca nu mai puteti suporta
plansul copilului, nu scuturati in niciun caz copilul,
se poate dezvolta ,sindromul bebelusului scuturat” - o
forma speciala de abuz fizic observata la copii pana
la 2 ani. Acest sindrom include totalitatea semnelor si
simptomelor ce rezulta din scuturarea si lovirea
capului unui bebelus si copil mic.




Perturbarea functiilor senzoriale, sianume, vederea si auzul, poate incetini dez-
voltarea copilului. De aceea, este foarte important sa urmariti, inca din primele
zile de viatq, perceptiile senzoriale ale copilului.

Fiti vigilenti daca: -~
cineva din familie are probleme de vedere, 0
copilul este nascut prematur, 3
are ochisorii inrositi,

)

copilul priveste crucis (in permanenta sau uneori),
ochisorii lacrimeaza in permanenta,

observati o pata alba in negrul pupilei, observati ca privirea lui este fara
expresie si ca deseori clipeste sau mijeste ochii.

Perceptia auditiva a sugarului este esentiala pentru ca el sa invete a comunica.
Daca micutul Dumneavoastra nu aude bine, exista numeroase metode pentru
a-lajuta.
- N )
Fiti atenti daca:
copilul nu reactioneaza la zgomote
neasteptate;

un membru al familiei a avut probleme cu au- Z /
zul pana la varsta de 50 de ani. Q

Daca ati remarcat la copil macar unul dintre semnele
enume rate mai sus, anuntati medicul cat de repede
posibil. In caz de necesitate, copilul va fi consultat de
medicul specialist.




Spalati-va pe maini inainte de a ingriji copilul.
Nu puneti biberonulin gura Dumneavoastra,

inainte de a-l oferi copilului.

Evitati sarutarea nou-nascutului pe fata si
maini, mai ales de catre persoane bolnave
sau racite.

Evitati iesirea cu copilul in locuri publice
aglomerate (centre comerciale, transportul
in comun, in specialin perioada epidemiilor).

Nu lasati niciodata copilul fara supraveghere in baie, pe pat sau pe masa
de infasat, in automobil, in grija altui copil, in preajma unui animal, chiar
daca este un animal domestic.

Evitati sa-i puneti copilului bijuterii in jurul gatului sau pe maini (lantisoare,
margele, inele mari). Daca, totusi, copilul poarta o bijuterie, indepartati-o
neaparat cand il culcati.

Nu lasati singur copilul atunci cand suge biberonul.

Studiati cu atentie regulile privind siguranta
copilului din Anexa 4, pagina 162!

Conform Standardului de supraveghere a cresterii si dezvoltarii copilului in conditii
de ambulator pe parcursul primei luni de viata, copilul va fi vizitat de catre medicul
de familie si asistentul medical de familie in primele 3 zile dupa externarea din ma-
ternitate si la 2 saptamani de viata a copilului. Apoi, la varsta de 1 luna, doar asistenta
medicala de familie va efectua vizita la domiciliu pentru examinarea copilului.

Aceste vizite au drept scop monitorizarea starii de sanatate si de dezvoltare a copi-
lului, identificarea timpurie a necesitatilor copiilor si familiilor, a potentialilor factori
de risc pentru cresterea si dezvoltarea copilului si fortificarea starii de sanatate a
copiilor de O-3 ani, in conformitate cu standardele minime de calitate.



inainte de vizita lucratorilor medicali la domiciliu, raspundeti la urmétoarele
intrebari:

Cine ingrijeste copilul pe durata zilei?

Copilul vomita sau regurgiteaza imediat dupa masa/dupa un anumit interval de
timp dupa hranire?

Daca ati observat ca micutul Dumneavoastra plange mult
sau are probleme cu somnul, anuntati lucratorii medicali.
Daca aveti intrebari privind alimentarea copilului si ritmul
sau de dezvoltare, discutati-le cu eil

Cum alimentati copilul? la san mixt artificial

Aici puteti face insemnari si nota intrebarile pe care vreti sa i le adresati medicului
si asistentei medicale de familie:



I P A G N A MEDICALA

EXAMENUL MEDICAL AL COPILULUI IN PRIMELE 3 ZILE
DUPA EXTERNAREA DIN MATERNITATE,EFECTUAT DE
CATRE MEDICUL SI ASISTENTA MEDICALA DE FAMILIE

LA DOMICILIU
Data: ( ) ziua ( ) lunal( Janul
Data Varsta Greutatea Talia Perimetrul
(kg) (cm) cranian (cm)

in baza acestor indicatori, construiti curbele de crestere a copilului (Anexa 1,
pagina 140). Aceste curbe permit compararea indicatorilor de dezvoltarea copilului
cu media specifica varstei.

Concluzii/ Prescriptii/ Recomandari:

Data urmatoarei vizite: ( ) ziua ( ) luna ( ) anul

Semnatura si parafa medicului




inca de la nastere, copilasii fac anumite miscari, numite reflexe neconditionate
(primitive). Aceste miscari sunt fara un scop anume, lipsite de coordonare si dis-
par, rand pe rand, in intervalul de varsta 3-6 luni, cu aparitia treptata a controlului

voluntar asupra miscarilor.

Puteti verifica prezenta reflexelor neconditionate la copilasul Dumneavoastra:

Reflexul neconditionat

intoarce capul spre deget sau
mamelonla atingerea coltului
guritei

incepe sa suga la atingerea de
gurita aunui obiect

Face miscari de parca ar pasi
atuncicand il sprijiniti in picioruse

Arunca in parti mainile (parca se
sperie),arcuieste spatele daca
loviti cu palma suprafata alaturata

isi strange degetele in pumn
atunci cand ii atingeti palma sau
prinde in palma sa degetul oferit

Varsta la care

DA NU dispare reflexul

3-4 luni

3-4 luni

2-3 luni

3-4 luni

3-4 luni

Este ingrijorator daca reflexele mentionate in tabel
lipsesc la copil, sunt asimetrice sau se mentin peste
limitele de varsta indicate in tabel. In acest caz, nu
ezitati sa consultati medicul!

Pe durata primelor luni de viata a copilului, este important sa va convingeti ca
nou-nascutul primeste suficienta hrana. De aceea, asistenta medicala de familie
in timpul primelor vizite la domiciliu va cantari copilul, va masura talia ((lungimea) si
perimetrul cranian al copilului, pentru a se asigura de buna sa crescere.



inainte de vizita lucratorilor medicali la domiciliu, raspundeti la urmatoa- rele
intrebari:

Cine ingrijeste copilul pe durata zilei?

Copilul vomita sau regurgiteaza imediat dupa masa/dupa un anumit interval
de timp dupa hranire?

Cum alimentati copilul? la san mixt artificial

Daca ati observat ca micutul Dumneavoastra plange mult
sau are probleme cu somnul, anuntati lucratorii medicali.

Daca aveti intrebari privind alimentarea copilului
si ritmul sau de dezvoltare, discutati-le cu ei!

Aici puteti face insemnari si nota intrebarile pe care vreti sa i le adresati medi-
cului si asistentei medicale de familie;



Urmariti cresterea copilului, conturand lunar in acest loc palma lui (puteti
inscrie alaturi data la care ati efectuat desenul)



I P A G N A MEDICALA

EXAMENUL MEDICAL AL COPILULUI LA A 14-a ZI,

EFECTUAT DE CATRE MEDICUL
SI ASISTENTA MEDICALA DE FAMILIE LA DOMICILIU

Data: ( ) ziua ( ) tunal( Janul
Data Varsta Greutatea Talia Perimetrul
(kg) (cm) cranian (cm)

in baza acestor indicatori, construiti curbele de crestere a copilului (Anexa 1,
pagina 140). Aceste curbe permit compararea indicatorilor de dezvoltare a
copilului cu media specifica varstei.

Concluzii/ Prescriptii/ Recomandari:

Data urmatoarei vizite: ( ) ziua (. ) luna ( Janul

Semnatura si parafa medicului




in primele luni de viat&, organismul copilului este foarte vulnerabil, de aceea este
important sa urmariti foarte atent comportamentul bebelusului,pentru a observa
orice schimbare in starea lui de sanatate.

ATENTIE! SEMNE DE PERICOL PENTRU VIATA
SUGARULUI MAI MIC DE 2 LUNI

Copilul Dumneavoastra se afla in pericol si necesita ajutor medical imediat,
daca manifesta cel putin unul dintre aceste simptome:

® nu poate suge piept sau bea lichide;
® vomita dupa fiecare hrana sau bautura;

® respira mai greu (geme, gafaie), intens (mai mult de 60 de respiratii pe
minut);
@ are convulsii (contractii involuntare ale muschilor);

® este letargic - nu poate fi trezit - sau este fara
cunostinta.

SEMNELE UNEI MALADII/
INFECTII SEVERE

La sugarul de pana la 2 luni, unele manifestari,
aparent neinsemnate, pot semnala o maladie/
infectie severq, care necesita ajutor medical urgent.

Aceste semne sunt:
® batai ale aripilor nazale;
@ fontanela proeminenta (bombata);
® inrosirea ombilicului (buricului) sau plaga ombilicala cu eliminari;
°

temperatura corpului peste 37,5°C sau mai mica de 35,3°C, masurata
in regiunea axilarg;

multiple elemente purulente pe piele;
® lipsa miscarilor active (se misca mai putin ca de obicei).

Contactati imediat medicul sau Serviciul
1 1 2 de urgenta, formand numarul 112, pentru o
spitalizare cat mai rapida a copilului!




PRIMUL AJUTOR ACORDAT COPILULUI iN STARILE DE
PERICOL PENTRU VIATA

COPILUL CU DIAREE (scaun lichid, apos, frecvent, verde sau cu mucozitati
sau sange, urat mirositor) se poate deshidrata rapid, mai ales daca si vomita.
Pana la sosirea medicului:

® asigurati-va ca bea mult lichid,

® puneti mai des copilul la san, iar daca micutul nu mai primeste lapte
matern, atunci dati-i sa bea o solutie de rehidratare orala.

COPILUL CU FEBRA (obraji imbujorati, piele fierbinte la atingere, temperatura
corpului masurata in regiunea axilara, mai mare de 38°C) are nevoie sa inter-
veniti urgente pana la sosirea medicului:

® descoperiti-l/dezbracati-l de haine;
® alaptati-lmai des sau dati-i sa bea cat mai mult lichid;

® temperatura aerului in camera sa nu depaseasca 20 °C.

Febra poate fi semnul unor infectii respiratorii, ale urechilor sau ale
tractului urinar, care necesita tratament.

IN CAZUL IN CARE COPILUL FACE CONVULSII:

® plasati copilul astfel incat sa nu se loveasca de obiecte;

® culcati copilul pe o parte, pentru a asigura accesul aerului in caile res-
piratorii si a evita blocarea acestora cu secretii.

Nu-i administrati medicamente fara consultarea medicului!
Copilul mic se poate intoxica usor cu medicamente.

Numai medicul poate sa-i indice tratamentul necesar.




La varsta de 3-4 saptamani, multi dintre bebelusi sufera de colici. De obicei, durea-
za 1-3 ore si sunt insotite de iritabilitate si plans inconsolabil. Sugarul se incordeaza,

isi freaca calcaiele, strange picioarele la burtica si uneori poate avea burta mai tare.

Cauza exacta a colicilor nu este cunoscutq, iar specialistii au in discutii mai multe
teorii, mentionand, intre factori declansatori, alimentatia excesiva sau insuficienta,
alergiile, organizarea inadecvata a mediului (de exemplu, supraincalzirea), comu-

nicarea insuficienta dintre mama si bebelus.
De regula, colicile trec de la sine spre varsta de 3 luni.

Ce trebuie sa faceti cand copilul are colici?

Fiti calm(a), pentru a transmite aceasta stare si copilului.

Alimentati corect copilul, astfel ca sa nu inghita aer.

Pozitia bebelusului - luati-Lin brate, cu burtica pe umarul Dumneavoastra.
Masati-i burtica.

Aerisiti camera copilului.

Verificati daca nu e nevoie sa-i schimbati scutecul. Schimbati scutecul mai
des.

Distrageti-i atentia cu diverse manipulari (leganatul in carucior, infasatul
temporar, un masaj usor).

Nu folositi medicamente contra colicilor fara prescriptie medicala.

O discutie cu medicul pediatru este necesara,
pentru a exclude un alt motiv de ordin medical
al plansului copilului.




Depistarea timpurie a unor intarzieri in dezvoltarea copilului i va ajuta pe parinti si
specialisti sa aleaga corect directiile si metodele de stimulare a dezvoltarii.

Cauzele retinerii in dezvoltare la copii pot fi diverse:

nasterea prematura (catre varsta de 2 ani, diferentele fata de copiii nascuti
la termen dispar);

comunicarea insuficienta cu copilul;
imbolnavirile cronice si acute;
tulburarile sistemului nervos;
deficientele de vaz/auz,

particularitati individuale in ritmul de dezvoltare etc.

Pentru a putea urmari dezvoltarea copilului nascut prematur, este necesar de a
calcula, initial, varsta corelata a acestuia (VC), in baza urmatoarei formule:

VC=VA +VG - 40 (saptamani)

Unde:
VA reprezinta varsta copilului la momentul examinarii, exprimata in saptamani;

VG este varsta pe care copilul a avut-o la nastere, la fel, exprimata in sapta-
mani (varsta gestationala).

Aceasta formula va fi aplicata pe parcursul primilor doi ani de viata.

Daca, in urma aplicarii formulei, a rezultat VC=12, aceasta inseamna ca veti
verifica ritmul de dezvoltare a copilului in baza indicatorilor de dezvoltare care
sunt specifici unui copil cu varsta de 12 saptamani (3 Lluni).

Este important sa stiti ca fiecare copil are un ritm individual de crestere si
dezvoltare. La diferiti copii, aceeasi deprindere, de exemplu, vorbitul, poate
sa apara la distanta de cateva luni.



Aici puteti calcula varsta corelata a copilului Dumneavoastra, daca s-a
nascut prematur:

=( ) + ( ) - 40 (saptamani)

Daca dezvoltarea copilului Dumneavoastra deviaza
semnificativ de la limitele normale, medicul de familie
va va indruma catre Serviciul de interventie timpurie.

Este tulburator de frumos sa vezi cum copilul tau creste!
in fiecare zi, acesta capata noi si noi deprinderi fizice, de
adaptare si de comunicare, se exprima emotional tot
mai divers, se dezvolta psihic.

Pentru a stabili daca micutul creste si se dezvolta nor-
mal, veti efectua, in primul an de viata, verificari periodice
ale cresterii si dezvoltarii acestuia, ghidati de instructiunile
care urmeaza.

Pentru a urmari cresterea copilului, este necesar de a-i afla greutatea, lungi-
mea corpului si perimetrul cranian. Aceste masurari vor fi

efectuate de lucratorul medical sau, daca dispuneti de

dispozitivele necesare, le puteti face acasa.

Un copil mic trebuie neaparat dezbracat inainte de a fi

cantarit. Masurarea lungimii corpului se va face pe o su-

prafata orizontala, culcand copilul pe spate si tinandu-i
capul lipit de un reper fix, alt reper fiind fixat la piciorusele
acestuia.

Verificati la copil prezenta miscarilor caracteristice pentru prima luna de viata):

Misca haotic bratele si piciorusele? DA NU
Duce mainile spre regiunea ochilor, gurii? DA NU
intoarce capulintr-o parte sau alta cand DA NU

este culcat pe abdomen?



Capul cade pe spate daca nu este sustinut? DA NU

Strange pumnisorii? DA NU
Fixeaza privirea pe un obiect aflat la distanta DA NU
de 20-25cm?

Mai pastreaza reflexele neconditionate ale DA NU

nou-nascutului? (vezi pag. 22)

(bifati recomandarile pe care deja le urmati)

Agatati deasupra patutului jucarii viu colorate, muzicale, de diferite
forme;

Alegeti pozitia patutului astfel ca lumina sa poata stimula ambii ochi
ai copilului;

Apropiati-va fata la 15-20 cm de cea a copilului, in timp ce i vorbiti/
cantati;

Atingeti si masati copilul gingas, cu dragoste;
Tineti copilul mai des in brate! El plange mai putin cand este tinut la
pieptul mamei/tatalui. Il puteti linisti cu atingeri gingase, vorbindu-i

calm si duios chiar si in timp ce sta in patut.

Cantati-i, spuneti-i poezii din primele zile de viata. Variati tonalitatea
vocii atunci cand vorbiti cu copilul.

Indemnati-1 s& asculte ticaitul ceasornicului, melodia unei jucarii,
muzica.

Notati mai jos primele evenimente din viata bebelusului si/sau lipiti o foto-

grafie a acestuia: ’) ’) ’) ’)




inainte de vizita asistentei medicale la domiciliu, raspundeti la urmatoarele
intrebari:

Cine ingrijeste copilul pe durata zilei?

Copilul vomita sau regurgiteaza imediat dupa masa/dupa un anumit interval
de timp dupa hranire?

Cum alimentati copilul? la san mixt artificial

Daca ati observat ca micutul Dumneavoastra plange mult
sau are probleme cu somnul, anuntati asistentul
medical de familie.

Daca aveti intrebari privind alimentarea copilului si
ritmul sau de dezvoltare, discutati-le

cu lucratorii medicali!

Aici puteti face insemnari si nota intrebarile pe care vreti sa i le adresati asis-
tentei medicale de familie:



I P A G N A MEDICALA

EXAMENUL MEDICAL AL COPILULUILAO LUNA,
EFECTUAT DE ASISTENTA MEDICALA DE FAMILIE LA

DOMICILIV
Data: ( ) ziua ( ) lunal( Janul
Data Varsta Greutatea Talia Perimetrul
(kg) (cm) cranian (cm)

in baza acestor indicatori, construiti curbele de crestere a copilului (Anexa 1,
pagina 140). Aceste curbe permit compararea indicatorilor de dezvoltare a
copilului cu media specifica varstei.

Concluzii/ Prescriptii/ Recomandari:

Data urmatoarei vizite: ( ) ziva ( ) luna ( Janul

Semnatura asistentei medicale de familie




Daca pielea copilului a devenit palida, in special pe pal- -

me si la pavilionul urechii, copilul poate avea anemie. Y
Anemia este un deficit de hemoglobing, o molecula care

se gaseste in globulele rosii ale sangelui. Anemia este o
boala care poate dauna dezvoltarii copilului.

Probabilitatea de a face anemie este crescuta la
prematuri, la gemeni, la copiii cu greutatea mai

mica decat cea caracteristica varstei si la copiii

nascuti din mame anemice.

Copiii cu anemie necesita administrarea de preparate
care contin fier.

Verificati, la indicatia medicului, nivelul hemoglobinei in
sange si, in caz de depistare a anemiei, urmati cu mare
rigurozitate prescriptiile medicale!

Sindromul mortii subite la sugar (SMSS) reprezinta moartea sugarului cu varsta
sub 1 an, fara o cauza cunoscuta. Moartea subita a sugarului se produce la
copii mai mici de un an, iar varsta la care are loc un numar mai mare de decese
este la 2-4 luni.

Ce pot face parintii pentru a reduce riscul?

Evitarea fumatului si expunerii la fumul de tigara, consumului de alcool
si a altor droguri in timpul sarcinii si postpartum.

Alaptarea la san scade riscul de moarte subita.
Nu se recomanda ca bebelusul sa doarma in acelasi pat cu parintii.

Copilul in timpul somnului trebuie pozitionat intotdeauna cu fata in sus,
cel putin pana la varsta de 6 luni.



I PAGINA PARINTILOR ‘LB
© Serecomanda ca bebelusul sa doarma pe o saltea dura. Este interzisa
ridicarea capului nou-nascutului in timpul somnului (nu folositi pernal)
o Trebuie folosite asternuturi fixate de saltea, care nu se deplaseaza.
© Nu trebuie pus nimic in patut, alaturi de copil.
© Seva evita supraincalzirea bebelusului sau a camerei lui. Evitati imbraca-

tul excesiv al copilului. Temperatura camerei copilului se recomanda sa
fie in medie de 20-22°C

SUPRAVEGHEREA COPILULUI

Pentru a preveni accidentarea copilului, nu-L lasati nesupravegheat pe margi-
nea patului, in baie, pe masa de infasat sau in grija altui copil!




inainte de vizita asistentei medicale la domiciliu, raspundeti la urmatoarele
intrebari:

Cine ingrijeste copilul pe durata zilei?

Copilul vomita sau regurgiteaza imediat dupa masa/dupa un anumit interval
de timp dupa hranire?

Cum alimentati copilul? la san mixt artificial

Daca ati observat ca micutul Dumneavoastra plange
mult sau are probleme cu somnul, anuntati asistentul
medical de familie.

Daca aveti intrebari privind alimentarea copilului si ritmul
sau de dezvoltare, discutati-le cu lucratorii medicali!

Aici puteti face insemnari si nota intrebarile pe care vreti sa i le adresati asis-
tentei medicale de familie:



I P A G N A MEDICALA

EXAMENUL MEDICAL AL COPILULUI LA 6 SAPTAMANI,
EFECTUAT DE ASISTENTA MEDICALA DE FAMILIE

LA DOMICILIU
Data: ( )ziua ( ) luna( Janul
Data Varsta Greutatea Talia Perimetrul
(kg) (cm) cranian (cm)

in baza acestor indicatori, construiti curbele de crestere a copilului (Anexa 1,
pagina 140). Aceste curbe permit compararea indicatorilor de dezvoltare a
copilului cu media specifica varstei.

Concluzii/ Prescriptii/ Recomandari:

Data urmatoarei vizite: ( )ziua ( ) luna ( )anul

Semnatura asistentei medicale de familie




SEMNE DE URGENTA MEDICALA LA COPILUL CU
VARSTA DE PESTE DOUA LUNI

Este obligatoriu sa consultati de urgenta medicul sau sa chemati am-
bulanta daca micutul Dumneavoastra are macar unul din aceste semne

de pericol:

@ nu poate suge piept sau bea lichide;

® vomita dupa fiecare hrana sau bautura;

® are convulsii (contractii involuntare ale muschilor);
® are eliminari purulente din urechiuse;

® este letargic (nu poate fi trezit) sau este fara cunostinta.

Dar si daca:
® are temperatura corpului peste 38°C;
® are tulburari de comportament (este excitat, somnolent, apatic) ;
® respira greu;
® are modificari acute de scaun (diaree, constipatie, sange in
scaun);

® ainghitit ceva periculos;

® a suferit o trauma. e




SEMNE DE INFECTIE RESPIRATORIE

in cazul in care copilul tuseste, are eliminari abundente din nas sau
are semne de durere la inghitire (refuza sa manance), este probabil sa
sufere o infectie respiratorie.

Este obligatoriu sa consultati de
urgenta medicul, mai ales cand
copilul;
® respira greu, cu un sunet
neobisnuit la inspiratie/ex-
piratie;
® are respiratia accelera-
ta (peste 50 de respiratii/
minut la copii cu varsta de
2-12 luni);
® are tiraj al muschilor cutiei
toracice (muschii dintre coaste se trag in interior, la fiecare in-
spiratie).

