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CONCLUZIILE ELABORATE IN CADRUL PRIMULUI CONGRES NATIONAL
BOLILE CRONICE NETRANSMISIBILE, EDITIA 2012

Eveniment organizat sub egida Academiei Romane
Moderatori: Acad.Maya Simionescu, Prof.univ.dr. Nicolae Hancu

Problematica bolilor cronice netransmisibile si impactul socio-economic al acestor afectiuni impune
crearea de politici si realizarea unor strategii de preventie, monitorizare si control care sa alinieze
societatea medicala romaneasca la strategia mondiala de preventie si tratament a bolilor cronice

netransmisibile.

Cancerul, bolile cardiovasculare, diabetul si bolile respiratorii cronice sunt generatoare de 2/3 din
cauzele de deces la nivel mondial. Incidenta tot mai crescuta a acestor afectiuni la nivel national a generat
implementarea unor programe pe ramuri de specialitate, care sa solutioneze problemele semnalate in

cadrul Congresului National Bolile Cronice Netransmisibile, editia 2012.

CARDIOLOGIE

n cadrul bolilor cronice netransmisibile, boala coronariani (BC) se situeazd pe locul 1 ca si numar de
decese de cauza cardiovasculara, fiind urmata de accidentul vascular cerebral (AVC).

Obiectivele principale ale preventiei bolilor cardiovasculare sunt: reducerea incidentei primului
eveniment clinic CV si a recurentelor datorate bolii coronariene, AVC ischemic sau bolii arteriale periferice,
prevenirea handicapului determinat de un eveniment cardiovascular acut, a mortii subite, cu scopul final

de prelungire a supravietuirii si crestere a calitatii vietii.

Masurile de reducere a morbiditatii si mortalitatii prin bolile cardiovasculare au in prim plan
programul de screening pentru identificarea pacientilor cu risc cardiovascular.

Scopul acestui demers este acela de a:

e Cunoaste ponderea in populatie a factorilor determinanti pentru bolile cardiovasculare,

diagnosticarea precoce si monitorizarea acestora pentru evitarea deceselor premature.
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e Implementarea unui model unic de evaluare a riscului cardiovascular (SCORE), agreat la nivel
european;

e Imbunétatirea starii de sinatate a populatiei prin cresterea accesului populatiei la servicii de
asistenta medicald preventiva si cresterea sperantei de viata in vederea alinierii la standardele
Uniunii Europene;

e Infiintarea Centrelor Judetene de Preventie a Bolilor Cardiovasculare in vederea
managementului optim a riscului CV la pacientii cu risc Tnalt prin programe specifice de
interventie si consiliere.

e Constituirea Registrului National al Pacientilor cu risc cardiovascular inalt in vederea realizarii
profilului de risc cardiovascular in populatia din regiunea geografica deservitd si urmarirea pe
termen lung a pacientilor cu risc inalt.

e Imbunétatirea accesului la servicii de sdnitate al intregii populatii a Romaniei.

Aceste masuri de preventie au ca scop final:

e identificarea pacientilor cu factori de risc cardiovascular inalt cu ajutorul programului
HeartScore + aplicarea masurilor de preventie;

e rata de acoperire a populatiei eligibile = 25%;

e scaderea mortalitatii, morbiditatii si invaliditatii datorate BCV cu cca 20% in urmatorii 5 ani;

e reducerea incidentei primului eveniment CV in populatia cu risc nalt cu cca 10% in urmatorii 5
ani;

e scaderea numarului recurentelor BCV cu cca 25% in urmatorii 5 ani;

e cresterea cu aproximativ 25% a numarului de persoane care au atins valorile tinta recomandate
de ESC/SRC;

e scaderea cu 15% a numarului de zile de spitalizare datorate BCV,;

e scaderea cu 15% a numarului de zile de concediu medical datorate BCV.

n cazul strategiilor de preventie, se delimiteaza 2 cii distincte de realizare a dezideratelor preventiei

bolilor cardiovasculare:
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1. strategia populationala

2. stategia riscului inalt

Strategia populationala promoveaza eficienta schimbarii stilului de viata prin oprirea fumatului,
alimentatie echilibrata si cresterea nivelului de activitate fizica.

Strategia riscului Tnalt propune atat screeningul populatiei generale pentru identificarea pacientilor
cu risc inalt de a dezvolta BCV (obiectiv indeplinit partial de catre Ministerului Sanatatii si Familiei Tn anul
2007-2008 prin Programului National de Evaluare a Stdrii de Sdndtate a Populatiei care a permis
identificarea persoanelor cu risc Thalt pe baza analizelor de laborator) cat si stabilirea strategiilor preventive

recomandate pacientilor cu risc CV crescut.