Pana la sosirea medicului, ajutati copilul.

alaptati-l mai des sau dati-i sa bea cat mai mult lichid;
ajutati-1 sa respire, curatindu-i nasul;

scadeti-i febra, daca e cazul;

asigurati in camera copilului accesul aerului proaspat, umed si o
temperatura de 18-20°C.




La varsta de doua luni, observati mai multe progrese la bebelusul Dumnea-
voastra: a luat in greutate, e mult mai activ in miscari si a inceput sa zam- beas-

ca si sa gangureasca.

Observati, pe parcursul lunii a doua de viata, deprinderile caracteristice acestei

varste:

intoarce capul catre cel care-l striga sau vorbeste? DA
Daca sta pe burta, incearca sa-si ridice capul si umerii? DA
incepe sa-si desfaca pumnisorii? DA
incepe s& gangureasca, sa produca sunete? DA
Surade, se uita cu atentie la fata celui care-i vorbeste? DA
Raspunde la zambet cu zambet? DA
Cand suge sau ii dati sa bea, va priveste in ochi? DA

Urmareste obiectele in miscare plasate la distantade
20-25 cm de ochi? DA

NU
NU

NU
NU
NU
NU
NU

NU

Consultati medicul daca la varsta de 2 luni copilul nu are
una sau mai multe dintre deprinderile mentionate.

Notati cele mai importante evenimente din viata copilului.



(bifati recomandarile pe care deja le urmati)

in aceasta perioada, este deosebit de importanta stimularea verbala a
copilului, de aceea acordati o atentie deosebita comunicarii cu micutul
Dumneavoastra. Vorbiti-i, apoi ascultati-l cu rabdare cand incearca sa
va ,raspunda’. incurajati-L cu exclamatii de bucurie atunci cand reuseste
Sa spuna ceva.

Adresati-va copilului pe nume atunci cand ii vorbiti.

Priviti copilul in ochi, zambiti-i. Cel mai potrivit moment pentru astfel de
comunicare este in timpul alaptarii.

Jucati-va cu copilul. Apropiati-va de fata lui, apoi indepartati-va rapid,
disparand din campul lui de vedere. Reveniti, spunandu-i ,cu-cu " sau
Lti-i". Continuati jocul pana cand reusiti sa captati atentia copilului.

Prindeti de patut o jucarie zornaitoare sau un clopotel, astfel ca micutul
sa poata atinge jucaria, iar aceasta sa produca sunete.

Vorbiti cu copilul sau sunati cu un clopotel din diferite parti ale camerei.
Observati daca micutul aude, caci el ar trebui sa caute cu ochii sursa
sunetului.

Puneti in vizorul copilului obiecte mari si colorate (postere, desene,
fotografii), dar si unele cu culori contrastante (alb/negru), pentru a sti-
mula abilitatile vizuale ale copilului. Schimbati-le locul din cand in cand.
Miscati lent in vizorul copilului dintr-o parte in alta un obiect mare si
colorat sau o luminita.

Aratati-i copilului mainile si piciorusele lui, miscandu-le impreuna cu el.

Puneti copilul sa stea intins, cu pielea goala, pe diverse suprafete -
pufoase, moi, netede, din blana etc. Atentie: activitatea va dura un timp
scurt si se va desfasura intr-o incapere calda.

Puneti-1 pe burtica si incurajati-l sa-si ridice trunchiul de la podea/ su-
prafata patului. Pentru a-l motiva, plasati in fata lui, la nivelul ochilor, o
jucarie. Faceti sul un cearsaf sau luati o pernuta si puneti-o sub bratele
copilului, pentru a sustine in pozitie dreapta capul si toracele.



Inainte de a efectua vizita la medic, raspundeti la urmatoarele intrebari:

Cine ingrijeste copilul pe durata zilei?

Copilul are scaun constant, de culoare galbuie?

Exista ceva in ingrijirea copilului ce vi se pare destul de dificil? Ce anume?

Cum alimentati copilul? la san mixt artificial

Daca ati observat ca micutul Dumneavoastra plange
mult sau are probleme cu somnul, anuntati medicul.

Nu ezitati sa discutati cu medicul orice aspect care va
ingrijorareaza legat de copil. De asemenea, daca aveti
intrebari privind alimentarea copilului si ritmul sau de
dezvoltare, discutati-le cu medicul!

Aici puteti face insemnari si nota intrebarile pe care vreti
sa i le adresati medicului:

Luna aceasta, veti merge cu copilul la vaccinarea obligatorie.
(Consultati Anexa 3, pagina 154-159).

Atunci cand mergeti cu copilul la medic, intr-o institutie
medicala sau intr-un centru de ingrijire, nu uitati sa luati

Carnetul de dezvoltare a copilului!




I P A G N A MEDICALA

EXAMENUL MEDICAL AL COPILULUI LA 2 LUNI

Data: ( )ziua ( ) luna( Janul
Data Varsta Greutatea Talia Perimetrul
(kg) (cm) cranian (cm)

in baza acestor indicatori, construiti curbele de crestere a copilului (Anexa 1,
pagina 140). Aceste curbe permit compararea indicatorilor de dezvoltare a
copilului cu media specifica varstei.

Concluzii/ Prescriptii/ Recomandari:

Data urmatoarei vizite:( ) ziua( ) luna ( )anul

Semnatura si parafa medicului




Odata cu cresterea, bebelusul va dormi mai putin si va fi activ o perioada mai
indelungata de timp. La aceasta varsta, este important sa respectati orarul
meselor, plimbarilor si al somnului copilului. Culcati-lin patut la ora stabilita,
spuneti-i 0 poveste sau cantati-i un cantecel de leagan - toate aceasta il vor
ajuta sa adoarma mai usor.

in cazul in care apelati la o dadaca, asigu-
rati-va ca are experienta in ingrijirea copiilor,
este sanatoasa fizic si psihic, este capabila
de afectivitate in relatie cu copilul si poate
s& raspunda nevoilor acestuia. inainte de

a lasa copilulin grija altei persoane, verifi-
cati daca micutul se simte bine in compa-
nia acesteia, s-a obisnuit cu ea si, cel mai
important, este in siguranta cu respectiva
persoana.

Aparitia unui bebelus in familie este un prilej de
bucurie pentru fratii si surorile mai mari, dar ei se pot

simti tristi, observand cata atentie acorda parintii celui

mic. Ei pot crede, gresit, ca parintii sunt preocupati doar de bebelus, ca sunt iu-
biti mai putin si, in consecinta, pot deveni distanti. Aveti grija sa le oferiti tuturor
copiilor din familie atentia necesara, rezervati-va timp pentru fiecare dintre ei.

Copilul are mari sanse de a mosteni de la parinti predispozitia catre alergii. Cel
mai frecvent, copiii fac alergii alimentare.

Pentru a preveni aparitia alergiei alimentare la copilul cu predispozitie familiala,
este necesar sa tineti cont de cateva recomandari:

Alaptati copilulin cel putin primele 6 luni de viata, fara alte adaosuri (apa,
ceai, suc de fructe etc.). Mentineti alaptarea copilului la san pana la varsta
de celputin1an.

Daca nu aveti posibilitate sa hraniti copilul doar cu san, intrebati me-
dicul pediatru ce formula de lapte i se potriveste mai bine copilului
Dumneavoastra.



Dupa varsta de 6 luni, respectati strict regulile de diversificare a alimen-
tatiei. Incepeti cu portii mici si introduceti doar cate un singur aliment nou,
la intervale de cateva zile. Fiti atenti la reactiile care put aparea - balonari
intestinale, voma, diaree, agitatie sau eruptii pe piele.

Produsele care provoaca cel mai frecvent alergii sunt laptele de vaca,
fructele exotice, capsunele, zmeura, ouale, alunele, nucile, pestele, pro-
dusele de mare (scoici, raci, crabi), ciocolata, mierea de albini.

Atentie, insa, copilul Dumnevoastra poate fi alergic la orice alt produs
alimentar!

Utilizarea necontrolatq, fara prescriptie medicala, a mai multor medicamente
concomitent, folosirea indelungata sau in doze mai mari decat cele indicate
pentru varsta copilului, precum si reactiile individuale ale organismului aces-
tuia pot duce la aparitia alergiei medicamentoase. Alergia la un medicament
poate aparea nu neaparat la prima administrare, dar si la administrarile ulte-
rioare, cand organismul copilului dezvolta deja o receptivitate crescuta catre
aceasta substanta.

Semnele alergiei la medicamente sunt variate: de la eruptii pe piele pana la
socul anafilactic (stare foarte grava a copilului, cu caderi de tensiune arteriala
si pierdere de cunostinta). Aceste semne pot aparea la cateva minute dupa
initierea tratamentului sau mai tarziu, la cateva zile sau chiar saptamani.

Adresati-va imediat medicului daca, la administrarea unui
medicament, starea copilului se inrautateste!

Nu administrati copilului medicamente la care, anterior, a
manifestat efecte nedorite sau reactii alergice.

Cand medicul prescrie un tratament, atentionati-L despr
alergiile pe care le-a avut copilul!




Verificati caracteristicile de dezvoltare ale copilului Dumneavoastra la varsta
de 3 luni:

isi tine capul cand este tinut in brate in pozitie vertical&? DA NU
Ridica capul si toracele in timp ce sta culcat pe DA NU
abdomen?

Incearca sa ajunga, sa apuce obiectele din preajma? DA NU
Isi misca simetric manutele, le studiaza? DA NU
Isi misca activ piciorusele in pozitia pe spate? DA NU
Priveste atent fata Dumneavoastra? DA NU
Bolboroseste, gangureste? DA NU
Zambeste drept raspuns la zambete? DA NU
intoarce fata la sunete puternice? DA NU
Reactioneaza la vocea Dumneavoastra, se invioreaza, DA NU

miscand din maini si picioruse?

Isi comunica nevoile prin plans? DA NU

Consultati asistenta medicala de familie daca la
varsta de 3 luni copilul nu are una sau mai multe din
deprinderile mentionate.

(bifati recomandarile pe care deja le urmati)

La aceasta varsta, bebelusulincepe sa ,vorbeasca” mai activ. Ajutati-L sa
invete a conversa: atunci cand incearca sa gangureasca, raspundeti-i,
de parca ati intelege ce va spune. Apoi provocati-L sa va raspunda,
aratandu-i ca asteptati raspunsul Lui.

Vorbiti cat mai des cu copilul despre lucrurile fata de care manifesta
interes. Chiar daca pare ca nu intelege ce spuneti, micutul va memoriza
cuvintele-cheie. Folositi cat mai multe gesturi si expresii faciale.



Inganati-i cantecele de leagan sau ascultati impreuna muzica linistita.

Aratati-i un obiect luminos sau colorat, tinandu-L la
distanta de 30-40 cm. Aratati-i jucaria cand dintr-o
parte, cand din alta.

Sugarul de cateva luni este fascinat de tot ceea ce
produce zgomot! Folositi diverse sunete, schim-
bati-le des, pentru a capta atentia copilului. Sunati
dintr-un clopotel la o distanta de 30-40 cm de copil. incurajati copilul
sa intoarca capul in directia sunetului, daca nu o face de unul singur.

Pentru a stimula copilul sa invete sa apuce lucruri, atingeti-i degete-
lele cu diferite obiecte/jucarii, apoi indepartati-le putin. Agatati jucarii
la distanta de 15-20 cm de copil, ca sa le poata atinge, cand isi misca
bratele.

Din pozitia pe burticq, stimulati-1 sa se miste inainte (cativa centimetri),
plasand o jucarie interesanta in fata lui, la o distanta mica; treptat, mis-
cati jucaria de la copil, pentru o noua provocare.

La aceasta varsta, sunt recomandate jucariile viu colorate, trainice, cu

o forma care i permite copilului sa le apuce si sa le tina, confectionate
din materiale non-toxice si care pot fi spalate.

Vizita asistentei medicale la domiciliu este necesara pentru evaluarea starii de
sanatate a copilului si aprecierea dezvoltarii acestuia. Inainte de vizita asistentei
medicale de familie, raspundeti la cateva intrebari:

Cine ingrijeste copilul pe durata zilei?

Exista ceva in ingrijirea copilului ce vi se pare destul de dificil? Ce anume?

Cum alimentati copilul? la san mixt artificial



Daca ati observat ca micutul Dumneavoastra plange
mult sau are probleme cu somnul, anuntati asistenta
medicala defamilie.

Nu ezitati sa discutati cu asistenta medicala de familie despre
orice aspect care va trezeste ingrijorare legat de copil.

Daca aveti intrebari privind alimentarea copilului si ritmul sau
de dezvoltare, discutati-le cu asistenta medicala de familie!

Aici puteti face insemnari si nota intrebarile pe care vreti sa i le adresati asis-
tentei medicale de familie:

Notati cele mai importante evenimente din viata copilului



I P A G N A MEDICALA

EXAMENUL MEDICAL AL COPILULUI LA 3 LUNI, EFECTUAT
DE ASISTENTA MEDICALA DE FAMILIE LA DOMICILIU

Data: [ )ziua ( ) lunal( Janul

Concluzii/ Prescriptii/ Recomandari:

Data urmatoarei vizite: ( )ziua ( ) luna ( )anul

Semnatura asistentei medicale de familie




Verificati caracteristicile de dezvoltare a copilului Dumneavoastra la varsta de
4 luni. Totodata, efectuati o verificare repetata a caracteristicilor pentru luna a
3-a de viata a copilului, in special daca ati raspuns negativ la unele intrebari.

Zambeste spontan? DA NU
Gangureste, spune ,a-a-a", ,a-a-a", ,0-0-0"? DA NU
Recunoaste vocea Dumneavoastra? DA NU
Face bule la gurita? DA NU
Apuca si scutura jucaria, daca i se pune in mana? DA NU
Se rostogoleste din pozitia laterala pe spate? DA NU
Va priveste/ urmareste cu privirea cand va miscati prin DA NU
camera?

Consultati medicul daca la varsta de 4 luni copilul nu
are una sau mai multe din deprinderile mentionate.
Daca dezvoltarea copilului Dumneavoastra deviaza
semnificativ de la limitele normale, medicul de familie
va va indruma catre serviciile de interventie timpurie.

Notati alte performante ale copilului



(bifati recomandarile pe care deja le urmati)

Continuati sa dialogati cat mai mult cu copilul pe parcursul zilei. Folositi
interjectii (O-0-0!, Au!, Vai-vai-vail), pentru a-i trezi interesul sa va imita.
Faceti in asa fel ca sa auda discutiile dintre diferite persoane, radioul,
sunetul aspiratorului etc.

implicati toti membrii familiei in ingrijirea copilui, pentru a crea o relatie
cat mai apropiata dintre acestia.

Aratati-i copilului cum s& se joace cu jucariile pe care le primeste. inva-
tati-1 sa apuce si sa tina jucaria, sa o scuture pentru a produce sunete etc.

Puneti copilul pe burta si, stimulandu-L cu o jucarie, provocati-l sa se
rostogoleasca de pe burta in pozitie laterala, apoi pe spate. Daca nu
reuseste, ajutati-1, reducand, treptat, sprijinul Dumneavoastra.

,Jucariile" preferate ale copilului la aceasta varsta sunt degetelele de la
maini si picioare, pe care le suge cu mare placere! Jucati-va cu palmele
copilului, lipindu-le una de alta sau facandu-le sa bata, ghidati-i ma-
nutele catre fata lui sau a Dumneavoastra. Puneti-i un obiect in mana
si gjutati-l sa-l duca la gura.

Oferiti-i copilului posibilitatea sa-si aleaga singur jucariile cu care vrea
sa se joace, plasand cateva jucarii la o distanta mica de el, incat sa le
poata apuca. Tineti o jucarie sau o esarfa colorata in fata

lui si stimulati-1 sa-si intinda mana pentru a o ajun- ® “
ge. Indepartati, treptat, obiectul, pentru a obtine 0@ o;:\L
un nou progres de la copil. Suradeti-i si laudati-1 Z e oW

cand reuseste sa-L ajunga.

Exista ceva magic in jocul baloanelor de sapun
care plutesc incet in aer! Folositi acest joc pentru
a linisti copilul si a-i face placere.

Descrieti jocul preferat al copilului Dumneavoastra la aceasta varsta



inainte de a efectua vizita la medic, raspundeti la cateva intrebari:

Cine ingrijeste copilul pe durata zilei ?

Faceti plimbari cu copilul la aer curat?

Exista ceva in ingrijirea copilului care vi se pare dificil? Ce anume?

Cum alimentati copilul? la san mixt artificial

Daca ati observat ca micutul Dumneavoastra plange
mult sau are probleme cu somnul, anuntati medicul.
Nu ezitati sa discutati cu medicul despre orice aspect
care va ingrijoreaza.

De asemenea, daca aveti intrebari privind alimentarea
copilului si rit mul sau de dezvoltare, discutati-le cu
medicul!

Aici puteti face insemnari si nota intrebarile pe care doriti sa i le adresati
medicului

Luna aceasta, veti merge cu copilul la vaccinarea obligatorie. (Consultati
Anexa 3, pagina 154-159).



I P A G N A MEDICALA

EXAMENUL MEDICAL AL COPILULUI LA 4 LUNI

Data: ( ) ziua ( ) lunal( Janul
Data Varsta Greutatea Talia Perimetrul
(kg) (cm) cranian (cm)

in baza acestor indicatori, construiti curbele de crestere a copilului (Anexa 1,
pagina 140). Aceste curbe permit compararea indicatorilor de dezvoltare a
copilului cu media specifica varstei.

Concluzii/ Prescriptii/ Recomandari:

Data urmatoarei vizite:( )ziua( ) luna ( )anul
Semnatura si parafa medicului




Este important ca la varsta de 5 luni copilul sa aiba bine dezvoltate abilitatile
caracteristice pentru varsta de 3-4 luni si, totodata, sa poata face unele lucruri
noi. Verificati daca copilul:

Se rostogoleste de pe spate pe burta? DA NU
Apuca jucaria, o duce la gura? DA NU
Rade zgomotos, cu toata fata? DA NU
incepe sa reactioneze la propriul sdu nume? DA NU
Isi lasa toata greutatea corpului pe picioare cand este DA NU

pus pe o suprafata rigida?

Consultati asistenta medicala de familie daca la
varsta de 5 luni copilul nu are una sau mai multe din
deprinderile mentionate. Daca dezvoltarea copilului
Dumneavoastra deviaza semnificativ de la limitele
normale, lucratorii medicali va vor indruma catre
serviciul de interventie timpurie.

(bifati recomandarile pe care deja le urmati)

La aceasta varsta, copilul detine un control mai mare asupra corpului
sau: se poate rostogoli in ambele directii, apuca obiecte, sta in fundu-
let cu sprijinul Dumneavoastra. Daca nu se rostogoleste bine, culcati-1
pe spate, prindeti-l de 0 mana si un piciorus si rostogoliti-L cu grija pe
burtica. Reduceti-i treptat ajutorul.

Pentru a antrena pozitia pe sezute, asezati copilul intr-un colt al ca-
napelei, intr-un fotoliu sau, pur si simplu, intr-o cutie de carton, spriji-
nindu-L cu perne. Folosind jucarii, treziti-i interesul sa-si ridice capul si
sa-si tina drept spatele.



Initiati jocuri in care copilul trebuie sa se intinda si sa apuce diferite
jucarii sau alte obiecte inofensive.

Vorbiti-i copilului in timpul acestor activitati, comentati tot ce se intam-
pla in jurul lui, pentru ca anume in acest fel mucutul invatq, chiar daca
aveti impresia ca nu intelege multe lucruri.

Initiati jocuri simple care sa dezvolte la copil capacitatea de anticipare,
cum ar fi jocul ,de-a v-ati ascunselea”, dosindu-va dupa o patura sau
O perna.

Niciun copil mic nu va rezista in fata imbratisari-
lor, mangaielilor si altor dragalasenii din partea
parintilor, bunicilor sau fratilor sai. Aceste jocuri
creeaza o atmosfera pozitiva si intaresc legatura
emotionala a micutului cu cei dragi.

- l-u"y

'\..‘-.\!‘-.
Cand copilul zambeste sau rade, raspundeti-i cu
aceeasi moneda, zambindu-i sau razand. Salutati-1
cu un zambet de fiecare data cand se trezeste din somn sau cand
reveniti dupa o absenta.

Descrieti jocul preferat al copilului Dumneavoastra la aceasta varsta:



Cine ingrijeste copilul pe durata zilei?

Faceti plimbari cu copilul la aer curat?

Exista ceva in ingrijirea copilului care vi se pare dificil? Ce anume?

Cum alimentati copilul? la san mixt artificial

Daca ati observat ca micutul Dumneavoastra plange mult
sau are probleme cu somnul, anuntati asistenta medicala
de familie.

Nu ezitati sa discutati cu asistenta medicala de familie
despre orice aspect care va ingrijoreaza legat de copil.
De asemenea, daca aveti intrebari privind alimentarea
copilului si ritmul sau de dezvoltare, discutati-le cu
asistenta medicala de familie!

Aici puteti face insemnari si nota intrebarile pe care vreti sa i le adresati asis-
tentei medicale de familie.



I P A G N A MEDICALA

EXAMENUL MEDICAL AL COPILULUI LA 5 LUNI, EFECTUAT
DE ASISTENTA MEDICALA DE FAMILIE LA DOMICILIU

Data: ( )ziua (. ) tuna( Janul

Concluzii/ Prescriptii/ Recomandari:

Data urmatoarei vizite:( )ziua ( ) luna ( Janul

Semnatura asistentei medicale de familie




Continuati sa respectati regimul zilei pe care l-ati facut pentru copil, cu unele
modificari.

Odata cu intrarea in a sasea luna de viata, copilul doarme pana la 10-12 ore
in timpul nopitii si cate 1.5-2 ore, in doud reprize, in timpul zilei. in ora dinainte
de culcare, evitati jocurile care ar duce la excitarea excesiva a copilului. in-
curajati-l sa adoarma singur, fara ajutorul Dumneavoastra (leganat, purtat in
brate etc.).

La varsta de 6 luni, multi copii incep sa planga noaptea. Daca e cazul, linistiti
copilul, vorbindu-i, luandu-l in brate sau chiar jucati-va un timp cu el.

Intre 6 si 12 luni, laptele matern sau formulele de lapte vor oferi in continuare o
cantitate importanta de energie si nutrienti pentru copilul D-voastra. Cu toate
acestea, incepand cu varsta de 6 luni este esential ca sugarul sa beneficieze
de o alimentatie complementara corespunzatoare, care sa acopere nevoile
nutritionale si sa asigure cresterea si dezvoltarea armonioasa a copilului in
primii 2 ani de viata.

Alimentatia complementara reprezinta introducerea unor alimente care fac
trecerea de la alimentatia exclusiv lactata la alimentatia consistenta. Alimente-

le pe care le oferiti vor fi ,complementare” alaptarii, crescand treptat in volum
pana la varsta de 1 an. Apoi alimentele devin cea mai importanta parte a dietei.

copilul sa fie sanatos;

noile alimente se vor introduce progresiv, cate un aliment pe zi, pas-
trandu-se un interval de 4 zile intre ele, pentru a vedea daca sugarul
tolereaza bine alimentul oferit si evitarea aparitiei alergiei si a intolerantei
la aliment;

cantitatea din noul aliment va creste in trepte de 30-50 ml pe zi;

alimentele noi vor fi date in stare semisolida, cu lingurita;

pana la aparitia dintilor, alimentele vor fi pasate, apoi triturate;



alimentul nou va fi propus, si nu impus; reveniti la produsele alimentare
care au fost respinse anterior, deoarece copiii isi schimba preferintele in
timp, pe masura ce se familiarizeaza cu alimentele noi;

copilul necesita farfurie separata si nu trebuie sa imparta hrana din ace-
easi farfurie cu fratii si surorile mai mari;

se va institui ,ritualul” mesei, intr-o ambianta calma, stimulativa, fara a
recurge la televizor, telefon, tabletq, jocuri si jucarii pentru a face copilul
sa manance; in timp ce mananca, bebelusii se pot murdari, dar este im-
portant sa-i lasatli sa se implice de sine statator in procesul luarii mesei;

supravegheati permanent copilul atunci cand mananca si asigurati-va ca
stiti ce trebuie sa faceti in caz de sufocare;

incepeti diversificarea la 6 luni, ordinea introducerii alimentelor va fi
adaptata personalitatii sugarului si starii lui de nutritive.

in marea majoritate a cazurilor se va incepe cu legume (morcovi, cartofi,
dovlecei, telina, pastarnac, patrunjel, ardei gras, rosii, frunze de salata,
spanac), care vor fi pasate; piureul va fi imbogatit caloric cu ulei, iar in
momentul servirii se vor adauga cateva frunze de patrunjel sau marar,
pentru aportul de vitamina C; masa de legume va inlocui progresiv masa
de lapte de la orele 12.00-14.00;

in cazul sugarilor cu stare nutritionala deficitara, primul aliment introdus
in alimentatia complementara va fi terciul fara gluten (orez, hrisca, fai-
na de porumb), care are o valoare energetica crescuta; terciurile care
contin gluten (grau, orz, ovaz, secara) se vor introduce dupa varsta de
7-8 luni, evitandu-se astfel manifestarile precoce ale celiachiei, boala
conditionata genetic;

la 3-4 zile de la introducerea piureului de legume se va introduce piureul
de fructe (mar crud sau copt, pere, caise, piersici); alte fructe cu poten-
tial alergizant (capsuni, mure, fragi, zmeura, portocale) se vor introduce
dupa varsta de 12 luni; in functie de preferintele copilului si de sezon,
introducerea fructelor o poate preceda pe cea a legumelor;

dupa 7 luni se poate introduce galbenusul de ou, fiert foarte tare (8-10



minute); galbenusul de ou va fi frecat in piureul de cartofi, decarece
amidonul din cartof creste digestibilitatea oului si disponibilitatea fierului
(Fe) continut in ou; albusul este alergizant si nu se da copilului mai mic
delan;

de asemenea, dupa 7 luni se introduce carnea, care poate fi data alter-
nativ cu oul, astfel incat copilul sa primeasca zilnic proteina (fie ou, fie
carne); de 3-4 ori pe saptamana, masa de pranz (de legume) va fi com-
pletata cu carne de pasare, vitel sau vita, care va fi introdusa progresiv
incepand cu 30 g/zi (1 lingura cu varf), trecand la 60 g/zi si apoi la 90
g/zi, carnea va fi fiarta separat de legume;

la 10-11 luni sugarului i se poate da peste alb fiert, budinci din legume,
paste fainoase, perisoare, mamaliguta cu branza si smantana, prajituri de
casa cu mere, branza, chisel de fructe;

bebelusii, datorita unui sistem imunitar in curs de dezvoltare, sunt
expusi unui risc mai mare de intoxicatii alimentare, deci asigurati-va ca
pestele, carnea si ouale sunt bine preparate si evitati crustaceele sau
laptele nepasteurizat. mesele complementare vor fi suplimentate cu
laptele de mama pana la acceptarea totala a alimentelor de inlocuire.
Dupa fiecare masa care se doreste inlocuita se poate da san, pentru

a stimula secretia lactata si a aduce un surplus de lichide; la celelalte
mese, copilul va fi pus la san inainte de masa.

consumul de sare la copiii pana la 2 ani; nu adaugati niciodata sare sau
sosuri (de soia, ketchup etc) in alimentele copilului D-voastra, deoarece
acestea pot provoca afectarea rinichilor copilului;

consumul de zahar si miere de albini la copiii pana la 2 ani; zaharul poate
cauza carii dentare, iar mierea poate contine bacterii ce produc toxine in
intestinul copilului, conducand la botulismul infantil, o boala foarte grava.

ceaiul nu este recomandat sugarilor, deoarece, prin continutul sau, poate
reduce disponibilitatea fierului si a altor minerale, iar zaharul adaugat
adesea creste riscul de carii dentare;

se recomanda evitarea oferirii sucului copiilor intre 6 si 12 luni, iar dupa 1
an doar in cantitati limitate la 120-180 ml/zi si de preferinta diluat cu apa
si niciodata seara, inainte de culcare (sucul de fructe nu poate fi consi-



derat un inlocuitor al fructelor, deoarece nu contine fibre, iar consumul
exagerat al sucului de fructe este asociat cu simptome gastrointestinale
(diaree, flatulenta, distensie abdominala), precum si cu tulburari ale cres-
terii in greutate sau obezitate, putand creste totodata riscul de carii si
eroziuni dentare din cauza aciditatii). Copiii trebuie incurajati sa consume
fructele intregi.

va creste odata cu cresterea in varsta a copilului, astfel,
numarul de mese zilnice la copilul alaptat trebuie sa fie de:

2-3 mese pe zi la 6-8 luni;

3-4 mese pe zi la 9-11 luni;

3-4 mese pe zi si 1-2 gus- // \\

tari pe zi la 12-23 de luni.
Continuati sa alaptati copilul ‘ ‘
la cerere, cel putin de 5-6 ori \ ,

in 24 de ore, laptele mamei \
fiindu-i inca foarte necesar.
Mn.

este im-
portanta, iar familiile care au po-
sibilitatea vor oferi copilului pe
cat posibil alimente si produse din gospodaria proprie, legume sau cereale
cultivate pe teren fara ingrasaminte chimice; nu se vor da copilului alimente
contaminate. Preparatele industriale destinate sugarului au ca avantaje com-
pozitia standardizata dupa criterii internationale, precum si securizarea toxica
si bacteriologica; printre dezavantajele acestor preparate sunt faptul ca trebuie
folosite in decurs de 24 de ore de la deschiderea cutiei si pretul ridicat.

Discutati cu medicul de familie despre diversificarea
alimen-tatiei copilului. Consultati, de asemenea,
Tabelul ,Tipurile de alimente si cantitatile orientative
recomandate in alimentatia copiilor de 6 luni - 3 ani”
(pag. 64-65).




La varsta de 6 luni incep sa erupa primii dintisori, proces ce continua pana la
trei ani.

Aparitia lor este, adeseori, stresanta atat pentru copil, cat si pentru parinti. Mi-
cutul poate refuza mancarea, e mai sensibil la infectii, uneori face febra. Daca
eruptia dintilor este insotita de febra, adresati-va medicului, pentru a elimina
posibilitatea prezentei unei alte boli.

Este bine sa frecati gingiile copilului cu degetul curat, cu o lingurita rece sau cu
un inel special, disponibil in farmacii, pe care sa-ltineti un timp in congelator.
Puteti folosi si un gel pentru dentitie recomandat de medic.

Nu culcati copilul peste noapte cu sticluta cu biberon (lapte sau ceai) in gura;
aceasta poate favoriza aparitia ,cariilor de biberon’.

Obiceiurile legate de igiena personala se formeaza in
copilaria timpurie! Curatati-i primii dintisori in fiecare seara.
Dupa fiecare masa, stergeti-i dintii si gingiile cu un tifon
umezit.

Important! Abia pe la 4-5 ani copiii au aptitudinile motorii
pentru a-si peria singuri dintii, insa pana atunci spalatul
pe dinti este o activitate ce imbina efortul parintelui si al
copilului.

Marcati cu o sageata ordinea in care au aparut dintisorii la copilul
Dumneavoastra. Inscrieti data cand au aparut primii dintisori.
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Notati alte performante ale copilului
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Copilul a mai crescut, este mai activ, iar modul in care se exprima si se

manifesta este mult mai variat.

Verificati caracteristicile de dezvoltare sanatoasa a unui copil de 6 luni,

observand comportamentul copilului Dumneavoastra:

Se rostogoleste de pe spate pe burta si invers? DA
Sta pe sezute, sprijinit in scaunel sau cu pernute? DA
Isi cerceteaza piciorusele, se joaca cu ele? DA
~Grebleaza” cu degetelele obiectele mici? DA
Cand vede obiecte noi, incearca sa ajunga la ele, sa le DA
apuce?

Apuca jucaria, o duce la gura? DA
Chiuie, rade zgomotos, cu toata fata? DA
Rade drept raspuns la jocuri simple, face grimase? DA

»Dialogheaza” cu cei apropiati, imitand sau producand
diferite sunete? DA

Va priveste/urmareste cu privirea cand va miscati prin

incapere? DA
intoarce capul cand este strigat? DA
li apar primii dintisori? DA
Mananca din lingurita? DA

NU
NU
NU
NU
NU

NU
NU

NU

NU

NU
NU
NU
NU

Consultati medicul daca la varsta de 6 luni copilul nu
are unasau mai multe din deprinderile mentionate.




(bifati recomandarile pe care deja le urmati)

Comunicarea si jocul sunt esentiale pentru dezvoltarea intelectuala,
emotionala, sociala si fizica a copilului. Vorbiti cat mai mult cu copilul
sau cand trebaluiti in apropierea lui. O modalitate perfecta de a stimula
abilitatile de vorbire ale copilului este cititul. Cititi-i zilnic!

Oferiti-i copilului carti cu file dintr-un carton gros, cu imagini viu colora-
te ale obiectelor cunoscute (pasari, animale, plante, oameni). Permiteti-i
sa ,guste” si sa atinga cartile.

Cele mai bune jucarii sunt cele simple, inofensive, colorate, cu diferite
texturi, care pot fi folosite in cat mai multe feluri (de exemplu, cubuirile).

Nu este neaparat sa-i procurati copilului jucarii costisitoare. Oferiti-i di-
verse obiecte inofensive (capace din plastic, cutii de carton, obiecte din
lemn, vase usoare din plastic), pe care micutul le va explora cu placere.

La aceasta varsta, copilul se joaca stand in fundulet. Asigurati-va ca
locul in care se joaca nu prezinta niciun pericol de accidentare si este
confortabil pentru copil.

Jucariile zgomotoase, cantecelele parintilor si muzica trebuie sa fie
nelipsite la aceasta varsta! Orice activitate a copilului poate fi acompa-
niata de muzica, care are un efect complex: il calmeaza, il binedispune
si-i stimuleaza creierul. Genul muzical va fi ales in functie de activitatea
copilului: vioaie cand se joaca, lenta cand mananca si inainte de somn.

Animalele din plus si din alte tesaturi sunt jucariile preferate ale copiilor
la aceasta varsta. Nu folositi jucarii care au accesorii potential pericu-
loase pentru un copil: ochi din plastic, cozi stufoase, par artificial, sfori
sau panglici.

Copilul poate invata prin joc sa manance din linguritd, sa bea din canita.
Fiti inventivil Atentie, insa - hraniti copilul doar in pozitia pe sesute.



inainte de a efectua vizita la medic, rdspundeti la cateva intrebari
Cine ingrijeste copilul pe durata zilei?
Cum alimentati copilul? la san mixt artificial

Ati inceput diversificarea alimentara? da nu.

Exista ceva in ingrijirea copilului ce vi se pare destul de dificil?

Ce anume?

Daca ati observat ca micutul Dumneavoastra plange mult
sau are probleme cu somnul, anuntati medicul.

Nu ezitati sa discutati cu medicul despre orice aspect car
va ingrijoreaza, legat de copil. De asemenea, daca aveti
intrebari privind alimentarea copilului si ritmul sau de
dezvoltare, discutati-le cu medicul!

Aici puteti face insemnari si nota intrebarile pe care vreti sa i le adresati medicului:

Luna aceasta, veti merge cu copilul la vaccinarea obligatorie. (Consultati
Anexa 3, pagina 154-159)



I P A G N A MEDICALA

EXAMENUL MEDICAL AL COPILULUI LA 6 LUNI

Data: [ )ziua ( ) lunal( Janul
Data Varsta Greutatea Talia Perimetrul
(kg) (cm) cranian (cm)

in baza acestor indicatori, construiti curbele de crestere a copilului (Anexa 1,
pagina 140). Aceste curbe permit compararea indicatorilor de dezvoltare a
copilului cu media specifica varstei.

Concluzii/ Prescriptii/ Recomandari:

Data urmatoarei vizite:( )ziua ( ) luna ( )anul

Semnatura si parafa medicului




Daca la varsta de 6 luni a copilului ati raspuns negativ la unele din intrebari
privind dezvoltarea acestuia, reveniti inca o data si marcati daca aceste abili-
tati se manifesta deja la copilul Dumneavoastra. Observati daca la varsta de
7 luni copilul;

Se rostogoleste in ambele directii? DA NU
Se intinde sa ajunga obiectele cu o singura mana? DA NU
Sta pe sezute, cu sau fara ajutorul mainilor? DA NU
Trece obiectele dintr-o mana in alta? DA NU
Rade zgomotos, cu toata fata? DA NU
Rade drept raspuns la jocuri simple, face grimase? DA NU
Pronunta silabe, imitq, produce diferite sunete? DA NU

Consultati medicul daca la varsta de 7 luni copilul nu
are una sau mai multe din deprinderile mentionate.
Daca dezvoltarea copilului Dumneavoastra deviaza
semnificativ de la limitele normale, medicul de familie
va va indruma catre serviciul de interventie timpurie.

Notati alte performante ale copilului:



(bifati recomandarile pe care deja le urmati)

Nu incetati sa ,discutati" cu copilul. Repetati, cat puteti de des, diferite
silabe si sunete: in apropierea copilului - cu voce tare, iar la urechea lui,
cu voce joasa. Cand copilul repeta un sunet, laudati-l si imitati imediat
sunetul pe care l-a pronuntat.

Pentru a-linvata pe copil sa imite gesturile, aratati-i un gest, apoi luati-i
mainile, ajutati-l sa reconstituie acel gest, de exemplu, ,pa-pa” sau sa
bata din palme. Retrageti-va, putin cate putin, ajutorul si laudati-l de
fiecare data cand imita gestul de sine statator.

Invatati-L sa-si mentina echilibrul in pozitia pe sezute, sprijinindu-L cu
perne. De asemenea, il puteti aseza intre picioarele Dumneavoastra,
ajutandu-L sa se sprijine cu manutele in ele.

Asezati copilul intr-un jilt/scaunel, astfel ca el sa vada ceea ce il in-
conjoara. Castigati-i atentia vorbindu-i, zambindu-i si fiind in preajma.

Transformati cat mai multe activitati de rutina in joaca. De exemplu,
atunci cand ii faceti baie, oferiti-i jucarii inofensive din cauciuc, sapunie-
re, containere goale de sampon, un burete etc. Aratati-i diferite moduri
de a folosi obiectele: cum sa umple o cana cu apa sau cum se verse apa
din sticla de plastic. Nu-L lasati nicio clipa in cada singur, se poate inecal!

Nu uitati sa-i cititi cat mai des! Alegeti carti cu file
din carton gros, cu imagini clare, viu colorate. Nu-
miti, pe rand, obiectele din imagini, aratati-i-le cu
degetul. Folositi aceeasi carte mai multe zile/
saptamani la rand, pentru a-i da posibilitate co-
pilului s& memorizeze cuvintele care denumesc
obiectele din imagini.

Descrieti jocul preferat al copilului Dumneavoastra la aceasta

varsta:



inainte de vizita asistentei medicale de familie, raspundeti la urmatoarele

intrebari:

Cine ingrijeste copilul pe durata zilei?

Cum alimentati copilul? la san

mixt

artificial

Bifati produsele alimentare pe care le administrati copilului:

Crupe/
amidonoa-

se

Orez,
malai,
hrisca,
cartofi

Proteine
vegetale

Mazare,
linte,
fasole,
naut,
seminte

Lactate

Branza de
vaci

Carne

Carne,
peste,
ficat

Oua

galbenus
de ou

Legume
/fructe

Frunze
verzi,/
pulpa
galbena,
rosie
(spanac,
salata,
broccoli,
dovleac,
piersici
etc.)

Alte
fructe/
legume

Verificati ce produse puteti deja introduce in alimentatia copilului dupa varsta
de 7 luni (vezi pag. 64-65)

Exista ceva in ingrijirea copilului ce vi se pare destul de dificil? Ce anume?



Daca ati observat ca micutul Dumneavoastra plange mult
sau are probleme cu somnul, anuntati asistenta medicala.
Nu ezitati sa discutati cu asistenta medicala despre
orice aspect care va ingrijoreaza, legat de copil. De

asemenea, daca aveti intrebari privind alimentarea

copilului si ritmul sau de dezvoltare, discutati-le cu
asistenta medicala!

Aici puteti face insemnari si nota intrebarile pe care vreti sa i le adresati asis-
tentei medicale:



PAGINA PARINTILOR

Descrieti jocul preferat al copilului Dumneavoastra la aceasta varsta:




I P A G N A MEDICALA

EXAMENUL MEDICAL AL COPILULUI LA 7 LUNI, EFECTUAT
DE ASISTENTA MEDICALA DE FAMILIE LA DOMICILIU

Data: ( )ziua (. ) tuna( Janul

Concluzii/ Prescriptii/ Recomandari:

Data urmatoarei vizite:( )ziua ( ) luna ( Janul

Semnatura asistentei medicale de familie




Continuati sa formati bunele maniere de igiena orala chiar
din frageda copilarie. Cum apar primii dintisori - curatati-i
in fiecare seara.

Copilul are nevoie de o periuta de dinti flexibila, moale,
ale carei dimensiuni sunt adaptate varstei (pentru copiii
pana la doi ani periuta trebuie sa aiba capul de 15 mm).

Pana la varsta de 2 ani periajul dentar se face doar cu apal!

in cazulin care dintitorii intarzie sa apara, consultati medicul pentru a verifica
daca doza Vitaminei D (pe care continuati sa o administrati de la a 7-a zi de
viata) corespunde starii de sanatate a copilului.

Verificali, in baza criteriilor de mai jos, daca micutul Dumneavoastra are de-
prinderile caracteristice varstei de 8 luni:

Sta pe sezute fara a se sprijini in manute? DA NU
Se taraste inainte, pe abdomen? DA NU
Tncepe sa reactioneze la cuvantul ,nu"? DA NU
Foloseste vocea pentru a-si exprima bucuria sau DA NU

dezamagirea?

Gangureste, formand silabe? DA NU

Consultati medicul daca la varsta de 8 luni copilul nu
are una sau mai multe din deprinderile mentionate.

Daca ati observat ca micutul Dumneavoastra plange
mult sau are probleme cu somnul, anuntati medicul.




Nu ezitati sa discutati cu lucratorii medicali despre orice aspect
care va trezeste ingrijorare, legat de copil. De asemenea, daca aveti
intrebari privind alimentarea copilului si ritmul sau de dezvoltare,
discutati-le cu medicul si asistenta medicala de familie!

(bifati recomandarile pe care deja le urmati)

Petreceti cat mai mult timp impreuna, vorbiti-i cand nu va vede si lu-
ati-lin brate pentru a-l alina atunci cand plange. Aratati-i cu degetul
obiectele despre care ii vorbiti, pentru a-L face sa inteleaga mai bine
sensul cuvintelor.

in timpul jocului sau activitatilor de rutina (hranitul, schimbatul scute-
celor), vorbiti-i si straduiti-va sa va priveasca in fata, in ochi. Daca s-a
pierdut contactul vizial cu copilul, captati-i din nou atentia, chemandu-1
pe nume sau ridicandu-i usor capul. Zambiti-i cand va priveste.

Schimbati-i periodic jucariile, oferiti-i obiecte care sa fie atragatoare
pentru joaca: linguri, cesti de plastic etc. Pe pereti puteti agata desene,
figuri geometrice, imaginea unei fete fericite cu un diametru de 20 cm.
Schimbati-le, periodic, locul.

Cartile vor fi, in continuare, cu file din carton gros, care sa reprezinte
animale si obiecte cunoscute, imagini ale altor bebelusi.

Oferiti-i copilului posibilitatea sa se priveasca in
oglinda. Daca nu sura- de la propria imagine, fa-
ceti in asa fel ca oglinda sa reflecte si imaginea
Dumneavoastra/a unui frate. Aratati si numiti atat
imaginea Dumneavoastra din oglinda, cat si a co-
pilului/fratelui acestuia.

Repetati, seara de seara, gesturile invatate anteri-
or. ,tapusele’, ,pa-pa"

Cand intindeti bratele spre copil, incurajati-L sa faca la fel; intrebati-L
daca vrea sa vina la Dumneavoastra.

Puneti-lin pozitie patrupeda si stimulati incercarile lui de a se deplasa
de-a busilea.

Oferiti-i posibilitatea sa se obisnuiasca cu alte persoane, dar nu insis-
tati daca el are frica si nu vrea sa fie atins sau luat in brate de catre o
persoana necunoscuta.



Intervalul 9-12 luni este perioada optima pentru
a-i forma copilului un nou obicei: mersul la olita.

in acest scop, cumparati o olita confortabila

pentru copil. Formarea acestei deprinderi O
se va realiza treptat: mai intai, copilul se va
obisnui sa stea pe olita imbracat, proces
care poate dura pana la doua saptamani.

Cand micutul se va obisnui cu noul obiect
din viata sa, incercati sa-l asezati cu fundu-
letul gol.

Nu insistati si nu-l certati daca nu doreste sa se
aseze pe olita! Fiti rabdatori si continuati acelasi exer-
citiu in fiecare zi, de 1-2 ori, pe parcursul unei saptamani.

La copiii mici, cultivarea deprinderilor noi se va face pas cu pas: cand copilul
a invatat sa faca suficient de bine o actiune, puteti incepe sa-linvatati urma-
toarea actiune etc. De exemplu, mersul la olita va fi ,descompus” in urmatorii
pasi: dezbracatul, asezatul pe olita, timpul de asteptare, stergerea, spalarea
olitei, imbracatul si spalatul pe maini.

in crearea bunelor deprinderi, este foarte important sa ,premiati’ copilul pentru
fiecare succes obtinut - cat de mic! - prin laude, dezmierdari, aplauze.