Aplicabilitatea preventiei se intinde pe durata intregii vieti, intrucat reprezinta cel mai eficient mod
de reducere a riscului de aparitie a BCV. Preventia este astfel cea mai eficienta metoda de interventie pe

termen lung asupra pacientilor cardiaci si a celor cu multipli factori de risc cardiovascular.

ONCOLOGIE
Un raport al Oncologiei prevede elaborarea unui cadru cat mai extins de monitorizare, la nivel
national, prin stabilirea unui set de indicatori (pentru evaluarea progreselor aplicarii strategiei nationale si a
planurilor de combatere a cancerului pe termen mediu) privind identificarea si realizarea masurilor de
importantd majora in vederea prevenirii si controlului cancerelor. Tn acest sens, s-au stabilit urméatoarele
programe cu acoperire nationala:
e Programe de screening (prioritar pentru prevenirea aparitiei cancerului de col uterin — incidenta
/mortalitate — cea mai ridicata in Europa).
e Programe de screening pentru san — cancerul la san este primordial in randul femeilor din tarile
cu nivel de trai scazut.
e Programe de screening pentru colon.
e Vaccinarea HPV utilizand vaccinul cuadrivalent sau bivalent recomandat de OMS, pentru tinerele

adolescente Tnhainte de inceperea activitatii sexuale.
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e Standardizarea metodelor de diagnostic molecular in cadrul laboratoarelor de anatomie
patologica prin utilizarea testelor de imunohistochimie.

e Infiintarea de laboratoare de diagnostic molecular (mutatii genetice ereditare sau implicate in
raspunsul la terapie) — in centrele comprehensive de cancer — servicii pe regiuni sau la nivel

national.

Obiectivele acestor demersuri vizeaza:

o Tmbunititirea retelei nationale de oncologie — necesitatea infiintdrii de noi centre oncologice
(Institutul Oncologic lasi — centru comprehensiv de cancer — lasi, si Centru regional de oncologie
Oradea) si clasificarea celor existente dupa modelul european (standarde ESMO, ESGO, OECI ?).

e Finantarea centrelor regionale si comprehensive de cancer la nivelul altor centre europene
tinand cont de categoria de tara din care face parte Romania(low-income )

¢ Finantarea programelor nationale de sceening pentru col uterin, san si colon.

e Infiintarea de structuri, retele de colaborare cu asociatiile de pacienti sub egida Ministerului
Sanatatii si a universitatilor de medicina si farmacie din tara ca factori competenti si responsabili
in educatie.

e Asigurarea (structurarii) functionalitatii registrelor de cancer (propunerea unui cadrul legislativ
ce prevede sanctiuni in situatia nedeclararii cazurilor de cancer).

e Asigurarea imbunatatirii serviciilor de radioterapie — crearea de structuri pentru atragerea de
personal inalt calificat si cresterea calitatii aparaturii pentru radioterapie.

e Standardizarea procedurilor chiurgicale prin infiintarea curiculelor (dupa modelul european de 2
ani) in subspecialitatile chirurgicale (chirurgie oncologica, ginecologie oncologica) si definirea
centrelor care sa pregateasca viitorii specialisti.

e Stabilirea conduitei terapeutice personalizate prin utilizarea de teste moleculare pentru
diagnostic si rezistenta la terapie.

e Infiintarea centrelor de tip hospice/ingrijiri paliative/managementul durerii
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e Crearea de parteneriate pentru cercetare la nivel european si international — in vederea

accesului la tehnologie de ultima ora: definirea unor strategii pentru cercetarea fundamentala si
clinica specifica tarii noastre.

e Crearea de parteneriate —central si est europene care sa permitad accesul la consortii europene -
datorita cresterii numarului de pacienti in tarile cu nivel de trai scazut .

e infiintarea de biobanci de tumori in centrele comprehensive de cancer si aderarea lor la
consortiile europene pentru accesul la potentialul de cercetare in programul cadrul Orizont 2020
(2014- 2020)

e Studii de cercetare observationala in sanatate publica si servicii pentru sanatate pentru
evaluarea progreselor si a nivelului de beneficiu pentru populatie (cercetatori, phisologi,
epidemiologi, alti specialisti) — evaluarea schimbarilor structurale, de personal si de aparatura

care pot asigura preventia cancerului.