Asezati olita intr-un loc confortabil pentru copil. Nu este neaparat ca olita
s& stea in baie! imbracati copilul in haine care pot fi scoase usor atunci cand
merge la olita. Urmariti atent care este comportamentul copilului atunci cand
vrea la olita (expresii ale fetei, agitatie, anumite sunete, anumite cuvinte).

Aratati-va foarte bucuroasa/bucuros cand copilul se cere la olita fara sa-i
propuneti Dumneavoastra.



Observati daca la varsta de 9 luni copilul Dumneavoastra:

Se asaza fara ajutor?

Sta sprijinit in maini si genunchi?

Se misca pe branci?

Face eforturi sa se ridice in picioare?
Exploreaza lumea cu ajutorul mainilor, gurii?
Se intinde sa ajunga obiectele cu o mana?
Trece obiectele dintr-o manain alta?

Scutura, loveste, arunca si scapa jos intentionat
obiectele?

Aude cand va apropiati incet pe la spate?

Pronunta silabe repetate ,mamama, dadada,
bababa"?

Gaseste obiectele partial ascunse (sub un scutec)?
Participa la jocuri simple (,tii" sau ,tapusele”)?
Reactioneaza la apropierea persoanelor straine?

intelege semnificatia cuvantului ,nu” (isi opreste
activitatea)?

Bea din cana?
Mananca din lingurita?

Are 1-3 dintisori?

DA
DA
DA
DA
DA
DA
DA
DA

DA
DA

DA
DA
DA
DA

DA
DA
DA

NU
NU
NU
NU
NU
NU
NU
NU

NU
NU

NU
NU
NU
NU

NU
NU
NU

Atentie! Consultati medicul daca la varsta de 9 luni

copilul nu are una sau mai multe din deprinderile

mentionate.




(bifati recomandarile pe care deja le urmati)

Pronuntati fata de copil sunete constituite din doua silabe diferite (da- ca,
ba-ca). Laudati-l daca face incercari de a le repeta.

Oferiti-i cat mai mult spatiu pentru miscare, joaca. incepand de la 9 luni,
copilul devine mai independent, mai liber. Stimula-ti-l cu ajutorul unor
obiecte de care este atras, sa se deplaseze de-a busilea si chiar sa se
ridice in picioare (tinandu-se de mobila). Daca reuseste, incurajati-1 sa
faca 1-2 pasi, punand in apropierea lui jucarii sau obiecte atragatoare.

Jucati-va cu copilul in jocuri simple precum ,tapusele’, ,ti-i-i*, ,obiectul
este/nu-il" sau ,de-a jucaria pierdutd” (copilul va cauta jucaria ascunsa
sub un prosop). La inceput, ascundeti jucaria astfel ca micutul sa observe
cum o dositi.

Invatati-1 semnificatia cuvantului ,Nu!", intrerupand o activitate nedorita
a copilului. Spuneti-i cu fermitate ,Nu!" si, in acelasi timp, dati din cap a
negare. Laudati-l daca a inteles si a dat ascultare cererii.

Lasati-1 sa se joace singur pentru un scurt timp, oferindu-i jucarii moi,
clopotei, 0 minge, dar si castroane care nu se strica, cutii din plastic.
Pentru a-linviora, lasati deschis aparatul de radio sau puneti-i muzica.

In cazul in care copilul va incerca sa ia cu mana bucati mici de man-
care, permiteti-i sa dezvolte aceasta deprindere. Oferindu-i copilului
posibilitatea de a manca alimentele cu mana, puteti mari interesul lui
fata de mancare.

Decrieti jocul preferat al copilului Dumneavoastra la aceasta varsta:
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PRIMELE MELE SILABE!




inainte de a efectua vizita la medic, raspundeti la urmatoarele intrebari:

Cine ingrijeste copilul pe durata zilei?

Ce activitati prefera copilul sa faca impreuna cu Dumneavoastra?

Exista ceva in ingrijirea copilului ce vi se pare dificil? Ce anume?

Daca ati observat ca micutul Dumneavoastra plange mult
sau are probleme cu somnul, anuntati medicul.

Nu ezitati sa discutati cu medicul despre orice aspect
care va trezeste ingrijorare, legat de copil. De asemenea,
daca aveti intrebari privind alimentarea copilului si ritmu
sau de dezvoltare, discutati-le cu medicul!

Aici puteti face insemnari si nota intrebarile pe care vreti sa i le adresati
medicului;



I P A G N A MEDICALA

EXAMENUL MEDICAL AL COPILULUI LA 9 LUNI

Data: [ )ziua ( ) lunal( Janul
Data Varsta Greutatea Talia Perimetrul
(kg) (cm) cranian (cm)

in baza acestor indicatori, construiti curbele de crestere a copilului (Anexa 1,
pagina 140). Aceste curbe permit compararea indicatorilor de dezvoltare a
copilului cu media specifica varstei.

Concluzii/ Prescriptii/ Recomandari:

Data urmatoarei vizite:( )ziua ( ) luna ( )anul

Semnatura si parafa medicului




Verificati daca copilul Dumneavoastra si-a dezvoltat abilitatile caracteristice
pentru varsta de 10-11 luni:

Se asaza fara ajutor? DA NU
Se taraste in maini si genunchi? DA NU
Se ridica cu efort in picioare? DA NU
Incearca sa faca cativa pasi, tinaindu-se de mobila? DA NU
Pronunta silabe repetate ,ma-ma, da-da, ga-ga"? DA NU
Gaseste obiectele partial ascunse (sub un scutec, de DA NU
ex.)?

Participa la jocuri simple de-a ,ti-i" sau ,tapusele™? DA NU
Reactioneaza la cererile verbale simple? DA NU
incearca sa imita sunete? DA NU

Consultati medicul daca la varsta de 10-11 luni copilul nu
are una sau mai multe din deprinderile mentionate.

Daca dezvoltarea copilului Dumneavoastra deviaza

semnificativ de la limitele normale, medicul de familie va
va indruma catre serviciul de interventie timpurie.

Notati alte performante ale copilului



(bifati recomandarile pe care deja le urmati)

Copilulva invata cuvinte noi, auzindu-le de mai multe ori de la parinti, in pro-
pozitii rostite cu intonatii diferite, insotite de mimici si limbaj non-verbal (ges-
turi, semne, imagini).

Invatati-Ljocuri noi: rostogoliti, pe rand, mingea, de la unul la altul. Astfel, co-
pilul va invata sa fie cooperant.

Alegeti 3-4 obiecte (o jucarie preferata, o minge, o cana) si spuneti-i, de ca-
teva ori, cum se numesc. Mutati-le in diferite locuri prin camera, cerandu-i sa
le gaseasca pe rand si sa le aduca.

Numiti diferite parti ale corpului, aratati-i-le pe propriul corp, apoi pe al copi-
lului. Cereti-i sa vi le arate, la randul lui.

Initiati diverse jocuri care l-ar ajuta sa-si mareasca viteza de deplasare de-a
busilea.

Puneti-1 pe micut sa stea, pentru perioade scurte de timp, in picioruse, aju-
tandu-1 sa-si mentina echilibrul. Il puteti tine de coapse, sprijinindu-L de un
perete cald, de o mobila. Repetati exercitiul de mai multe ori pe parcursul
zZilei.

Daca a invatat sa stea bine pe piciorusele sale, provocati-1 sa faca primii pasi.
Aratati-i un obiect tentant sau intindeti mainile spre el si chemati-L. Odata
ridicat in picioare, copilul va incerca sa faca primii pasi, la inceput cu ajutorul
parintilor, apoi singur.

Incurajati copilul s3 mearga, aranjand jucérii la distanta
si stimulandu-1 sa ajunga la ele. Oferiti-i sprijin, daca
are nevoie, incurajati-L verbal. Treptat, mariti distanta,
pana cand copilul va stapani suficient arta mersului.

In timpul mesei, dati-i o lingurita si aratati-i cum sa o
duca la gura.

Puneti-i in maini o cana cu o cantitate mica de apa si ajutati-l sa o tina si sa
bea din ea.

Descrieti jocul preferat al copilului Dumneavoastra la aceasta varsta:



Creati-i copilului un ritm corect de viata - culcati-l devreme, sculati-l devreme,
hraniti-l la ore fixe etc.

De regula, la aceasta varsta, toti dintii de lapte din fata au reusit sa apara, iar
molarii incep sa iasa. Spalati dintii copilului dupa fiecare masa, deocarece cariile
pot aparea usor.

Alaptarea, desi are loc mai rar, trebuie mentinuta. Continuati sa-i dati san copi-
Lului la cerere. Copilul s-a obisniut cu multe alimente si poate deja sa manance
din bucatele pregatite pentru toata familia. Numarul de mese pe zi nu poate
fi, insa, mai mic de 5.

Asigurati-va ca alimentatia zilnica a copilului este variata si contine toate ca-
tegoriile de produse necesare pentru crestere. Conform recomandarilor Or-
ganizatiei Mondiale a Sanatatii, alimentatia complementara trebuie sa asigure
zilnic hrana din cel putin 4 grupe alimentare dintre urmatoarele 7:

cereale, radacinoase,
tuberculi;
. e A
leguminoase/pastaioase; a
A\ .

produse lactate (lapte, iaurt, L :
branza), .
carne, peste, ficat de (ﬂﬂ - - |

pasare/alte organe;

Ll

legume si fructe de culoare
galbena si portocalie;

alte fructe si legume.
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DESCRIETI REGIMUL ALIMENTAR ZILNIC AL COPILULUI

(alegeti una din zilele obisnuite)

Ora Produsul alimentar Cantitatea (g/mU)

Primele mele cuvinte!

Ziua cand am facut primii pasil: ziua | Jlunal Janull )




Copilul face noi progrese. Este de necrezut cate deprinderi noi a capatat in
ultimele luni! Verificati etapele-cheie de dezvoltare a copilului Dumneavoastra!

Observati daca la varsta de 12 luni copilul:

Merge singur, tinut de mana sau sprijinindu-se de DA NU
mobila?

Poate face 2-3 pasi fara sprijin? DA NU
Tndeplineste cerinte simple ,Da-mil", ,Vino incoacel!”, DA NU
JAratal"?

Poate spune cel putin un cuvant? DA NU
Incearca sa foloseasca obiectele conform destinatiei

lor (imita pieptanatul, duce la ureche telefonul)? DA NU
Cauta si gaseste cu usurinta jucariile? DA NU
Arata obiectul dorit? DA NU
Foloseste gesturi simple (,pa-pa”, ,tapusele”)? DA NU
Este agitat cand este separat de parinti? DA NU
incearca sa manance singur cu lingurita? DA NU
Poate manca hrana solida? DA NU

Consultati medicul daca la varsta de 12 luni copilul nu are
una sau mai multe din deprinderile mentionate.
Daca dezvoltarea copilului Dumneavoastra deviaza

semnificativ de la limitele normale, medicul de familie v
va indruma catre serviciul de interventie timpurie.

Notati alte performante ale copilului:



(bifati recomandarile pe care deja le urmati)

Pentru copil, nu exista diferente intre joc si invatare! Joculii dezvolta abili-
tatile motorii, de gandire, memorare si de interactionare cu alte persoane.
Desi copilul incepe sa se joace cu placere singur, fiti cu ochii in patru,
supravegheati-1 tot timpul! Curiozitatea fireasca a copilului poate fi cauza
multor experiente neplacute si chiar dureroase. Luati toate masurile de
prevenire a accidentelor produse in conditii casnice (Anexa 4, pag. 162)!

Copilul Dumneavoastra incepe sa pronunte cuvinte simple (,nana’, ,baba”
etc)) si e foarte important sa continuati sa vorbiti mult cu el. Cititi-i tot mai
mult. Elva fiincantat sa i se citeasca mereu povesti. Dati-i carti cu imagini
mari, viu colorate.

Cartile recomandate pentru aceasta varsta vor fi dintr-un carton gros, pe
care micutul sa le poata duce in brate.

Adresali-i copilului intrebari simple si cereti-i sa va raspunda.
Comunicati cu elin mod firesc, fara a schimonosi cuvintele.

Ajutati copilul sa devina mai independent, lasati-L sa faca unele lucruri
de unul singur.

Oferiti-i copilului spatiu si timp pentru a-si perfectiona miscarile prin aler-
gat, mers, mutarea lucrurilor, deoarece miscarea ii face mare placere.
Impinsul sau deplasarea obiectelor prin casa sunt deprinderi pe care le
va insusi treptat. Jucariile pentru impins pot fi folosite incepand cu aceas-
ta varsta, deoarece stimuleaza dezvoltarea sistemului muscular si 0sos
si perfectioneaza mersul copilului. Pentru inceput, vor fi utilizate obiecte
mari, din material textil, care pot fi usor miscate din loc. Ulterior, acestea
vor fi inlocuite cu obiecte mai grele. Dupa varsta de 1,5 ani, copilul poate
sa-si impinga propriul carucior.

Treptat, mersul copilului devine tot mai sigur si chiar schiteaza primii pasi
de alergare. Cazaturile nu trebuie sa va sperie: vor fi uitate in scurt timp,
chiar daca sunt dureroase.

Cereti-i copilului sa va ofere mainile/piciorusele cand ilimbracati/ incal-
tati (de exemplu, ,Unde-i manuta ta? lat-o!").

Incurajati-1 sa duca la gura lingura goala, apoi plina, ghidandu-L usor.



inainte de a efectua vizita la medic, raspundeti la urmatoarele intrebari:

Cine ingrijeste copilul pe durata zilei?

Ce activitati prefera copilul sa faca impreuna cu Dumneavoastra?

Exista ceva in ingrijirea copilului ce vi se pare destul de dificil? Ce anume?

Daca ati observat ca micutul Dumneavoastra plange
mult sau are probleme cu somnul, anuntati medicul si/
sau asistenta medicala.

Nu ezitati sa discutati cu medicul si/sau asistenta
medicala despre orice aspect care va trezeste ingrijorare,
legat de copil. De asemenea, daca aveti intrebari
privind alimentarea copilului si ritmul sau de dezvoltare,
discutati-le cu medicul!

Aici puteti face insemnari si nota intrebarile pe care doriti sa le adresati medicului:

Luna aceasta, veti merge cu copilul la vaccinarea obligatorie. (Consultati
Anexa 3, pagina 154-159)



I P A G N A MEDICALA

EXAMENUL MEDICAL AL COPILULUI LA 11-12 LUNI, EFECTUAT
DE ASISTENTA MEDICALA DE FAMILIE LA DOMICILIU

Data: ( ) ziua( ) luna( )anul

Concluzii/ Prescriptii/ Recomandari:

Data urmatoarei vizite:( )ziua Jwna( anul

Semnatura asistentei medicale de familie

La varsta de 11-12 luni, copilul va beneficia de un examen
medical minutios, efectuat de mai multi specialisti:
pediatru, neurolog, oalmolog, stomatolog, otolaringolog,
ortoped/chirurg. De asemenea, vor fi efectuate analiza
generala a sangelui si a urinei, precum si examenul
ecografic complex al organelor cavitatii abdominale si
organele sistemului urogenital.
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EXAMENUL MEDICAL AL COPILULUI
LA 12 LUNI (1 AN) LA 9 LUNI

Data: (. )ziua ( ) luna( Janul
Data Varsta Greutatea Talia Perimetrul
(kg) (cm) cranian (cm)

in baza acestor indicatori, construiti curbele de crestere a copilului (Anexa 1,
pagina 140). Aceste curbe permit compararea indicatorilor de dezvoltare a
copilului cu media specifica varstei.

Concluzii/ Prescriptii/ Recomandari:

Data urmatoarei vizite: )ziua( ) luna ( Janul

Semnatura si parafa medicului




Comportamentul cu copilul trebuie sa fie afectuos si calm. Trebuie sa-i
acordati atentie ori de cate ori plange, sa-i vorbiti des.

Adresati-va copilului pe nume, zambiti-i, imbratisati-, incurajati-l sa imite
gesturi si sunete produse de adultii cu care este obisnuit. Priviti-Lin ochi
cand ii vorbiti!

Asigurati-i un mediu populat de persoane de incredere. Ajutati copilul
sa-si depaseasca teama. Precizati verbal ce activitati urmeaza sa faceti

impreuna cu copilul. Astfel, copilul este in asteptarea a ceva ce i-a fost
anuntat siisi va diminua sentimentul de teama.

Este necesar de oferit cu promptitudine si rabdare ajutor si atentie copilu-
lui, atunci cand acesta are nevoie. Faceti distinctie intre comportamentele
sale care reflecta o nevoie reala si cele prin care doar vrea sa Va atraga
atentia.

Reactionati constant si ferm in legatura cu comportamente si obiecte
interzise sau periculoase pentru copil.

Oferiti-i copilului posibilitatea de a se afla in prezenta altor copii, de a se
juca si interactiona cu alti copii (din familie, dar si alti copii din medii cul-
turale diferite).

Oferiti-i exemple de cooperare cu ceilalti in activitatile cotidiene (de exem-
plu, in pregatirea mesei si in alte activitati casnice).

La varsta de 15 luni asistenta medicala de familie Va va face o vizita la domi-
ciliu. Nu ezitati sa discutati cu asistenta medicala despre orice aspect care va
ingrijoreaza, legat de copil. De asemenea, daca aveti intrebari privind alimen-
tarea copilului si ritmul sau de dezvoltare, discutati-le cu asistenta medicala!

Aici puteti face insemnari si nota intrebarile pe care vreti sa i le adresati asistentei
medicale:
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EXAMENUL MEDICAL AL COPILULUI LA 15 LUNI, EFECTUAT
DE ASISTENTA MEDICALA DE FAMILIE LA DOMICILIU

Data: ( )ziua ( ) lunal( Janul

Concluzii/ Prescriptii/ Recomandari:

Data urmatoarei vizite:( )ziua ( ) luna ( Janul

Semnatura asistentei medicale de familie




(bifati recomandarile pe care deja le urmati)

Dupa varsta de 15 luni, mersul copilului devine, de regula, tot mai in-
crezut. Ajutati-l sa persevereze: creati-i posibilitati sa impinga/sa traga
dupa el diverse obiecte, sa faca pasi intr-o parte/in spate, sa arunce
mingea. In spatiul sdu de joaca creati-i posibilitati s& se catere, sa se
ascunda, sa se furiseze si sa isi exerseze abilitatile de miscare, iarasi
siiarasi. Pentru a-i dezvolta miscarile fine, indemnati-1 sa ridice de jos
obiecte mici, nepericuloase, sa construiasca mozaicuri din romburi etc.

Incurajati copilul s va arate in cartea sa cu imagini obiectul/animalul a
carui denumire ati pronuntat-o. Repetati orice cuvant nou de mai multe
ori, explicati-i sensul.

Cititi-i copilului cat mai mult si cat mai des!

Copilul incepe sa inteleaga cererile simple ale
adultilor (,Adu cartea!", ,Gaseste mingea!"). Cand
reuseste sa le execute, laudati-l! Aceasta va
dezvolta la copil o atitudine binevoitoare.

Creati-i mici situatii de comunicare cu semenii sai
(cAnd mergeti in vizita, in timpul plimbarilor in curte).

Participati activ la jocurile copilului. Tntreba’gi—t: cum face cainele? dar
vrabiuta? dar vacuta? cine ne da lapte? etc. Incurajati copilul sa denu-
measca obiecte si sa le compare.

La aceasta varsta, copilul este captivat de cantece, rime, ritmuri. Ofe-
riti-i posibilitatea cat mai des sa asculte muzica, incercati sa intelegeti
ce fel de ritmuri prefera si repetati-le. invatati impreuna cu el mici poezii
- aceasta activitate i va dezvolta memoria.

Implicati activ copilulin procesul de imbracare/dezbracare. Rugati-l sa
va intinda mana, cand ii bagati manutele in maneci, sau piciorul, cand
ilincaltati in pantofiori etc.

Lasati-L sa incerce sa manance singur, cu lingurita, iaurturile si terciurile.
La aceasta varsta, sunt recomandate jucariile de tip puzzle, mingi de

diferite marimi, cuburi, blocuri de constructie, piramide de marimi me-
dii, pentru realizarea unor constructii simple.



Se uita la Dumneavoastra si arata cu degetul atunci
cand vrea sa va arate ceva?

Se uita cand i aratati ceva cu
degetul?

isi foloseste imaginatia pentru
jocul simbolic?

Adaptat dupa: CHAT (Checklist for Autism in Toddlers)

Daca raspunsul este NU, atunci copilul Dumneavoastra
poate prezenta riscul de AUTISM.

Va rugam sa consultati medicul de familie!!!

Notati alte performante ale copilului:



I P A G N A MEDICALA

EXAMENUL MEDICAL AL COPILULUI LA 18 LUNI

Data: ( ) ziua ( ) lunal( Janul
Data Varsta Greutatea Talia Perimetrul
(kg) (cm) cranian (cm)

in baza acestor indicatori, construiti curbele de crestere a copilului (Anexa 1,
pagina 140). Aceste curbe permit compararea indicatorilor de dezvoltare a
copilului cu media specifica varstei.

Rezultatele testului screening la autism

Data urmatoarei vizite:( ) ziva( ) luna( Janul

Semnatura si parafa medicului




Catre varsta de 2 ani, copilul va avea in jur de 20 de
dinti de lapte. Este esential ca micutul sa capete de-
prinderea de a se spala pe dinti cu periuta dupa fie-
care masa (gustare), deoarece cariile pot aparea usor.

Aratati-i cum va spalati Dumneavoastra pe dinti. Copiii
adora sa imite comportamentul adultilor!

Folositi o periuta cu capul mic si cu perii moi. Pentru

copiii intre 2 si 6 ani capul periutei poate avea 19 mm. !'
Periati cu miscari circulare sau ,serpuite” toata supra- i
fata dintilor, insistand pe portiunea care se margineste

cu gingia. Se curata fiecare suprafata a fiecarui dinte.

Dupa ce copilul invata sa scuipe (dupa varsta de 2 ani), folositi pentru periaj
pasta de dinti pentru copii, luand pe periuta o cantitate minima de pasta de
dinti (cat un bob de mazare). Urmariti sa nu inghita pastal!

Un perigj corect ar trebui sa dureze aproximativ 2 minute.

La varsta copilului de 19-24 de luni asistenta medicala de familie Va va face
o vizita la domiciliu.

Nu ezitati sa discutati cu asistenta medicala despre orice aspect care va
ingrijoreaza, legat de copil. De asemenea, daca aveti intrebari privind alimen-
tarea copilului si ritmul sau de dezvoltare, discutati-le cu asistenta medicala!

Aici puteti face insemnari si nota intrebarile pe care vreti sa i le adresati asis-
tentei medicale:



I P A G N A MEDICALA

EXAMENUL MEDICAL AL COPILULUI LA 19-24 DE LUNI,
EFECTUAT DE ASISTENTA MEDICALA DE FAMILIE
LA DOMICILIV

Data: ( ) ziua( ) unal( ) anul

Concluzii/ Prescriptii/ Recomandari:

Data urmatoarei vizite:( )ziua ( ) luna ( Janul

Semnatura asistentei medicale de familie




incurajati, in continuare, dorin-
ta copilului de a folosi lingura
si cana fara ajutorul adultilor.

Acordati importanta servirii
meselor in familie, ambianta
prietenoasa in timpul meselor
fiind foarte importanta.

Nu fortati copilul sa manance:
la aceasta varsta, este firesc
ca micutului sa nu-i placa
unele bucate si sa le prefere
pe altele. Totodata, pofta de
mancare poate fi schimbatoa-
re. Daca nu exista excese care
sa afecteze dezvoltarea fizica
a copilului, atunci preferintele
lui dietetice nu sunt periculoase. Cand copilul are posibilitatea sa aleaga din-
tr-o diversitate de produse hranitoare, alegerile lui vor fi, evident, adecvate.

Nu oferiti copilului dulciuri si bauturi ce contin zahar, decarece acestea favo-
rizeaza aparitia cariilor dentare.

O alimentatie echilibrata este sursa dezvoltarii
armonioase a copilului.




Alimentele pe care le oferiti copilului pe parcursul zilei trebuie sa fie
variate.

Tineti cont de grupurile/subgrupurile din care fac parte produsele inclu-
se in alimentatia copilului, mentinand urmatorul raport intre ele: copilul
va primi mai multe cereale integrale, fructe, legume, lapte si produse
lactate si mai putine alimente cu un continut crescut de grasimi si adaos
de zahar.

Evitati sa alimentati copilul cu produse care au continut sporit de grasimi
saturate (unt, untura, carne grasa).

Studiati piramida alimentara, pentru a afla care este proportia optima a diferitor
produse alimentare in ratia copilului, pentru o crestere armonioasa!

Alimentele sunt aranjate in piramida de la baza spre varf, in functie de cantita-
tea ce trebuie consumata zilnic:

la baza sunt alimentele cu contnut ridicat de amidon: paine, cereale, orez,
cartofi. Acestea vor reprezenta 1/3 din alimentatia zilnica a copilului si
vor constitui 6-11 portii/zi (0 portie echivaleaza cu o felie de paine sau
5-6 biscuiti mici, sau Y2 ceasca de cereale, orez sau paste gatite, sau un
cartof copt),

urmeaza legumele, cantitatea recomandata fiind de 3-5 portii/zi (o portie
fiind ¥2 ceasca de legume gatite sau crude, marunt taiate);

fructele - 2-4 portii pe zi (o portie fiind ¥2 ceasca de fructe mici sau taiate
marunt, ¥2 banana, 1 mar, ¥z ceasca de suc);

grupa proteinelor include carne, peste, oua, boboase uscate, cantitatea
recomandata fiind 2-3 portii, in total 70-100 grame/zi;

aceeasi importanta o au produsele lactate; se recomanda consumul a 3-4
portii/zi (o portie echivaland cu 1 ceasca de lapte sau 50 grame branza
de vaci),

la varful piramidei se afla uleiurile, grasimile si dulciurile - acestea vor fi
incluse in dieta copilului in cantitati mici, ocazional.
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PIRAMIDA ALIMENTARA

B crAsiMI
[ ZAHARURI
Grasimi, uleiuri Dulciuri
OCAZIONAL OCAZIONAL

Carne, peste, oua,
fasole uscata, nuci
2-3PORTII

Lactate
2-3PORTII

Fructe
2-4PORTII

Legume
3-5PORTII

piine, cereale, orez, paste, cartofi
6-11 PORTII

Evitati sarea in alimentatia copilului sau limitati,
pe cat de mult posibil, consumul acesteia!
In alimentatie va fi folosita doar sarea iodata.
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Parazitii intestinali (helmintii) se intalnesc la copiii de toate varstele. Copiii
care frecventeaza colectivitatile (crese, gradinite) sunt mai expusi parazitarii.

De obicei, copilul care suporta o parazitoza are urmatoarele simptome:
pierderea poftei de mancare sau are foame exageratq, diaree, greata;

dureri abdominale, uneori destul de acute, localizate intr-o anumita re-
giune (cateodata durerile apar in timpul mesei, astfel incat copilul poate
refuza sa mai manance);

paliditate intensa a pielii;

scadere in greutate si stoparea cresterii copilului (daca parazitarea este
de lunga durata si netratata);

somn agitat; prurit (mancarimi) anal, in cazul oxiurilor.

Niciunul dintre semnele mentionate mai sus nu
constituie o dovada sigura a parazitozei la copii!
Diagnosticul se stabilestede medic in baza examenului
special al maselor fecale.

De reguld, chisturile sau ouale de paraziti, odata eliminate prin materiile fecale ale
bolnavului, ajung In mediul exterior (in sol, apa, pe fructe si legume, in alimente)
etc, iar prin intermediul acestora poate avea loc infectarea altor persoane.

Pentru a preveni molipsirea este important ca:
copilul sa se foloseasca doar de olita proprie, in niciun caz de o olita straing;

toaleta sa fie dezinfectata cu regularitate;
sa transportati, pastrati si preparati alimentele in con- =
ditii de stricta igiena;

sa spalati minutios fructele si legumele (pe

care se pot depune paraziti, chisturi, oua) inainte de
a fi consumate;

sa dezinfectati lenjeria de pat si de corp a copiilor bol-
navi prin fierbere si calcat cu fierulincins;

sa creati o regula stricta de igiena pentru toti membrii familiei: de a se spala
pe maini cu sapun si apa calda ori de cate ori vin de la joaca/munca sau au
folosit transportul public, inainte de fiecare masa si dupa vecevu,

sa taiati cu regularitate unghiile copilului.



incepand cu varsta de 2 ani, este necesar ca, de 2 ori pe
an, copilul sa primeasca un tratament profilactic impotriva
helmintilor. In caz de parazitoza confirmata, medicul va
indica o schema individualizata de tratament.

Verificati caracteristicile dezvoltarii normale a unui copil de 24 de luni (2 ani),
observand comportamentul copilului Dumneavoastra:

Merge ferm, fara a cadea? DA NU
Ainceput sa alerge? DA NU
Construieste turnuri din 4 sau mai multe cubulete? DA NU
Foloseste o mana mai mult decat alta? DA NU
Mazgaleste foaia cu miscari slab coordonate? DA NU
indeplineste instructiuni in 2 pasi? DA NU
Pronunta mai mult de 50 de cuvinte? DA NU
Poate formula intrebari simple? DA NU
Poate sa imbine 2-3 cuvinte? DA NU
Manifesta atasament fata de cei apropiati? DA NU
Imita comportamentul altor persoane? DA NU
Este entuziasmat in compania altor copii? DA NU
Manifesta independenta in unele situatii (refuza sa-l

tinetide mana cand merge, vrea sa tina singur cana)? DA NU
Recunoaste si denumeste diferite obiecte? DA NU
Gaseste in carte imaginea pe care o numiti? DA NU
Poate cere (,da-mi apa”)? DA NU
Poate refuza (hrana nedorita, de exemplu)? DA NU
incepe sa sorteze obiectele dupa forma si culoare? DA NU
Poate sa se dezbrace de pijama, pantalonasi? DA NU
Poate tine singur o cana si sa bea din ea? DA NU
Poate manca singur? DA NU

Se cere la olita? DA NU



(bifati recomandarile pe care deja le urmati)

Permiteti-i copilului sa se joace atunci cand doreste sa comunice liber
cu alti copii, in locuri lipsite de pericol. E bine sa alerge, sa loveasca
mingea cu piciorul, sa urce singur treptele etc.

Cartile copilului de 2 ani vor contine poezii si povestioare scurte, cu
text previzibil / carti cu imagini de animale si putine cuvinte pe fiecare
pagina / carti care reprezinta copii antrenati in activitati cunoscute
copilului (dorm, iau masa).

Pentru a imbogati vocabularul, aratati-i cu degetul diferite obiecte si
incurajati-L pe micut sa repete denumirea lor (de exemplu, denumiti
hainele in timp ce imbracati copilul).

E timpul sa-i permiteti sa deseneze mai des cu creioane colorate. In-
ventati jocuri care sa-l ajute sa invete sensul notiunilor in/pe/sub.

Jocurile potrivite pentru aceasta varsta sunt cele de imitatie (jocul cu
papusile ,de-a mama si copilul”). Nu uitati: modulin care va comportati,
in calitate de parinti, va fi imitat de copil. Oferiti-i un exemplu cat mai bun!

Inventati jocuri care solicita imaginatia copilului: dati-i o cana goala si
indemnati-l sa ,bea" ceva si sa sa spuna ,gata’ sau ,e gustos", propu-
neti-i sa utilizeze obiecte casnice pe post de pieptene, lingura.

La aceasta varsta sunt bune jucariile care ii permit copilului sa constru-
iasca turnuri, prin suprapunerea de piese.

ce—

Jocurile in nisip au multe beneficii: au loc in aer
liber, sporesc creativitatea copilului prin folosirea
unor unelte (galetute, lopatele, greble) si creeaza
un mediu de comunicare cu alti copii.

Copilul are mai multa incredere in sine si 0 mai
mare incredere in alte persoane. Tratati-L cu dragoste, blandete si inte-
legere: astfel il veti ajuta sa-si dezvolte aceasta incredere in sine.

Descrieti jocul preferat al copilului Dumneavoastra la aceasta varsta.



inainte de a efectua vizita la medic, raspundeti la urmatoarele intrebari:
Cine ingrijeste copilul pe durata zilei?

Care sunt activitatile preferate ale copilului?

Daca ati observat ca micutul Dumneavoastra plange mult sau are probleme
cu somnul, anuntati medicul.

Nu ezitati sa discutati cu medicul despre orice aspect care va trezeste ingri-
jorare, legat de copil. De asemenea, daca aveti intrebari privind alimentarea
copilului si ritmul sau de dezvoltare, discutati-le cu medicul!

Aici puteti face insemnari si nota intrebarile pe care vreti sa i le adresati
medicului

in intervalul de varsta a copilului 22-24 de luni, veti merge din nou la medic
pentru vaccinarea obligatorie. (Consultati Anexa 3, pagina 154-159)



I P A G N A MEDICALA

EXAMENUL MEDICAL AL COPILULUI LA 24 DE LUNI (2 ANI)

Data: ( )ziua ( ) luna( Janul
Data Varsta Greutatea Talia Perimetrul
(kg) (cm) cranian (cm)

in baza acestor indicatori, construiti curbele de crestere a copilului (Anexa 1,
pagina 140). Aceste curbe permit compararea indicatorilor de dezvoltare a
copilului cu media specifica varstei.

Concluzii/ Prescriptii/ Recomandari:

Data urmatoarei vizite: ) ziva( ) luna ( Janul

Semnatura si parafa medicului
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Varsta de 2-4 anisori este potrivita pentru a integra copilul in mediul gradinitei.
Copilul a devenit mai independent si mai sociabil: se joaca impreuna cu alti copii,
isi manifesta simpatia fata de ceilalti, imparte jucariile cu ei.

Pentru a pregati copilul de gradinita, povestiti-i despre cat de interesant va fi
acolo, cat de multe jucarii va avea pentru jocurile lui, cat de multi prieteni isi va
face. In acelasi scop, va fi necesar un examen medical, efectuat in mod obliga-
toriu de medicul de familie, medicul pediatru si stomatolog, ceilalti specialisti
(neurolog, oftalmolog, otolaringolog, ortoped-chirurg, logoped), in caz de ne-
cesitate. Pregatiti copilul si pentru cateva teste de laborator: analiza generala a
sangelui, a urinei si a maselor fecale la helminti. Programati-va din timp pentru
consultatiile medicilor.

Inscrieti, cu ajutorul medicului stomatolog, datele despre starea danturii copilului
in Anexa 2, pag. 150

(bifati recomandarile pe care deja le urmati)

Copilul Dumneavoastra devine un interlocutor din ce in ce mai intere-
sant! Pune multe intrebari si trage concluzii inedite. Ascultati-L cu atentie,
chiar daca nu intelegeti tot ce spune; atentia pe care i-o acordati i de-
monstreaza faptul ca este inteles si il incurajeaza sa vorbeasca cu alte
persoane. Prea multe corectari il pot descuraja pe copil sa vorbeasca.

Lasati-l sa se joace afara cu prietenii, in locuri lipsite de pericol.
La aceasta varsta, copiii stiu sa tina lingura in mang, insa deseori varsa
continutul ei. Cu tot deranjul, lasati-l pe copil sa manance singur - este

important pentru el!

Copilul nu vrea sa renunte la scutece? Continuati sa insistati sa mearga
la olita, dar nu-L fortati.

Cele mai amuzante cuvinte/fraze pe care le-a spus copil



I P A G N A MEDICALA

EXAMENUL MEDICAL AL COPILULUI LA 25-36 DE LUNI,
EFECTUAT DE ASISTENTA MEDICALA DE FAMILIE
LA DOMICILIV

Data: ( )ziua ( ) luna( Janul

Concluzii/ Prescriptii/ Recomandari:

Data urmatoarei vizite:( )ziua (. Jluna ( Janul

Semnatura asistentei medicale de familie
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Comparati nivelul de dezvoltare a copilului Dumneavoastra cu reperele prin-
cipale, caracteristice varstei de 3 ani. Observati daca la varsta de 3 ani copilul:

Alearga fara nicio dificultate? DA
Se catara pe diferite suprafete? DA
Urca si coboara treptele, schimband, alternativ, DA
piciorul stang si drept?

Se apleaca cu usurinta, fara a cadea? DA
Tine creionulin mana (pentru a scrie)? DA
Numeste animalele din carte? DA
Recunoaste cel putin o culoare? DA
Vorbeste in propozitii formate din 2-3 cuvinte? DA
Imita adultii si copiii cu care se joaca? DA
li place sa asculte povesti? DA
Poate sa spuna despre ce a fost povestea? DA
Va ajuta sa strangeti lucrurile? DA
Stie sa spuna cum il cheama? DA
Stie cati ani are? DA
intelege notiunea de ,almeu’”, ,al lui.."? DA
Sorteaza obiectele dupa forma si culoare? DA
intelege notiunea de ,doi"? DA
Raspunde la intrebarea ,Esti fetita sau baietel?"? DA
Mananca si bea singur? DA
Isi exprima dragostea fata de Dumneavoastra? DA
Merge la olita? DA

NU
NU
NU

NU
NU
NU
NU
NU
NU
NU
NU
NU
NU
NU
NU
NU
NU
NU
NU
NU
NU

Consultati medicul daca la varsta de 3 ani copilul nu are
una sau mai multe din deprinderile mentionate.




(bifati recomandarile pe care deja le urmati)

Jucati-va cu copilul, fiti cat mai mult timp impreuna! Evitati sa lasati
copilulin fata televizorului din cauza ca sunteti foarte ocupati.

Iincurajati jocurile care implica miscarea (alergatul, sariturile, urcatul
pe scarite, jocul cu mingea). Procurati-i o tricicleta - il va ajuta sa-si
dezvolte aparatul locomotor.

La varsta de 3 ani, copilul are nevoie sa se joace cu alti copii. Creati-i
aceasta posibilitate - va invata lucruri noi de la semeni.

La 3 ani copilul vrea sa faca totul de unul singur (sa se imbrace, sa
deschida usa etc). Lasati-l sa se descurce, nu-i faceti observatii in caz
de esec.

Copilul e foarte curios sa afle diverse lucruri, se intereseaza de feno-
mene, activitati. Raspundeti-i la intrebari, chiar daca sunt prea multe.
Oferiti-i raspunsuri clare, pe intelesul lui.

Cititi-i zilnic carti cu povesti, carti despre copii care arata si se poarta ca
el. In timpul lecturii, cititi-i pe diferite voci (vocea lupului, vocea mamei-
capra), gesticulati. Alegeti povesti scurte, caci i este greu sa stea prea
mult timp linistit. Indemnati-l s& va arate si s& numeasca obiectele din
carte, sa repete unele propozitii.

inscenati diverse situatii folosind jucriile copi-
lului. Comentati actiunile Dumneavoastra.

Propuneti-i copilului sa se imbrace singur, pen-
tru inceput cu haine fara nasturi (pantalonide = =
pijama, ciorapi etc.). Acordati-i timpul de care are nevoie, nu-L grabiti.

Ce jucarii il ajuta pe copil sa se dezvolte? Cuburile, in special, si alte
jucarii/obiecte care ii permit sa ,construiasca” diverse lucruri.

Dezvoltati-i abilitatea de a aranja obiectele in baza unui criteriu (in func-
tie de dimensiune, culoare, forma, temperatura etc.).

Copilulisi exprima mai des dorinta de a participa la activitatile casnice?
Incredintati-i sarcini simple - aranjarea servetelelor pe masa, strange-
rea jucariilor, stersul prafului de pe mobila. Copilul se va simti mandrul!



inainte de a efectua vizita la medic, raspundeti la urmatoarele intrebari:
Cine ingrijeste copilul pe durata zilei?

Care sunt activitatile preferate ale copilului?

Ce schimbare importanta s-a produs recent in viata copilului /se va produce
in timpul apropiat (frecventarea gradinitei, schimbarea locului de trai etc.?

Daca ati observat ca micutul Dumneavoastra plange mult sau are probleme
cu somnul, anuntati medicul.

Nu ezitati sa discutati cu medicul despre orice aspect
care va ingrijoreaza.

De asemenea, daca aveti intrebari privind alimentarea
copilului si ritmul sau de dezvoltare, discutati-le cu
medicul!

Aici puteti face insemnari si nota intrebarile pe care vreti sa i le adresati
medicului;



I P A G N A MEDICALA

EXAMENUL MEDICAL AL COPILULUI LA 36 DE LUNI (3 ANI)

Data: ( ) ziva ( Jluna ( ) anul

Data Varsta Greutatea Talia Perimetrul
(kg) (cm) cranian (cm)

in baza acestor indicatori, construiti curbele de crestere a copilului (Anexa 1,
pagina 140). Aceste curbe permit compararea indicatorilor de dezvoltare a
copilului cu media specifica varstei.

Concluzii/ Prescriptii/ Recomandari;

Data urmatoarei vizite:( ) ziua( ) lunal ) anul

Semnatura si parafa medicului
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Comparati nivelul de dezvoltare a copilului Dumneavoastra cu reperele prin-

cipale, caracteristice varstei de 3-5 ani. Observati daca copilul:

Sare si sta intr-un picior cel putin 5-10 secunde?
Arunca mingea de jos in sus? O loveste cu piciorul?
Se misca bine inainte si inapoi?

Sare? Face tumbe?

Spune povesti, recita poezii?

intretine conversatii?

Foloseste pronumele ,eu/ea/tu"?

Poate desena cercuri si patrate?

incearca sa copieze litere?

Deseneaza oameni cu cel putin 3-4 elemente?

Poate numi membrii familiei la cerere (parintii, bunicii,
fratii si surorile)

Stie zilele saptamanii?

li place sa se joace cu alti copii?

Stie culorile?

Participa la jocuri care implica imaginatia?
Se spala pe maini si pe dinti?

Are nevoie de ajutor pentru a-si face igiena?

Se imbraca si se dezbraca singur?

DA
DA
DA

DA
DA
DA
DA
DA
DA
DA

DA
DA
DA
DA
DA
DA
DA
DA

NU
NU
NU

NU
NU
NU
NU
NU
NU
NU

NU
NU
NU
NU
NU
NU
NU
NU

Consultati medicul daca la varsta de 37-48 de luni copilul
nu are una sau mai multe din deprinderile mentionate.




I P A G N A MEDICALA

(bifati recomandarile pe care deja le urmati)

Atunci cand discutati cu copilul, invatati-l sa va ascultati unul pe al-
tul. Puneti-lin situatia sa va povesteasca diverse lucruri, adresandu-i
cat mai des intrebari (Ce? Cand? Unde? De ce?). Rugati-l sa repete cu
propriile cuvinte mesajul Dumneavoastra, pentru a va convinge ca ati
fost inteles.

invatati-l regulile de comunicare cu membirii familiei si prietenii, cu
ajutorul unor jocuri (,Mama, tata si eu’, ,De-a cresa’).

Incurajati-1 s& se joace cu alti copii. A invata de la semeni este un aspect
foarte important in dezvoltarea copilului.

Alegeti pentru lectura carti despre prietenie, despre regulile de politete.
Folositi dialogul (jocul pe roluri) pentru a-linvata pe copil sa se salute,
sa spuna ,Multumesc!”.

Implicati copilulin procesul lecturii; lasati-1 sa intoar-
ca filele, sa-si miste degetul de-a lungul textului
citit. Puneti-i intrebari pe text (Ce se va intampla
mai departe? Ce-i asta?). Atunci cand copilului i se
citesc carti de la o varsta timpurie, el va invata mai
usor sa citeasca si sa scrie, sa interpreteze imaginile
si sa urmareasca subiectul naratiunii.

Inainte de a merge la scoald, este important ca mana copilului s& capete
indemanarea de a tine pixul si de a ,scrie". Oferiti-i posibilitatea de a scrie,
colora, desena, modela din plastilina si de a lipi, complicand treptat sar-
cinile. Aceste activitati dezvolta si capacitatea de concentrare a copilului.

La aceasta varsta copilul poate sa invete sa inoate, poate frecventa
cercul de dans/balet, cercul de karate, de 1-2 ori pe saptamana. Aveti
grija copilului sa-i placa activitatea aleasa!

Ajutati-l sa devina responsabil: incurajati-l sa se imbrace singur, sa-si
stranga patul, sa-si aranjeze lucrurile personale si sa manance singur!
Nu urmariti sa le faca perfect, ci asa cum poate!

Descrieti jocul preferat al copilului la aceasta varsta
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inainte de aceasta vizita, raspundeti la urmatoarele intrebari:
Cine ingrijeste copilul pe durata zilei?

Ce schimbare importanta s-a produs recent in viata copilului/se va produce intr-un
timp apropiat (frecventarea gradinitei, schimbarea locului de trai etc.)?

Care sunt activitatile preferate ale copilului?

Observati daca aceste situatii se intalnesc la copilul Dumneavoastra si bifati:
nimeni, in afara de Dumneavoastra, nu intelege ceea ce spune copilul;

copilul face eforturi pentru a vorbi, ezita mult timp sau este in dilema in
fata cuvintelor;

copilul respira pe gurain loc sa respire pe nas;
cade frecvent.

Aici puteti face insemnari si nota intrebarile pe care vreti sa i le adresati asis-
tentei medicale:

Nu ezitati sa discutati cu asistenta medicala despre
orice aspect care va trezeste ingrijorare, legat de copil.
De asemenea, daca aveti intrebari privind somnul,
alimentarea, ritmul de viata si dezvoltarea copilului,
consultati-va cu asistenta medicala!