DIABETOLOGIE SI NEFROLOGIE

Pentru persoanele care sufera de boli renale si de diabet, preventia este cea mai eficienta si
necostisitoare metoda de combatere a acestor afectiuni, pe langd adoptarea unei diete sanatoase,
optimizarea stilului de viata si profilaxia medicamentoasa. De asemenea, integrarea stadiilor nemanifeste
clinic (prediabet, pre-prediabet, toleranta alterata la glucoza, glicemie bazala modificatd) in Programul

National de Diabet Zaharat ar permite activitatea organizata si sistematica de preventie.

PNEUMOLOGIE

Concluziile in urma Congresului National Bolile Cronice Netransmisibile 2012 si propunerile pentru

viitorul pneumologiei roméanesti prevad :

e Implicarea fiecarui medic in consilierea fumatorului cu un sfat minimal
e incurajarea pacientilor cu simptomatologie respiratorie de a se adresa medicului specialist,

prin campanii active de screening.
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e Colaborarea multidisciplinara
e Alinierea la protocoale MS
o Implementarea acestora se impune si are valoare protectiva - evita malpraxisul
o Ghidul de consiliere fumator-neomologat de Minsiterul Sanatatii impune includerea

urgenta a acestuia Tn randul protocoalelor elaborate de minister.

Pentru personalul mediu se recomanda:
* Cursurile de formare in domeniul asistentei respiratorii
* Educatia si pregatirea pacientului prin aplicarea de chestionare
* Formarea asistentelor in consilierea si asistarea fumatorilor
* Sectiunile de asistente trebuie activate
Pentru sistemul medical se impun spre implementare cateva actiuni urgente :
* Programe comune - MS — SRP - NGO-uri pentru afectiuni prevalente - BPOC, astm bronsic.
* Screeninguri de depistare activa spirometrica
* Realizarea unui registru national
* Crearea asociatiilor de pacienti pe boli cu prevalenta mare
* Compensari Casa Nationala de Asigurari - pentru aparatura de asistare la domiciliu a
pacientilor cu sindrom de apnee in somn si insuficienta respiratorie
* Continuarea Anchetelor Nationale pentru identificarea prevalentei unor boli cu incidenta

crescuta

CONCLUZII

Esecul sistematic al politicilor de sanatate din Romania are la bazd printre alte cauze si
necunoasterea situatiei starii de sanatate a populatiei. Statisticile actuale de morbiditate si ale indicatorilor
de sanatate in Romania sunt deficitare.

Directiile de Sanatate Publica se confrunta in prezent cu:

e Sistem de raportare statistica si colectarea datelor neperformant, invechit, mostenit din
secolul trecut, axat pe patologia infectioasa (de boli transmisibile), desi actualmente bolile
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netransmisibile (cronice) constituie majoritatea patologiei si consuma majoritatea resurselor
alocate sanatatii.

e Majoritatea epidemiologilor au fost formati dupa o curricula depasita, dominata de
preconceptia cd bolile netransmisibile “nu cad in sfera de interes a epidemiologilor”(una din
cauzele esecului vaccinari HPV initiata in 2008).

¢ Disciplina de raportare precara.

in acest context, importanta organizirii Congresului National Bolile Cronice Netransmisibile s-a
putut observa la nivelul de cooperare si coordonare a tuturor specializarilor implicate in patologia acestor

afectiuni.

Strategiile de preventie, monitorizare si control gandite si implementate ca urmare a concluziilor
semnalate in cadrul acestui eveniment, solicita reformarea sistemului de evaluare a starii de sanatatate a
populatiei, care sa cuprinda atat sistemul de raportare statistica a morbiditatii, cat si evaluarea sanatatii
populatiei care nu intra in contact cu sistemul sanitar (considerata sanatoasa), facuta sistematic, dupa
acelasi model elaborat stiintific. Existd numeroase modele functionale utilizate in alte tari europene, care
pot fi preluate si adaptate. Datele trebuie sa fie prelucrate prin softuri dedicate statisticii sanitare
moderne, generdandu-se astfel un raport national periodic despre starea de sanatate a populatiei (anual,
bianual, sau la max. cinci ani), care sa constituie fundamentarea politicilor de sanatate, adica a strategiei
nationale de sanatate pe termen lung, oferind si posibilitatea ajustarilor periodice in functie de rezulatele

noilor evaluari.