I P A G N A MEDICALA

EXAMENUL MEDICAL AL COPILULUI LA 37-48 DE LUNI,
EFECTUAT DE ASISTENTA MEDICALA DE FAMILIE
LA DOMICILIV

Data: (. )ziua ( ) tunal( Janul

Concluzii/ Prescriptii/ Recomandari:

Data urmatoarei vizite:( )ziua (. Jluna ( Janul

Semnatura asistentei medicale de familie
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Copilul creste rapid, se schimba in plan fizic, avanseaza in plan intelectual. in
curand va merge la scoala! Observati daca la varsta de 5-7 ani copilul:

Isi mentine echilibrul intr-un picior? DA NU
Poate merge cu spatele, inapoi? DA NU
Poate sa compare obiecte de diferite dimensiuni? DA NU
Numara pana la 10 si in descrestere de la 10? DA NU
Recunoaste unele semne de pe strada, din cartier? DA NU
Se poate orienta in spatiu? DA NU
Isi cunoaste numele, prenumele, locul de trai? DA NU
Stie cand e dimineata, amiaza, seara? DA NU
Poate delimita partea de sus si cea de jos a unui DA NU
obiect?

Reproduce un patrat, un romb, un cerc? DA NU
Descrie o imagine? DA NU
Foloseste mai mult o mana? Daca da, care? (incercuiti DA NU

D dreapta, S stanga, NS nu s-a determinat)

Se imbraca fara ajutor? DA NU

Consultati medicul daca la varsta de 5-7 ani copilul nu are
unasau mai multe din deprinderile mentionate.

Descrieti jocul preferat al copilului Dumneavoastra la aceasta varsta



(bifati recomandarile pe care deja le urmati)

Continuati sa-i propuneti jocuri care implica clasificarea obiectelor dupa
culoare, marime, forma, complicandu-le treptat. Confectionati, impreu-
na cu copilul, jetoane/cartonase de diferite culori (rosu, verde, albastru
etc), marimi (mari-mici) si forme (cerc, patrat, triunghi, oval). Propuneti-i
copilului sa le grupeze, apoi sa le numere. Complicati jocul, cerandu-i
sa aleaga doar cartonasele rosii, mari si rotunde.

Transformati lectura intr-o activitate zilnica; aceasta il va pregati pe
copil pentru regimul scolar. Cartile copilului vor contine texte simple
cu istorioare despre scoala, frati si surori, prieteni, pe care copilul sa le
poatd memora sau citi. indemnati copilul sa puna intrebari pe marginea
textului.

Familiarizati copilul cu literele alfabetului cu ajutorul cantecelor, poezi-
ilor, povestilor sau utilizarea unui set de litere decupate.

Este important sa-i cultivati copilului abilitatile de a se ingriji singur si
de a indeplini unele responsabilitati casnice. Daca are nevoie de aju-
tor, indrumati-L, astfel ca el sa inteleaga consecutivitatea actiunilor. O
alta modalitate este impartirea sarcinii intr-un sir de activitati mai mici.
Rugati-l sa numere farfuriile, cutitele, furculitele, lingurile care vor fi
necesare pentru a servi masa. Jucandu-se ,de-a magazinul’, copilul
poate sa invete a numara, a calcula etc.

Formati-i deprinderea de a lua singur decizii. Exersati cat mai des la
acest capitol.

Vizitati gradina zoologica, povestiti-i copilului despre
animale si modul lor de viata. Faceti excursii in natu-
ra, discutati despre viata plantelor. invatati-1 sa recu-
noasca fenomenele naturii (ploaie, viscol), sa poata
descrie anotimpurile, caracteristicile zilei/noptii.

Puteti merge la cinematograf pentru a viziona un film
de animatie, la teatrul de papusi, la circ.

Dezvoltati la copil abilitatile de a sari pe ambele picioare, de pe un picior
pe altul, sarituri din loc, in inaltime. Practicati jocurile cu mingea. Tot acum,
copilul poate incepe sa faca sport, sa frecventeze cursuri de dans, balet,
desen. Sportul este important pentru dezvoltarea normala a copilului.



inainte de a efectua vizita la medic, raspundeti la urmatoarele intrebari:
Cine ingrijeste copilul pe durata zilei?

Ce schimbare importanta s-a produs recent in viata copilului / se va produce
intr-un timp apropiat (frecventarea gradinitei, schimbarea locului de trai etc)?

Care sunt activitatile preferate ale copilului?

Observati daca aceste situatii se intalnesc la copilul Dumneavoastra si bifati:
nu poate repeta o fraza fara a face greseli;
considerati ca se imbolnaveste frecvent;
au fost semnalizate probleme la gradinita/ scoala.

Aici puteti face insemnari si nota intrebarile pe care vreti sa i le adresati
medicului:

in intervalul de varsta a copilului de 6-7 ani, veti merge la medicul de familie
pentru vaccinarea obligatorie. (Consultati Anexa 3, pagina 154-159)

La 6-7 ani, copilul va fi insotit la medicul stomatolog pentru
un examen buco-dentar profilactic. Nu uitati sa inregistrati
in Anexa 2 datele privind starea danturii copilului

Dumneavoastra la aceasta varsta. Pentru a marca in tabel,
puteti apela la ajutorul medicului stomatolog. (Anexa 2,
agina 151).




I P A G N A MEDICALA

EXAMENUL MEDICAL AL COPILULUI LA 6-7 ANI

Data: ( ) ziva ( Jluna ( ) anul

Data Varsta Greutatea Talia Perimetrul
(k@) (cm) cranian (cm)

in baza acestor indicatori, construiti curbele de crestere a copilului (Anexa 1,
pagina 144). Aceste curbe permit compararea indicatorilor de dezvoltarea copilului
cu media specifica varstei.

Concluzii/ Prescriptii/ Recomandari;

Data urmatoarei vizite: (. ) ziva ( ) luna ( ) anul

Semnatura si parafa medicului

Catre varsta de 7 ani, copilul este pregatit pentru scoala.
In acest scop, va fi necesar sa consultati specialistii:
pediatrul, neurologul, oalmologul, stomatologul,
otolaringologul, ortopedul/chirurgul si logopedul.
Pregatiti copilul si pentru cateva teste de laborator:
analiza generala a sangelui, a urinei, a maselor fecale la
oua de helminti si dozarea glucozei in ser.

Ca sa reusiti sa faceti la timp examenul medical al copilului la
7 ani, programati-va la medici in prealabil. Straduiti-va sa
planificati examenul cat mai devreme - primavara sau in
primele luni de vara, astfel ca sa va inscrieti copilul la
scoala in timp util.
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Odata cu inceperea scolii, copilul urmeaza un program diferit de cel de gra-
dinita. Dati dovada de blandete si perseverenta pentru a-L obisnui cu noul
program.

in fiecare dimineata, stabiliti-i concret ce are de facut, intr-o anumita ordine:
treziti-1, asigurati-va ca merge la baie si se spala, serviti-i dejunul si lasati-1
s& manance. Intre timp, puneti-i in ghiozdan pachetul alimentar, pregatiti-i
incaltamintea si hainutele si lasati-l sa se imbrace singur, iar apoi - la scoala!

Frecventati sedintele cu parintii, vorbiti cu pedagogul in mod particular despre
copil, tineti cont de recomandarile lui.

Daca vi se pare ca micutul se confrunta cu anumite probleme la scoala, con-
sultati-va cu pedagogul si mentineti legatura cu acesta. Astfel, copilul va reusi
sa se integreze mai bine in mediul scolar, va invata mai bine si se va adapta
mult mai usor. Pe cat de mult posibil, copilul trebuie sa isi faca temele, la
aceeasi ora.

Stabiliti, impreuna cu copilul, programul de dimineata: ora de trezire,
regulile si programul de la baie, imbracatul, servirea unui dejun sanatos.

Discutati cu copilul si incercati sa aflati daca la scoala se simte bine, daca
nu sunt lucruri care il sperie, il fac sa sufere.

Atunci cand mergeti sa procurati rechizite si haine pentru scoala, per-
miteti-i copilului sa le aleaga (in limitele bugetului stabilit), ghidandu-lin
situatia unor alegeri nepotrivite.

Daca este posibil, parcurgeti pe jos drumul spre scoala. Este un exercitiu

fizic grozav si, in acelasi timp, copilul are posibilitatea de a comunica cu
colegii, in aer liber.

Ajutati-1 sa-si gaseasca colegi de incredere, cu care sa mearga la scoala
in fiecare zi.

Invatati-1 care sunt regulile de circulatie pentru pietoni, asigurati-va ca
le respecta.

Interziceti-i sa discute, sa ia cadouri de la persoane pe care nu le
cunoaste sau le cunoaste putin. Explicati-i de ce.



Daca folositi transportul in comun, fiti atent la copil in timpul urcarii/ co-
borarii treptelor - se poate accidenta! Pentru a-linvata regulile de sigu-
ranta, aratati-i la ce distanta sa stea de la marginea trotuarului, cum se
traverseaza strada. Atentionati-l ca nu se traverseaza prin fata/ spatele
autobuzului, caci risca sa fie accidentat de alte masini.

Incurajati copilul s& poarte ghiozdanul in spate, fixat cu ambele barete,
pentru ca greutatea acestuia sa se distribuie uniform. Alegeti-i un ghioz-
dan pe masura, nici mai mare, nici mai mic. Aveti grija: greutatea acestuia
nu trebuie sa depaseasca 10-15% din greutatea corpului copilului.

Discutati cu copilul si despre un aspect mai delicat - folosirea veceului de
la scoala. Pentru un numar surprinzator de mare de copii, acesta le pro-
voaca cea mai mare anxietate pe perioada aflarii lor la scoala. Amintiti-i
copilului ¢, ori de cate ori simte nevoia, ar trebui sa se duca la toaletq,
iar daca acolo este ceva in neregula, sa vorbeasca despre asta cu cineva
dintre profesori sau sa va spuna Dumneavoastra.

Anii de scoala sunt o perioada irepetabila, plina de aventuri! Pentru copii, nu
exista un loc mai bun pentru a acumula experiente, a primi indrumari pretioase
si a-si face prieteni pentru o viata!

Notati cele mai importante evenimente ale copilului



Observati daca la varsta de 7-10 ani copilul:

Se misca mult, uneori pana la epuizare? DA NU
Cunoaste zilele saptamanii? DA NU
Se imbraca singur? DA NU
Citeste un text scurt si reda sensul? DA NU
Are probleme cu scrisul, tulburari de scris? DA NU
Daca da, a fost supus unui test de limbaj? DA NU
Copilul are probleme de invatare? DA NU
Daca da, a fost supus unui test psihologic? DA NU

Consultati medicul daca la varsta de 7-10 ani copilul nu
are una sau mai multe din deprinderile mentionate.

Observati daca aceste situatii se intalnesc la copilul Dumneavoastra si bifati:
copilul nu poate repeta o fraza fara a face greseli;
copilul se imbolnaveste frecvent;

au fost semnalate probleme la scoala.

Nu ezitati sa discutati cu medicul despre orice aspect
care va trezeste ingrijorare, legat de copil. De asemenea,
daca aveti intrebari privind somnul, alimentarea, ritmul d
viata si dezvoltarea copilului, consultati-va cu medicul!

Aici puteti face insemnari si nota intrebarile pe care vreti sa i le adresati
medicului:
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Discutati cu copilul si rugati-L sa raspunda la urmatoarele intrebari:
Ce iti place la scoala?

CONSULTATIA MEDICALA LA 9-10 ANI

De ce este nevoie de un examen medical la aceasta varsta?

Corpultau se schimba, iar examenul medical este o oportunitate pentru a vorbi
despre aceste schimbari cu un medic si a afla raspunsurile la intrebarile pe
care le ai despre sanatatea ta, aspectul fizic, ritmul de crestere etc. in timpul
consultatiei, poti aborda orice aspect care te intereseaza, fara nicio jena.

Tot acum e necesar sa treci un examem medical la urmatorii specialisti: medi-
cul de familie, pediatru si stomatolog. Vei face si testele de laborator: dozarea
glucozei in sdnge (glicemia) si, in caz de necesitate, analiza generala a sangelui
si analiza generala a urinei.

Fa-ti programari din timp la medici!

Ai dreptul sa consulti un medic din propria initiativa,
indiferent de varsta. Ai dreptul la confidentialitate,
medicul este obligat sa-ti garanteze secretul medical!

Aici poti face insemnari si nota intrebarile pe care vrei sa i le adresezi medicului:
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inainte de a efectua vizita la medic, raspundeti la urmatoarele intrebari:
Copilul merge cu regularitate la scoala?

Cine se ocupa de copil in afara scolii?

Care sunt jocurile preferate ale copilului si ale prietenilor sai?

Rugati copilul sa raspunda la urmatoarele intrebari:
Ce iti place la scoala?

Ce nu iti place?

Ce preferi sa faci cand nu esti la scoala? (Poti scrie aici daca doresti)

Aici puteti face insemnari si nota intrebarile pe care vreti sa i le adresati
medicului:
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EXAMENUL MEDICAL AL COPILULUI LA 9-10 ANII

Data: ( ) ziva ( ) luna ( ) anul

Data Varsta Greutatea Talia Perimetrul
(kg) (cm) cranian (cm)

in baza acestor indicatori, construiti curbele de crestere a copilului (Anexa 1,
pagina 144). Aceste curbe permit compararea indicatorilor de dezvoltarea copilului
cu media specifica varstei.

Concluzii/ Prescriptii/ Recomandari;

Data urmatoarei vizite: (. ) ziva ( ) luna ) anul

Semnatura si parafa medicului

La 9-10 ani poti beneficia de un examen buco-dentar
profilactic. Inregistrati in Anexa 2 datele privind starea
danturii la aceasta varsta (apelati la ajutorul medicului
stomatolog).
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in 95% din cazuri, pubertatea incepe intre 8 si 13 ani,

la fete, siintre 9 si 15 ani, la baieti. in aceasta perioada,

vor aparea importante schimbari fizice si psihice, care

vor transforma copilul in adolescent, apoi in adult. Toa-

te aceste schimbari il vor provoca sa-si puna intrebari si

sa acumuleze experiente proprii. Este foarte important, la

aceasta varsta, sa-i vorbiti deschis, fara jena, despre lucrurile

care il preocupa cel mai mult. Pana acum, din primele zile de viata, Dumnea-
voastra ati fost cei care v-ati preocupat de sanatatea copilului.

Intrat in adolescenta, acesta va pretinde o mai mare autonomie, inclusiv in a
se ocupa singur de propria sanatate.

Este esential sa-i intelegeti dorinta de independenta si sa o respectati. in ace-
lasi timp, mai mult ca oricand, copilul adolescent are mare nevoie de sustine-
rea si afectiunea Dumneavoastra, a familiei.

Observati daca aceste situatii se intalnesc la copilul
Dumneavoastra si bifati:

(:) alimentatia, somnul, sarcinile scolare sau distractiile
adolescentului va ingrijoreaza sau creeaza un dezacord intre
Dumneavoastra si copil;

(:) copilul este apatic, nu are interes pentru nimic, sta izolat;

CJ copilul este exagerat de preocupat de felul cum arata si
invoca frecvent repulsia fata de propria persoana;

C) copilul are rabufniri necontrolate;
(:) copilul se plange de oboseala, se imbolnaveste frecvent;

CJ copilul lipseste frecvent de la ore sau tot timpul intarzie la
lectii.

Adresati-va medicului daca regasiti aceste semne la copilul
Dumneavoastra!
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Ai ajuns la varsta adolescentei. ]nvat,é sa devii responsabil de propria sanata-
te, mai mult decat pana acum. In acest ,Carnet de dezvoltare" vei gasi istoria
cresterii tale, dar si unele recomandari, care iti vor putea fi de ajutor.

Adolescenta nu este intotdeauna o perioada usor de parcurs. Li se intampla
multor adolescenti sa se confrunte cu diverse dificultati, sa nu se mai simta
bine in mijlocul colegilor de clasa si in afara scolii, insa este important sa vor-
besti despre aceasta! Daca te simti rau, daca lumea iti pare complicata si ai
impresia ca nu o poti influenta, nu te izola, povesteste unui adult de incredere
sentimentele si framantarile tale si cautati impreuna solutia pentru aceste
situatii. Familia, prietenii, medicul, psihologul te vor ajuta sa depasesti orice
situatie, oricat de complicata iti pare la moment.

Adolescentii trebuie sa doarma 8-9 ore noaptea.
Privarea sistematica de somn poate conduce la:
® scaderea rezistentei organismului fata de
anumite afectiuni;
® diminuarea atentiei si a proprietatii de
concentrare;
® pierderea memoriei de scurta durata;
e performanta scazuta.
Indiferent de varsta sau sex, nu este
recomandat sa utilizezi computerul, telefonul,
tableta mai must de 2 ore pe zi! In caz contrar,
te expui unui risc major de a te confrunta cu probleme
psihologice.

Al CRESCUT! POTI SA AFLI SINGUR CARE SUNT
PARAMETRII TAI FIZICI!

Data Varsta Greutatea inaltimea
(kg) (cm)
10 ani
11 ani
12 ani
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Dupa completarea tabelului, foloseste datele obtinute la construirea curbelor
de crestere din Anexa 1, pagina 148-149). Poti apela la ajutorul parintilor.

INDICELE MASEI CORPORALE

Te intrebi mereu ce fel de silueta ai. Exista o formula care te va ajuta - Indicele
masei corporale -, sa determini categoria de greutate in care te incadrezi.
Acest indice se calculeaza in functie de inaltime si greutate, utilizand formula:

IMC = Greutate (kg) / [inaltime (m)]?,

EXEMPLU:

IMC =93 / (174 x 1.74) = 30.72 kg/m?
Interpretarea indicatorului masei corporale:
- 18.5 sau mai putin - Subponderal
- intre 18.51 si 24.99 - Greutate normala
- intre 25.00 si 29.99 - Supraponderal (pre-obezitate)
- intre 30.00 si 34.99 - Obezitate (gradul I)
- intre 35.00 si 39.99 - Obezitate (gradul Il)
- 40.00 sau mai mult - Obezitate morbida (gradul Ill)

Spatiu pentru notite, comentarii
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Orice copil trebuie s& se simta liber si in siguranta in familia sa. insa atunci cand
un copil este batut, injosit, neglijat, exploatat de catre persoane straine, rude,
frati mai mari si chiar de propriii parinti, are loc un abuz. Un comportament
abuziv raneste adanc copilul, uneori lasand urme pentru o viata.

Exista cateva tipuri de abuz, toate la fel de periculoase pentru integritatea
fizica si psihica a copilului:

FIZIC - agresarea copilului prin lovire, ciupire, scuturare, ghiontire etc;

EMOTIONAL - atacurile verbale si amenintarile care injosesc copilul si-i
provoaca suferinte emotionale;

NEGLIJAREA SI MALTRATAREA - lipsirea copilului de atentie, dragoste,
ingrijire materiald (mancare, imbracaminte, tratament etc.);

SEXUAL - atingerile cu tentd sexuald, contactul sexual, expunerea la acte
pornogrdfice, exhibitionismul, filmarea unor scene sexuale de fata cu
copii, obligarea copilului de a viziona materiale cu caracter pornografic,
prostitutia.

Un copil abuzat devine depresiv, anxios, isi perde increderea in oameni, are
probleme de comunicare. Copilul devine neincrezator in fortele proprii, crede
despre sine ca e ,rau’ si ca ,merita" asemenea atitudini si tratament din partea
altora.

Sunteti zidul de cetate pentru copilul Dumneavoastra in cazul unui abuz, vor-
biti cu copilul despre ce i s-a intamplat, fara jena, oricat de dureros ar fi. Nu-L
invinuiti, ajutati-1 sa inteleaga ca nu poarta nicio vina si ca veti fi intotdeaunea
alaturi de el.

Nu ezitati sa va adresati dupa ajutor la un specialist (psiholog, medic de familie,
pedagog etc)).

Straduiti-va ca problemele personale (supararea, stresul, oboseala) sa nu
devina cauza unui abuz asupra copilului. invatati sa va controlati suparareal!
Consultati literatura in acest domeniu sau discutati cu un psiholog, care Va va
recomanda metodele de disciplinare pozitiva a copilului.



sa va comunice de fiecare data unde si cu cine pleaca;

sa ceara permisiunea Dumneavoastra inainte de a accepta bani, dulciuri,
cadouri de la alte persoane;

sa refuze orice persoana care incearca sa-l atinga sau sa-L pipaie intr-
un mod nepermis, care-i provoaca teama, neplacere sau dezgust si sa
povesteasca imediat despre cele intamplate unui adult in care are in-
credere;

sa stie ca nu are nicio vina daca cineva l-a atins intr-un mod neplacut si
neaparat sa discute cu un adult de incredere problemele pe care nu le
poate depasi;

sa tina minte ca niciodata nu e prea tarziu sa ceara ajutor.

institutia scolara va semnaleaza anumite probleme (copilul intarzie sau
lipseste des de la ore);

copilul plange des, este frecvent bolnav;
alimentatia, somnul, pregatirea pentru ore constituie un subiect de dez-
acord familial.

Aceste semne pot fi cauzate de unele tulburari cronice de sanatate.

Aici puteti face cateva notite si inscrie cateva intrebari pe care vreti sa le
adresati medicului:
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URMARESTE DE SINE STATATOR PARAMETRII TAI FIZICI!

Data Varsta Greutatea inaltimea
(kg) (cm)
13 ani
14 ani
15 ani

Foloseste datele notate in tabel la construirea curbelor de crestere din Anexa
1, pag. 148-148

Calculeaza-ti Indicele Masei Corporale (IMS), pentru a verifica daca te incadrezi in
parametrii optimi sau te-ai abatut de la acestia.

La 13 ani - 14 ani 11 luni vei fi consultat de catre: medicul de familie, pediatru,
stomatolog, ortoped/chirurg, oftalmolog si vei putea beneficia de o consultatie
in cadrul Centrului de Sanatate Prietenos Tinerilor. Vei repeta testele de laborator
(analiza generala a sangelui, a urinei si, in caz denecesitate, glicemia). Fa progra-
marile la medici in prealabil.

Chiar daca esti minor, poti consulta un medic din propria
initiativa. Ai dreptul la confidentialitate, medicul este
obligat sa-ti garanteze secretul medical!

PREGATESTE-TE DE CONSULTATIA OBLIGATORIE
DE LA 13 ANI-14 ANI 11 LUNI IN INSTITUTIA MEDICALA

Ce activitati (sport, muzica, altele) preferi in timpul liber?

Aici poti face cateva notite si inscrie cateva intrebari pe carte vrei sa le adresezi
medicului:
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EXAMEN MEDICAL LA 13 ANI - 14 ANI 11 LUNI

Data: ( )ziua ( ) lunal Janul
Data Varsta Greutatea Talia (cm) IMC
(kg)

in baza acestor indicatori, construiti curbele de crestere a copilului (Anexa 1,
pagina 148-149). Aceste curbe permit compararea indicatorilor de dezvoltare
a copilului cu media specifica varstei.

Concluzii/ Prescriptii/ Recomandari:

Data urmatoarei vizite:( ) ziua( ) luna ( )anul

Semnatura si parafa medicului
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La varsta adolescentei, vei fi pus in fata unor alegeri ex-
trem de importante, de care va depinde sanatatea, vii-
torul si chiar viata ta.

Spune Nu atunci cand:

® cineva iti propune tutun, alcool sau droguri, pentru
ca substantele psihoactive preiau controlul asupra per-
soanelor care le consuma, le fac agresive fata de ele insele

si acestea pot deveni usor victima violentei altora;

® nu esti gata sa ai relatii sexuale, pentru ca orice lucru care iti provoaca
teama si nesiguranta te va face sa te simti nelinistit(a), slab(a), rusinat(a);

® prietenul/prietena te indeamna sa ai relatii sexuale neprotejate (fara
prezervativ), pentru ca nu vrei sa te infectezi cu HIV sau alte boli cu trans-
mitere sexuala si vrei sa eviti o graviditate nedorita;

® cineva te indeamna sa mergi intr-un loc/local necunoscut (si simti frica
sau nhesigurantd), pentru ca vrei sa eviti situatii periculoase, traumatizante
pentru tine.

In situatii complicate pentru tine, este important sa renunti la jena si sa vorbesti
despre ceea ce te deranjeaza, ceea ce simti, cu orice persoana care te poate
ajuta: parinti, rude, prieteni, medicul, profesorul sau psihologul. Adreseaza-te
imediat dupa ajutor!

POTI BENEFICIA DE CONSULTATII GRATUITE

Medicul de familie, ginecologul sau specialistii Cabinetului de Sanatate a Re-
producerii iti pot acorda gratuit consultatia de care ai nevoie.

Daca ai avut un raport sexual neprotejat:

® pentru a evita sarcina nedorita, foloseste contraceptia de urgenta cat mai
repede posibil in primele ore de la actul sexual si nu mai tarziu de 3 zile
de la contactul sexual. Medicamentul contraceptiv poate fi recomandat
de specialistii de la Centrul de Sanatate Prietenos Tinerilor;

® daca suspectezi ca ai putea fi contaminat cu virusul HIV sau ca ai o infec-
tie cu transmitere sexuala, adreseaza-te cat mai urgent specialistilor din
cadrul Centrului de Sanatate Prietenos Tinerilor sau din cadrul Centrului
National SIDA, Cabinetul de consiliere si testare voluntara a infectiei HIV,
Cabinetul de sanatate a reproducerii.
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Adresarea ta este anonima si confidentiala.

Chiar daca esti minor, poti consulta un medic din propria initiativa. Ai dreptul la
confidentialitate. Medicul este obligat sa iti garanteze secretul medical! O vizita
la medic iti ofera posibilitatea sa afli care este starea ta de sanatate si sa obitii
raspunsurile la toate intrebarile tale!

Daca te simti deseori trist(a) si obosit(a), daca ai idei ,negre”, daca nu esti mul-

tumit(a) de aspectul tau fizic sau cresterea ta, vorbeste despre aceste lucruri cu
familia, medicul sau psihologul.

AFLA CARE SUNT PARAMETRII TAI FIZICI

Data Varsta Greutatea(kg) inaltimea(cm)

16 ani

17 ani

18 ani

Dupa completarea tabelului foloseste datele obtinute la construirea curbelor
de crestere (Anexa 1, pag. 148-149). Calculeaza-ti Indicele Masei Corporale
(IMC), pentru a verifica daca ai greutatea normala pentru inaltimea ta.

Spatiu pentru notite, comentarii
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EXAMENUL MEDICAL LA 15 ANI - 17 ANI 11 LUNI

Examenul va include consultatia medicului de familie si
specialistilor de la Centrul de Sanatate Prietenos Tinerilor.

in caz de necesitate vei fi consultat de stomatolog,
ortoped/ chirurg si oalmolog. Vei repeta testele de
laborator: analiza generala a sangelui, a urinei si, in caz de
necesitate, glicemia. Fa programarile la medici in prealabil.

Nu uita sa notezi datele examenului buco-dentar in Anexa
2, pag. 151 (apeleaza la nevoie la ajutorul medicului
stomatolog).

PREGATESTE-TE DE CONSULTATIA MEDICALA
OBLIGATORIE LA 15 ANI - 17 ANI 11 LUNI

Ce activitati (sport, muzica, altele) preferi sa faci in timpul liber?

Aici poti face cateva notite si inscrie cateva intrebari pe care vrei sa le adresezi
medicului:

La 15-16 ani vei merge la vaccinarea obligatorie (Consulta Anexa 3,
pagina 158-159)
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Aici poti face cateva notite si inscrie cateva intrebari pe carte vrei sa le adresezi
medicului;
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EXAMEN MEDICAL LA 15 ANI - 17 ANI 11 LUNI

Data: ( )ziua ( ) lunal Janul
Data Varsta Greutatea Talia IMC
(kg) (cm)

Concluzii/ Prescriptii/ Recomandari:

Data urmatoarei vizite:( ) ziva( ) luna( Janul

Semnatura si parafa medicului
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ANEXA 2. EXAMENELE BUCO-DENTARE

buco- dentar profilactic.

La varsta de 11-12 luni, 2-3 ani, 6-7 ani 11 luni, 9-10 ani 11
luni, 13-14 ani 11 luni si, in caz de necesitate, la 15-17 ani
11 luni copilul Dumneavoastra beneficiaza de un examen

inregistrati datele privind starea danturii copilului la diferit
etape de varsta. Apelati la ajutorul medicului stomatolog.

Marcati starea danturii astfel:

P - dinte permanent

T - dinte temporar

C - dinte cariat
A - dinte absent

O - dinte obturat (plombat)

EXAMEN BUCO-DENTAR PROFILACTIC

la 11-12 luni
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EXAMEN BUCO-DENTAR PROFILACTIC
la 6-7 ani 11 luni 9-10 ani 11 luni

EXAMEN BUCO-DENTAR PROFILACTIC
la 13-14 ani 11 luni 15-17 ani 11 luni
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TRATAMENTE BUCO-DENTARE

Data

Tratament, prescriptii, recomandari

(succint)

Semnatura
practicianului
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Spatiu pentru notite, comentarii
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ANEXA 3. ABC-UL VACCINARII COPILULUI

1. De ce este necesar sa-mi vaccinez copilul?
Sistemul imun al copilului are nevoie de vaccin pentru a lupta cu unele
boli infectioase grave, care pot cauza complicatii severe si, uneori, chiar
moartea copilului.

2. Cum actioneaza vaccinul?

Substantele din care sunt fabricate vaccinurile sunt obtinute din microbi
adevarati prin diferite procedee biochimice. Vaccinurile nu sunt periculoa-
se pentru organism, de aceea copilul nu se imbolnaveste la injectarea lor.
intre timp organismul copilului produce anticorpi si celule imune pregatite
sa distruga componentele vaccinului, astfel, organismul copilului invata sa
distruga microbii vii. Dacq, ulterior, copilul vaccinat va veni in contact cu
agentul infectios, anticorpii il vor recunoaste si il vor distruge.

3. De ce este necesar sa vaccinez copilul, daca respectivele boli sunt

foarte rare?

Multe boli care in trecut faceau milioane de victime au fost eradicate sau
substantial reduse datorita vaccinarii: rujeola, difteria, tuberculoza, tetano-
sul, rubeola, poliomielita, parotidita epidemica, variate infectii cu menin-
gococ, pneumococ, care pot provoca meningite foarte grave sau care pot
afecta in special plamanii. O parte din maladiile rar intalnite in Moldova se
intalnesc, insa, destul de frecvent in alte tari si pot fi aduse de persoanele
care calatoresc. Doar vaccinarea protejeaza copilul Dumneavoastra de
aceste maladii periculoase pentru viata acestuia.

4. La care varsta trebuie vaccinat un copil?
Primele vaccinuri pot fi administrate copilului in primele zile de viata, con-
tinuand pe parcursul mai multor ani, in conformitate cu Programul National
de Imunizari (consultati pagina 158-159). Medicul de familie sau medicul
pediatru va vor informa cu privire la data fiecarei imunizari. Cele mai multe
vaccinuri se fac in primii doi ani de viata.

5. Cum se face vaccinarea?
Vaccinurile se administreaza prin injectie in coapsa sau in partea supe-
rioara a bratului. Unele vaccinuri (impotriva poliomielitei sau infectiei cu
rotavirus) se administreaza sub forma de picaturi pe care copilul le inghite.

6. Pot savaccinez copilul cand are probleme de sanatate?

Daca e perioada indicata pentru vaccinare si copilul sufera, la acel mo-
ment, de o tuse usoara, are febra pana la 38°C, diaree moderata sau pri-
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10.

meste antibiotice, puteti sa mergeti la imunizare. Vaccinarea nu va agrava
starea copilului, iar imunitatea obtinuta ii va fi de folos.

Care sunt contraindicatiile pentru vaccinare?

Sunt foarte rare cazurile cand imunizarea unui copil trebuie amanata.
Atunci cand mergeti la medic pentru vaccinare, informati-l daca copilul
are febra (t > 38°C), daca a avut o reactie alergica la vaccinarea precedenta
sau daca sufera de boli cronice in forma grava. Medicul este cel care va
decide cand e mai bine pentru copil sa fie vaccinat!

Ce trebuie sa fac inainte de vaccinare, in timpul vaccinarii si dupa
vaccinare?

Inainte de amerge la vaccinare, copilul trebuie sa se simta bine: sa fie satul,
activ, bine dispus. Nu iutati s& luati jucaria preferata a copilului! in timpul
examinarii, informati medicul daca au existat efecte neobisnuite in urma
imunizarilor precedente. In timpul vaccinarii fiti calm(a), caci starea de
neliniste se va transmite copilului, vorbiti cu el, aratati-i dragostea Dum-
neavoastra. in primele 30 de minute dupa vaccinare, retineti-va in cadrul
institutiei medicale pentru supraveghere, urmariti daca nu apar reactii
alergice si solicitati supraveghere medicala in caz de necesitate. intrebati
medicul cand trebuie sa va prezentati la urmatoarea vaccinare.

Ce reactii pot sa apara dupa vaccinare?

Reactiile postvaccinale posibile sunt diverse pentru diferite vaccinuri. Reactiile
obisnuite sunt febra moderata, inflamatia usoara in apropierea locului de injec-
tare, o stare usoara de disconfort a copilului, manifestata prin plans, capricii s.a.

in primele zile dupa vaccinare nu prelucrati locul vaccinului cu niciun fel
de solutii, fara consultarea medicului, mai ales in cazul vaccinarii cu BCG!
Nu va speriati de micile reactii ale organismului copilului la vaccin; acestea
trebuie sa apara. in caz de febra mai mare de 38°C, plans neintrerupt,
convulsii si alte manifestari neobisnuite, adresati-va imediat medicului.

Pentru a proteja sanatatea copilului Dumneavoastra,
respectati numarul de administrari si intervalele de
timp pentru diferite vaccinuri. Fiecare vaccin are
particularitatile sale in formarea imunitatii.

Riscul reactiilor adverse la vaccinare este de mii de ori
mai mic in comparatie cu riscul de a contracta infectii c
complicatii grave!
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BOLILE INFECTIOASE CARE POT FI PREVENITE
PRIN VACCINARE

TUBERCULOZA afecteaza, indeosebi, organele respiratorii si oasele,
fiind transmisa pe cale aeriana. Se manifesta cu febra periodica,
scaderea poftei de mancare, slabiciuni si scaderea greutatii corpului.
Boala afecteaza grav dezvoltarea si cresterea copilului, se supune
greu tratamentului si duce frecvent la dizabilitatea copilului si chiar
la deces.

HEPATITA VIRALA B este o afectiune grava a ficatului, care
evolueaza in ciroza, cancer si poate provoca decesul bolnavului.
Mama infectata transmite virusul la fat in timpul nasterii. Prezinta
pericol si obiectele folosite in comun cu persoana infectata (periuta
de dinti, foarfeca, penseta, pieptenele s.a); instrumentele medicale
contaminate (chirurgicale, obstetricale, stomatologice).

POLIOMIELITA determina paralizii grave, uneori ireversibile. Virusul se
transmiste pe cale fecal-oralg, prin consumarea alimentelor sau a apei
contaminate, precum si pe cale aeriana prin secretii nazo-faringiene
de la bolnav. Paralizia muschilor corpului raspunde nesemnificativ la
tratament si duce la dizabilitate pe viata sau la deces.

DIFTERIA se transmite pe cale aeriana si se manifesta prin angina
puternica, care impiedica respiratia normala. Toxina difterica
raspandita in organism determina fenomene toxice la distanta,
afectand mai ales inima (miocardita) si sistemul nervos. Tratamentul
poate salva viata doar la noua din zece bolnavi.

TETANOSUL este o infectie cu risc inalt din cauza prezentei
permanente a microbului in solul contaminat cu dejecte animale.
Provoaca contractii musculare generalizate si rigiditate corporala,
cu dificultati de respiratie si probleme cardiace. Boala este deosebit
de grava la nou-nascuti. In cazul copiilor, decesul survine foarte
frecvent.

TUSEA CONVULSIVA (,tusea magareasca’) se transmite pe cale
aeriana, incepe cu semne generale (febra, stare de slabiciune) si,

in scurt timp, apare tusea ,latratoare” in crize lungi pana la voma,
care impiedica bebelusul sa manance, sa bea si chiar sa respire.
Cauzeaza pneumonii grave si complicatii la nivelul sistemului nervos.
Se trateaza foarte greu si la copiii de pana la un an poate duce la
deces.

156



10.

11.

12.

INFECTIA CU Microbul Haemophilus influenzae tip B (Hib) produce
infectii severe la copiii sub 5 ani, formele grave fiind mai frecvent

la sugarii cu varsta de peste 2 luni. Sursa de infectie o constituie
purtatorii asimptomatici (fratii mai mari, parintii, rudele apropiate).

Se manifesta prin meningite purulente, pneumonii grave, infectii ale
urechilor care sunt dificil de tratat. Complicatiile pot duce la deces
sau dizabilitate pe viata.

INFECTIA CU ROTAVIRUS esteceamai frecventa cauza de
gastroenterocolita acuta la sugar si copilul mic, in anotimpul rece.
Formele clinice severe sunt asociate cu caderea presiunii arteriale,
varsaturi si diaree apoasa fara sdnge. Transmiterea infectiei poate fi
redusa prin sporirea masurilor de igiena a mainilor, alimentatiei, dar si
a jucariilor, mobilierului, grupurilor sanitare (in special in colectivitatile
de copii). Alimentatia naturala la san reduce riscul de infectie cu
rotavirus la sugari. In afara complicatiilor aparute in sistemul digestiv
(deshidratare severa, perturbari metabolice), s-au constatat si cazuri
de convulsii febrile, encefalita cauzata de acest virus.

INFECTIILE CU PNEUMOCOC includ pneumonia, meningita, otita
medie, sinuzita si bronsita. Copiii care au supravietuit unei meningite
pneumococice pot ramane cu deteriorarea auzului, probleme
neurologice focale si intarziere in dezvoltarea mintala. Sunt frecvente
cazurile in care microbul este rezistent la antibioticele administrate si
lasa sechele grave.

RUJEOLA (,pojarul”) este o infectie extrem de contagioasa,
transmisa pe cale aeriang, cu febra mare, tuse, secretii nazale si
oculare si eruptie cutanata. Copiii mici fac complicatii pulmonare,
cardiace si neurologice grave si mortalitatea este destul de inalta.

OREIONUL (PAROTIDITA EPIDEMICA) determina inflamarea
glandelor salivare, virusul fiind transmis pe cale aeriana, prin
intermediul picaturilor de secretii de la bolnavi. Boala afecteaza si
pancreasul, testiculele la baieti (orhita), cu riscul dezvoltarii sterilitatii.
Complicatiile din partea sistemului nervos (meningita, encefalita) pot
fi urmate de sechele pe termen lung (surditate).

RUBEOLA se transmite pe calea aerului sau de la mama la fat. La
copil se manifesta cu febra moderata, marirea ganglionilor, eruptii pe
piele. Boala este deosebit de periculoasa pentru gravide in primul
trimestru de sarcing, deoarece infectia fetala determina malformatii
congenitale ale fatului sau avort spontan. Copiii cu rubeola
congenitala (infectati intrauterin) pot transmite virusul timp de 1 an
sau chiar mai mult.
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CALENDARUL VACCINARILOR OBLIGATORII

IN REPUBLICA MOLOVA

VACCINURILE
\t/éfs_t_a efec- Hepatita | Tuberculoza | Poliomie- | Infectia cu
LBl el ol lita rotavirus
T virala B
HepB BCG VPO/VPI Rv
Locul Intramuscular | Intracutan Picaturi in
introducerii in coapsa in partea gura
superioara a
bratului
Primele 24 HepB-0
ore de viata
2-5 zile BCG-1
2 luni HepB-1 VPO-1 RV-1
4 luni HepB-2 VPO-2 RV-2
6 luni HepB-3 VPO-3
12 Luni
22-24 luni VPO-4
6-7 ani VPO-5
15-16 ani
Adultii: la 20,
30, 40, 50 si
60 ani
NB:

Recomandate sunt vaccinarile contra gripei, varicelei, hepatitei virale A, papi-
lomovirusului uman etc.

158




VACCINURILE

Infectia Infectia Difteria, Difteria, Rujeola, ore-
Haemophilus | cu pneu- | tetanos, tuse | tetanos ion, rubeola
influenzae mococi convulsiva
HiB PC DTP DT/Td ROR
Intramuscular Intramuscular | Intramuscu- | Subcutanat sau
profund in profund in lar profund | intra-muscular
coapsa coapsa incoapsa | in partea supe-
rioara a bratului
Hib-1 PC-1 DTP-1
Hib-2 PC-2 DTP-2
Hib-3 DTP-3
PC-3 ROR-1
DTP-4
DT ROR-2
Td ROR-3""
Td

In cazulin care aveti abateri sau intarziere in efectuarea unor vaccinuri la copil,
consultati medicul. De regulad, nu este necesar sa incepeti din nou programul de
vaccinare, fiind continuata imunizarea copilului de la momentul de la care aceasta

a fost intrerupta.
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ANEXA 4. SECURITATEA COPILULUL. .
PRIMUL AJUTOR IN CAZURI DE URGENTA

CUM iMI POT PROTEJA COPILUL DE OTRAVIRI SI INTOXICATII?

Toate medicamentele si substantele toxice din
casa - detergentii, inalbitorul, otravurile pentru
insecte, vopselele - trebuie sa fie imposibil de

gasit de catre copii. Ascundeti-le, sa nu le poa-
ta gasi si nici vedea! Acestea vor fi depozitate
in magazii incuiate sau in dulapuri amplasate
cat mai sus, la cel putin 1,5 m de la podea.

Pastrati toate substantele otravitoare din casa
inambalajele lor originale. Nu mutati substan-
tele toxice in vase pentru alimentel!

Beti medicamentele numai atinci cand copi-
lul se afla in alta camera, deoarece elimita tot
ce vede la adulti. Imediat ce ati baut medica-
mentul, ascundeti cutia/sticluta intr-un dulap
inchis la inaltime.

Tratati copilul numai cu medicamente pre-
scrise de medic, in dozele indicate de medic!
O doza mai mare de medicament poate cauza
o intoxicatie grava.

i
AR

\

g2 NU Nu-i spuneti niciodata copilului ca pastilele
sunt ,bomboane" sau ca medicamentele sub
forma de sirop sunt ,dulceata”. Astfel, copilul
le va cauta sa le manance!

5 SUNT

Tineti-va poseta departe de copil! Ceea ce aveti
in ea - acetona, oja de unghii, pastile, portmo-
neul, deodorantul, forfecuta, monedele - pot
provoca copilului traumatisme, intoxicatii, iar
obiectele marunte prezinta pericol de sufocare.
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CUM iMI POT PROTEJA COPILUL DE ARSURI S| OPARIRI?

Tineti copilul departe de locul unde gatiti.
Plita de gaz, plita electirca, cuptorul, inclu-
siv cuptorul cu microunde, pot provoca ar-
suri sericase unui copil, daca le atinge cand
sunt fierbinti.

Folositi la plita de gaz, pe cat e posibil,
ochiurile dinspre perete. Indreptati ma-
nerele tigailor si cratitelor spre perete, ca
micutul Dumneavoastra sa nu fie tentat sa
le apuce.

Puneti vasele cu lichid fierbinte, dupa ce
le-ati luat de pe foc, in locuri inaccesibile
copilului, la inaltime. Atentie la cana cu ceai
sau cafea - puneti-o departe de marginea
mesei, in niciun caz pe masa de cafea, nop-
tiera etc.

Cand gatiti, luati toate masurile ca micutul
sa nu se afle in preajma: puneti-lin tarc sau
l[asati-lin alta camera, sub supravegherea
unui membru matur al familiei. De aseme-
nea, nu-Ltineti in niciun caz in brate cand
calcati rufe!

Puneti fierul de calcat fierbinte intr-un loc
cat mai sus, inaccesibil pentru copil.

Tineti chibriturile, brichetele, candelele si
lumanarile aprinse cat mai sus - copilul se
poate arde!
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CUM IMI POT PROTEJA COPILUL DE ARSURI S| OPARIRI?

Inainte de a-i face baie copilului mic, verifi-
cati obligatoriu temperatura apei, folosind
un termometru speciall Temperatura apei
nu va depasi 37°C pentru copilul de pana
lalan si 39°C - pentru copilul mai mare
delan.

Aveti plita sau cuptor in casa? intreprindeti
toate masurile ca micutul sa nu aiba acces
la plita sau usita sobei fierbinti!
E foarte periculos sa lasati singur, macar si

pentru un minut, un copil mic intr-o incape- —
re unde exista o plitd incinsa.

CUM iMI POT PROTEJA COPILUL DE SUFOCARE?

Ascundeti de copil obiectele mici - acestea
prezinta risc de sufocare! Copilul se poate
sufoca cu bomboane, bucati de mar, nuci,
alune, seminte, banuti, capacele mici etc.

Foarte important este sa nu dormiti cu co-
pilul mic in acelasi pat sau pe cuptor!

In timpul somnului Va miscati si il puteti su-
foca, fara sa vreti.
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CUM iMI POT PROTEJA COPILUL DE INEC?

Cand copilul e in apa - fie ca i se face baita,
fie ca e la bazin, iaz, etc. - nu-L l[asati nicio
clipa fara supraveghere. Copilul se poate
ineca, chiar daca nivelul apei nu depaseste
3cm.

Acoperiti fantana cu capac, faceti tot posi-
bilul! La fel, acoperiti cu capace (mai grele)
orice alt vas cu apa din curte sau casa: cra-
tite mari, galeti, butoaie etc.

Tineti caldarile cu apa potabila cat mai sus
si acoperite — un copil mic se poate ineca
si intr-un vas cu putin lichid.

Goliti vasele cu apa folosita imediat dupa
baita copilului, dupa ce ati spalat rufe etc.
Copilul mic este atras de apa, insa foarte
usor se poate rasturna in vas si ineca.

Stiti ca toaleta trebuie sa aiba usa tot tim-
pul inchisa? Daca aveti toaleta in curte,
formati-va obiceiul de a inchide usa cu za-
vorul/carligul. Orice groapa este un pericol
pentru copilul mic.
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Inchideti intotdeauna usa la baie, ca micutul
Dumneavoastra sa nu ajunga sa se ,joace”
acolo. El poate umbla la robinetul cu apa
fierbinte (pericol de oparire) sau se poate
rasturna in cada (pericol de inec).

CUM iMI POT PROTEJA COPILUL DE TRAUMATISME

Strangeti din toata casa si de pe mobile
obiectele care pot cadea peste copil, se
pot sparge la cadere sau cu care copilul se
poate taia sau intepa (cutite, lame, ace, pi-
xuri, foarfece etc.) E mai eficient sa le stran-
geti decat sa-i tot repetati micutului ,Nu
pune mana! Nu duce la gura! Nu te urcal”

invatati-L pe copil sa nu faca lucruri peri-
culoase pentru el - urcatul in copac sau
pe acoperis, coboratul in pivnita, jocul cu
unelte gospodaresti. Repetati-i regulile de
securitate de fiecare data cand copilul in-
cearca sa le incalce.

Tineti inchise ferestrele atunci cand copilul
se aflainincapere. Nu iutati si de balcoane!
Atentie mare la plasele pentru tantari: aces-
tea nu se inchid ermetic - se deschid cand
te sprijini in ele! Puneti incuietori sigure la
geamuri, usi portite, beci. Gasiti solutii ca sa
ingraditi accesul copilului mic la scari. Puteti
instala o plasa/o usita la inceputul scarii,
pana copilul va creste si va putea urca/co-
bori scarile fara sa cada.
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Nu lasati copilul singur in preajma animalelor!
Copiii sunt atrasi de animale, vor sa le mangaie
- gest care poate speria sau deranja animalul,
determinandu-L sa atace copilul. invatati co-
pilul sa stea departe de animale atunci cand
acestea mananca. Separati curtea casei de
spatiul unde stau animalele - veti avea o curte
mai sigura pentru copil.

Verificati in casa si curte sa nu existe la vede-
re fire electrice dezgolite si instalatii electrice.
Fixati cablurile lungi de perete, cat mai sus.
Atentie la prelungitoare cu prize triple - dosi-
tile in spatele mobilei, covorului, sa nu se afle
in calea copilului. Atentie mare la prize - repa-
ratile daca sunt defectate, puneti-le capace
de protectie. Gasiti un loc pentru aparatele
electrice din casa, unde copilul nu ajunge!

in automobil, copilul va calatori obligatoriu
doar in scaunul auto pentru copii, fixat bine
cu centura de sigurantd, si doar pe bancheta
din spate. Scaunele auto pentru copii salveaza
vieti! Nu lasati copilul singur in automobil!

Nu lasati niciodata copilul singur la o plimbare
cu bicicleta, tricicleta, rolele, sanial Fiti in preaj-
ma copilului - asa puteti observa si preveni un
eventual accident. Este important sa poarte
casca - la cadere casca protejeaza copilul de
un traumatism cranio-cerebral.

Tineti strans copilul de mana cand traversati
strada! Nu traversati cand semaforul e rosu
sau prin locuri interzise — copilul va proceda
la fel. invatati-1 regulile pietonului si laudati-1
de fiecare data cand stie cum sa se comporte
in strada.
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PRIMUL AJUTOR iN CAZ DE OTRAVIRI SI INTOXICATII

Chemati imediat ambulanta in cazulin care:
112 copilul este somnolent, ametit, confuz sau inconstient;
Copilul are dificultati de respiratie sau nu mai respira;

Copilul este foarte agitat sau necontrolabil;
Copilul are convulsii.

1. Deschideti gura copilului si indepartati orice
urma de pastille sau corpi straini, daca este
cazul!

2. Nu provocati varsatural

3. Solicitati ajutor medical cat mai urgent!

PRIMUL AJUTOR iN CAZ DE ARSURI S| OPARIRI

in cazulin care copilul a suferit arsuri termice usoare, efectuati urmatoarele
actiuni:

e indepartati hainele de pe zona arsa (daca nu sunt
lipite de arsura).

® Raciti zona arsa tinand-o sub un jet de apa rece
curgatoare (apa de la robinet) timp de cel putin 5
minute sau pana se amelioreaza durerea.

® Daca apa curgatoare lipseste, scufundati zona
arsa intr-un vas cu apa rece sau puneti pe arsura
0 compresa umezita in apa rece. Racirea arsurii va
scadea inflamatia si va calma durerea.
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° Nu aplicati gheata pe arsura.

® Nu aplicati uleiuri, grasimi, unt,
alcool sau otet pe arsura.

® Nu spargeti flictenele (veziculele).
Daca apar vezicule, adresati-va imediat
medicului. Acoperiti arsura cu un bandaj
steril si fixati-L cu delicatete, fara sa-1 strangeti,

pentru a nu aplica presiune pe pielea arsa. \ :_:Z\J 2\
Pansamentul va reduce durerea si va proteja e ‘a '\O%///‘
zona arsa, prevenind spargerea veziculelor. Y 0
/ "
o Evitati expunerea la soare a zonei
arse.

® De obicei, arsurile usoare se
vindeca fara alt tratament. Daca
arsura se infecteaza (durere, roseata,
inflamatie persistenta), adresati-va
imediat medicului.

PRIMUL AJUTOR iN CAZ DE ARSURI TERMICE GRAVE

® Chematiimediat ambulanta!
® Nuindepartati hainele arse.

® \Verificati daca victima prezinta semne de viata
(respiratie, tuse, miscari). Folositi-va de testul cu
oglinda: puneti oglinda cat mai aproape de narile \ko e
si gura copilului si observati daca suprafata ei se _—
abureste. Acesta e un semn sigur ca este viu. In
loc de oglinda puteti sa utilizati ochelarii.

~

e in cazulin care copilul nu prezinta semne de
viata, incepeti manevrele de resurcitare (respiratie
artificiala si masajul indirect al inimii).

e in cazulin care copilul prezintd semne de viata,
acoperiti arsurile cu bandaje sterile sau prosoape
curate umezite cu apa rece.
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PRIMUL AJUTOR iN CAZ DE ARSURI PRODUSE
DE SUBSTANTE CHIMICE

e indepartati substanta chimica de pe piele prin ﬁ

spalare sub jet de apa rece, curgatoare, timp de
20 de minute sau mai mult.

® Daca substanta chimica este sub forma de praf

sau pudra, curatati zona afectata cu o perie
inainte de spalare.

e indepartati imbracamintea si bijuteriile care au : 3<
intrat in contact cu substanta chimica.
® Dupa spalare, aplicati pe zona arsa un bandaj b }‘

umezit in apa rece, pentru a reduce durerea.

® Adresati-va imediat medicului daca durerea
persista, daca arsura este extinsa sau daca
afecteaza fata, ochii, mainile, picioarele,
incheieturile.

PRIMUL AJUTOR iN CAZ DE ARSURI ALE
OCHILOR PRODUSE DE SUBSTANTE CHIMICE

® Spalati ochii cu apa curata la temperatura
camerei, timp de cel putin 20 de minute.

e indepartati imediat lentilele de contact, daca
este cazul.

® Nu frecati ochii cu mainile
sau orice alt obiect inainte
de spalare sau in timpul
spalarii.

® Nu aplicati pe ochi niciun fel
de solutii sau unguente.

® Adresati-va imediat medicului.
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PRIMUL AJUTOR iN CAZ DE ELECTROCUTARE
[ Chemati imediat ambulanta daca victima are dureri,
112 este confuza, inconstienta sau nu respira bine.

® Nu atingeti victima, deoarece poate fi in continuare

in contact cu sursa de curent electric.

® Daca este posibil, decuplati

f curentul electric de la intrerupatorul

general.

e Indepartati obiectul cu care
s-a electrocutat cu un obiect uscat

neconductor (plastic sau lemn).

® \Verificati daca victima prezinta

2 semne de viata (respiratie, tuse,

= L
~=~ —— miscari).

® incazulin care copilul nu prezinta semne de viata,
incepeti manevrele de resurcitare (respiratie artificiala si

masajul indirect al inimii).

® Daca prezinta semne de viata, acoperiti arsura electrica cu bandaje

uscate pana vine ambulanta.
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PRIMUL AJUTOR IN CAZ DE INEC SAU SUFOCARE

Daca victima respira si poate vorbi, dar tuseste
persistent, nu se intervine! Transportati-o imediat la
spital.

in cazul in care copilul respira ineficient sau zgomotos, nu poate plange sau nu

poate vorbi, chemati de urgenta ambulanta si incepeti imediat manevrele de

dezobstructie a cailor respiratorii.

Pentru copilul mai mic de un an:

® Asezali copilul pe antebrat cu fata in jos, mentinan-

du-i capul putin mai jos decat bazinul.
Aplicati-i copilului 5 lovituri usoare intre omoplati.
Intoarceti copilul cu fata in sus si asezati-1 pe an-
tebrat, mentinandu-i capul putin mai jos decat
bazinul.

&

® Deschideti gura copilului si scoateti corpul strain,
daca acesta este vizibil.

® in cazulin care corpul strain nu este vizibil, puneti

doua degete pe treimea inferioara a sternului si i ‘7/
: — : v)
executati 5 compresiuni toracice. ‘?\ %
La copiii mai mari de un an compesiunile toracice vor fi =

inlocuite cu compresiuni abdominale:
® Statiin spatele copilului, imbratisati-L astfel ca sa
plasati pumnul unei maini intre ombilic si sternul copilului, cealalta mana se
plaseaza peste prima. Efectuati o compresiune brusca, orientata inapoi siin
sus. Repetati aceasta miscare de 5 ori.

Repetati aceste manevre pana nu extrageti corpul strain.

in cazul in care copilul nu mai respira si devine
inconstient, se vor incepe manevrele de resurcitare
cardiopulmonara (respiratie artificiala si masajul
indirect al inimii).

N
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PRIMUL AJUTOR IN CAZUL RANILOR

Daca rana este superficiala (sgarietura, excoriatie), spalati-o
Cu apa calda curatq, apoi prelucrati pielea din jurul ranii cu
un antiseptic local (apa oxigenata, miramistin, clorhexidin).

® Nu prelucrati rana cu tinctura de iod.
® Aplicati pansament steril sau cytoplast.

Daca rana este adanca, prezentati-va la medic! Acesta va
decide daca rana necesita sa fie suturata.

Nu incercati sa extrageti corpurile straine din rana!
Medicul va face extractial

PRIMUL AJUTOR iN CAZ DE HEMORAGIE

' Daca leziunea sangereaza sub forma
unui jet de sange intunecat (hemo-
&C ’ ragie venoasa), aplicati imediat un
pansament steril strans si duceti
urgent copilul la spital!
F\"/ Daca sangele continua sa se pre-
linga prin pansament, aplicati inca un
pansament strans peste acesta.

)

in niciun caz nu indepartati pansamentul deja
existent!
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Daca rana sangereaza cu sange
rosu care pulseaza ca un havuz
(hemoragie arteriald), apasati e D

et imediat artera in regiunea

e deasupra ranii cu degetele sau
pumnul

® Lahemoragia mainii, artera va fi apasata catre os in treimea inferioara a
bratului.

® | ahemoragia piciorului — apasarea se va face in treimea superioara a coapsei.

Sangerarea poate fi oprita temporar prin indoirea
mainii sau piciorului in articulatie, pe cat de mult e
posibil!

Apoi aplicati mai superior de rana un garou
sau orice poate fi folosit in acest scop (un
tub de cauciuc, o curelusa, o sfoara). Garoul
va fi aplicat peste un strat de tesatura (haina,
tifon), infasurat de 2-3 ori si apoi strans pu-
ternic pana se va opri hemoragia.
® Garoul este aplicat corect daca dis-
pare hemoragia si dispare pulsul
periferic;
® Garoultrebuie sa fie vizibil!
® Cronometrati timpul aplicarii garoului:
acesta nu va depasi 30 de minute pe
timp de iarna si 60 de minute pe timp
de vara! Daca timpul indicat a expirat, iarasi apasati artera si slabiti garoul
pentru 3-5 minute, apoi aplicati-L din nou, putin mai sus de locul precedent.

Aplicati peste rana un pansament steril si prezentati-va
urgent cu copilul la spital!
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PRIMUL AJUTOR IN CAZ DE FRACTURI

In caz de fractura (durere, deformarea membrului,
imposibilitatea miscarii) este necesara imobilizarea
membrului. In acest scop pot fi folosite scanduri,
crengi, umbrela, care vor functiona pe post de atela.

® Aplicarea atelelor nu se face direct pe piele, ci
printr-un material moale sau haina.

® Fixati atela cu curele, tifon, sfoara, fara a strange
pielea prea tare.

® Atelatrebuie sa fixeze articulatiile mai jos si mai
sus de fractura.

e in cazul fracturilor deschise, opriti hemoragia,
apoi ingrijiti rana si aplicati atela.

® Nu miscati copilul, daca suspectati o fractura a coloanei vertebrale (apelati
la serviciul de urgenta).

PRIMUL AJUTOR IN CAZ DE TRAUMATIZM
CRANIO-CEREBRAL

Chemati imediat ambulanta daca dupa accident copilul:
® respira cu dificultate sau nu respirg;
are ameteli, nu intelege ce se intampla cu el sau a pierdut cunostinta;
are convulsii,
are amnezie (nu tine bine minte cele intamplate);
are dureri de cap, in regiunea gatului;
vomitg;
are vanatai in jurul ochilor (forma ochelarilor);

i se scurge lichid din nas sau urechi.

in cazulin care copilul nu prezinta semne de viata,
incepeti manevrele de resuscitare (respiratia artificiala si
masajul indirect al inimii)!

in cazul in care copilul are semne de viata, pana la sosirea
ambulantei culcati-1 pe spate cu capulintors intr-o parte,
asigurati-va ca are cadile aeriene libere, prelucrati ranile.
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PROTEJEAZA-TE PE TINE S| PE CEI DRAGI!

Noul coronavirus, aparut in 2019 (COVID-19), este un nou virus ce face parte
din aceeasi familie de virusuri care stau la baza sindromului respirator acut sever
(SARS) sia anumitor tipuri de raceala obisnuita. Virusul poate fi contractat de orice
persoang, indiferent de varsta. Boala in unele cazuri poate fi fatala.

Virusul se transmite prin contact direct, prin secretii respiratorii eliminate prin tuse
sau stranut, si prin atingerea suprafetelor contaminate. Inca nu se stie cat timp
supravietuieste virusul pe suprafete, insa poate fi eliminat cu simpli dezinfectanti.

Simptomele noului coronavirus pot fi: febra, rinoree, dureriin gat, tusea, dispneea.
In cazurile mai grave, infectia poate duce la pneumonie sau dificultati de respiratie.

, ,‘\Zg/ N

Cum puteti evita riscul infectarii cu coronavirus de tip nou?

® Spalati-va mainile frecvent cu apa si sapun sau curatati-le cu un dezinfectant
de maini pe baza de alcool;

® Evitati sa va atingeti fata cu mainile (gura, nasul, ochii);

® Respectati regulile corespunzatoare de stranut si tuse: acoperiti-va gura si
nasul cu servetelul sau cu pliul cotului cand stranutati sau tusiti. Aruncati
imediat servetelul folosit si spalati-va mainile;

® Pastrati distantarea sociala de cel putin 1,5 m: evitarea strangerile de maini,
imbratisarea sau sarutarea oamenilor, schimbul de mancare, ustensile, cani
Si prosoape;

® Evitati contactul direct cu orice persoana care are simptome de raceala sau
gripa;

® Curatati suprafetele care ar fi putut intra in contact cu virusul si, in general,
curatati suprafetele mai des (in special in spatiile publice);

® Daca purtati masca de protectie igienica, asigurati-va ca aceasta va acopera
nasul si gura - evitati atingerea mastii in timp ce o purtati. Imediat dupa utili-
zare, aruncati masca si spalati-va pe maini;

e Invatati-i pe cei mici bunele practici de igiend a mainilor si a cdilor
respiratorii, pe care ei sa le urmeze la gradinita, scoala si oriunde altundeva,
cum ar fi spalarea frecventa a mainilor, acoperirea tusei sau a stranutului cu
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cotul indoit sau un servetel (care trebuie apoi aruncat intr-un cos cu capac),
sa nu se atinga la ochi, gura sau nas daca nu s-au spalat corect pe maini.

Cum ne protejam in cadrul vizitei profilactice la medicul de familie?
® Programati-va prin telefon vizita la medicul de familie;

® | uati cu D-voastra un dezinfectant de maini pe baza de alcoool si utilizati-l de
fiecare data cind ati contactat cu supravete din spatiile publice;

® Pentru D-voastra si copiii mai mari de 6 ani se recomanda utilizarea mastii
de protectie;

® FEvitati locurile aglomerate;

® Pastrati distantarea sociala de cel putin 1,5 m.

Ce ar trebui sa fac in cazul in care copilul meu sau un membru al familiei prezinté
simptome de COVID-19?

® Adresati-va medicului de familie sau
serviciului 112 pentru ingrijiri medica-
le daca dumneavoastra sau copilul
dumneavoastra aveti febra, tuse sau
dificultati de respiratie.

® Lafelcaincazulaltorinfectii respira-
torii precum gripa, pe perioada cand
prezinta simptome, tineti copilul
acasq, asigurati-va ca se odihneste,
si evitati sa mergeti in locuri publi-
ce, evitati mijloacele de transport in
comun pentru a preveni raspandirea
virusului.

® Continuati sa urmati bunele practici de igiena a mainilor si a cailor respiratorii,
precum spalarea periodica a mainilor.

® Urmati cu strictete recomandarile medicului, iar in cazul agravarii starii de
sanatate nu ezitati sa apelati de urgenta la medic.

COVID-19 si alaptarea

In contextul pandemiei COVID-19, expertii mentioneaza ca beneficiile alaptarii de-
pasesc riscurile potentiale: virusul COVID-19 nu a fost detectat in laptele matern la
persoanele bolnave si nu exista dovezi ca infectia se transmite prin alaptare. Este
foarte important ca toate mamele cu COVID-19, confirmate sau suspectate, sa con-
tinue sa alapteze, urmand masurile de protectie generale, cum ar fi: o igiena buna a
mainilor si a sanilor, purtarea corecta a mastii de protectie in timpul contactului cu
copilul, inclusiv in timpul alaptarii, curatarea si dezinfectarea suprafetelor frecvent
atinse, igiena tusei si stranutului etc.
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EPILOG

Stimati parinti!
Va felicitdm daca ati completat minutios toate compartimentele acestui Carnet, care re-
prezinta o bibliografie a cresterii, dezvoltarii si starii de sanatate a copilului Dumneavoastra
incepand de la nastere si pana la maturitate. Daruiti-l acest Carnet copilului Dumneavoastra
ajuns la maturitate - el are aceeasi valoare ca si un album cu fotografii de familie sau un
jurnal personal.

Stimate tanar(a)!

Pastreaza acest Carnet toata viata - datele continute in el sunt valoroase, deoarece te vor
gjuta pe viitor sa intelegi mai bine particularitatile tale de sanatate, precum si ritmul de dez-
voltare sau diferite aspecte ale sanatatii descendentilor familiei tale. Prezinta-L medicului
atunci cand este nevoie, sa culeaga date importante privind istoricul familial sau starea ta
de sanatate.

Carnetul de dezvoltare a copilului (agenda pentru familie) este un document medical
confidential. Nicio persoana nu va poate solicita comunicarea continutului acestui Carnet,
fara consimtamantul Dumneavoastra.

»Carnetul de dezvoltare a copilului (agenda pentru familie)" a fost elaborat de catre: Ala Co-

Jocaru, Marina Arama, Adela Horodisteanu-Banuh, Olga Cirstea, Dorina Savoschin, Larisa
Livitchi (IMSP IMsiC); Alina Ferdohleb, Ala Holban, Tamara Turcanu (USMF ,N. Testemitanu”;
Rodica Scutelnic, Galina Morari, Lilia Oleinic (MS RM).

Grupul de lucru a fost aprobat prin Ordinul MS RM nr. 614 din 7.09.2010.

,Carnetul de dezvoltare a copilului (agendd pentru familie)" a fost reactualizat de catre grupul de lucru in conformitate
cu prevederile ordinului MSMPS nr. 964 diin 2 septembrie 2019 ,Cu privire la aprobarea Standardului de supraveghere a
cresterii si dezvoltarii copilului in conditii de ambulator si a Carnetului de dezvoltare a copilului (F 112/E)".

Redactare: Ala Rusnac

Desene: Serghei Samsonov , freepik.com, depositphotos.com
Design: Irina Chirsanov

Machetare: Diana Odobescu

Acest camet a fost revizuit si publicat in cadrul proiectului ,Consolidarea capacitatilor lucratorilor medicali din do-
meniul asistentei medicale primare de a presta servicii medicale de calitate mamelor, copiilor si adolescentilor in
regiunile Cahul si Ungheni” cu suportul UNICEF prin intermediul programului EU4Moldova: Regiuni-cheie finantat
de Uniunea Europeana.

Continutul, opiniile simodul de expunere in prezenta publicatie nu reflecta neaparat punctul de vedere a finantatorilor.

Ca parte al activitatilor proiectului 250 de asistenti si asistente medicale din regiunile Cahul si Ungheni au primit
truse cu echipamente de antropometrie, care includ o geanta textila pentru cantarirea copilului, un cantar portabil,
un stadiometru si o banda de masurare. Echipamentele vor fi utilizate de asistentele medicale de familie pentru
monitorizarea cresterii si dezvoltarii copiilor in primele luni de viata, in cadrul vizitelor profilactice efectuate la domiciliu
conform Standardului de supraveghere a cresterii si dezvoltarii copilului in conditii de ambulator. Astfel, anual cca
1000 de familii cu nou-nascuti din raionul Cahul si cca 1200 familii din raionul Ungheni vor beneficia de servicii de
sanatate mai bune, inclusiv detectarea timpurie a potentialilor factori de risc. Identificarea precoce a problemelor
de crestere si dezvoltare a copilului reprezinta oportunitatea primara si universala pentru interventia in timp util si cu
rezultate optimale. Echipamentele au fost donate in cadrul proiectului ,Consolidarea capacitatilor lucratorilor medicali
din domeniul asistentei medicale primare de a presta servicii medicale de calitate mamelor, copiilor si adolescentilor
in regiunile Cahul si Ungheni” finantat de Uniunea Europeana si implementat de UNICEF si PNUD.
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