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‘/ Cele mai frecvente decese prevenibile in 2019, sunt prin boala
- ischemica a inimii (26.2%), urmate de boli legate de consumul de
alcool excluzand cauzele externe (12,0%). (Fig.3)
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Fig. 3 Mortalitatea prevenibild in anul 2019
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Cele mai frecvente cazuri de deces in Romania in 2019, au fost colonului si rectului
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Multe decese ar putea fi evitate printr-o preventie mai eficienta
si printr-un tratament mai bun. Cele mai frecvente decese
influentabile prin tratament in 2019, sunt prin boala ischemica a
inimii (31,2%), urmate de boli cerebro-vasculare (19,8%) si boala
hipertensiva (12,7%) (Fig. 2).
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900 MEDICI DE FAMILIE

acorda in toate regiunile tarii servicii
medicale de screening cardiovascular pentru

165 001 beneficiari:

e minim 50% din grupuri vulnerabile
(rural,fara adapost,etc)
« 4000 persoane cu masuri de acompaniere
la screening 9Y%
e 4000 persoane cu trimitere la specialist

Obezitate (adulti)

Fig.2. Mortalitatea influentabild prin tratament, in anul 2019

Nota: Cu cat bulina alba este mai aproape de centru, cu atat tara
are performante mai bune comparativ cu alte tari UE. Nicio tara nu
se afla in ,zona-tinta” alba, deoarece este loc pentru progres in
toate tarile, in toate domeniile.
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Sursa: Calcule OECD pe baza anchetei ESPAD din 2015 si a anchetei HBSC din perioada 2013-2014
pentru indicatorii referitori la copii si EU-SILC 2017, EHIS 2014 si Statisticile OECD din 2019 in
domeniul sdndtdtii pentru indicatorii referitori la adulti

Aceste date reflecta provocarile considerabile cu care se confrunta
sistemul de sanatate in ceea ce priveste acordarea de tratament
adecvat si in timp util precum si necesitatea unor interventii
eficace in materie de sanatate publica si preventie.
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OBIECTIVUL PROIECTULUI
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Afisaj LCD 2.4, 320 x 240 pixeli
- Element misurare: SYS/ DIA/S
MAPS PR

Metoda mésurare: oscilometrics
- Transfer de date PC via port

Cardiograma frecventei (FCG), UsSe
ECG de inaltd frecventd, analiza Umflare si dezumflare automat3
dispersie interna QT, HRW, STLE, a mansetel
HRT, VCG, TVCG, SAECG Sursda de alimentare fiabild cu
doud baterii AA

Indicator stare baterie
- Design portabil

Valori mésurétori: 0 ~280 mHg
- Precizie: plus/minus 3 mmHg

Electrocardiograf

ACTIVITATI ALE MEDICILOR DE FAMILIE CONTEC 8000GW

Promovarea incluziunii sociale, combaterea sdrdciei si a oricdrei
forme de discriminare, prin cresterea accesului la servicii
durabile si de inaltd calitate, inclusiv asistentd medicald si
servicii sociale de interes general, prin organizarea de programe
de sdndtate si servicii pentru identificarea pacientilor cu risc
cardiovascular, pentru 165 001 persoane, dintre care minim 50%
apartin grupurilor vulnerabile, precum si prin organizarea de
programe de formare pentru 900 de medici de familie in vederea
asigurdrii  unui nivel de competente imbundtdtit al
profesionistilor implicati in screeningul pentru identificarea
pacientilor cu risc cardiovascular.

Fiecare medic de familie de la nivelul localitatilor selectate
care va participa la proiect va:

- incheia un contract pentru identificarea si selectarea, dintre
pacientii proprii, a unui numar de aproximativ 180 de persoane
cu varste de peste 40 ani (fara antecedente de infarct
miocardic acut, insuficienta cardiaca, accident vascular
cerebral, cardiomiopatii si valvulopatii);

- realiza per pacient minim 2 consultatii, astfel:

ar

Esantionarea simultana a 12
1’|l|-||v.'|II|| ECG, analizare automati
gi diagnosticare

Consultatia 1 cuprinde:

- Unitatea ECG conecteazil pro-
gramul pereche prin Bluetooth,
util medicilor In realizarea anali-
zelor, in diagnosticarea si in impri
marea ECG

« evaluarea individuala si completarea de catre medic a fisei de
evaluare (ex. date despre factorii de risc cardiovascular,
greutate corporala, inaltime, masurarea tensiunii arteriale si a
frecventei cardiace);

« explicarea necesitatii analizelor de laborator;

« planificarea pentru recoltare a urmatoarelor analize:

ACTIVITATILE PROIECTULUI

ACTIVITATEA A1 - Elaborarea metodologiei pentru programul
national de screening pentru identificarea pacientilor cu factori

Tensiometru digital

Taliometru cu fixare
cu bluetooth CONTEC

pe perete GIMA

de risc cardiovascular. -colesterol total; p >
-LDL colesterol; ’ a%?i’ esg”
ACTIVITATEA A2 - Furnizarea programelor de formare/instruire ~ -HDL colesterol; ~ 53

-trigliceride;

profesionala specifica pentru 900 de specialisti implicati in
derularea programului national de screening pentru identificarea
pacientilor cu factori de risc cardiovascular.

ACTIVITATEA 3 - Furnizarea de servicii medicale pentru 165 001
persoane prin programul national de screening pentru
identificarea pacientilor cu factori de risc cardiovascular.

ACTIVITATEA A4 - Activitati de informare, educare, constientizare
a 165 001 persoane care fac parte din grupul tinta al serviciilor de
screening pentru identificarea pacientilor cu factori de risc
cardiovascular.

ACTIVITATEA 5 - Sprijin pentru furnizarea de servicii de screening
pentru identificarea pacientilor cu factori de risc cardiovascular
prin sustinerea infiintarii si functionarii a 8 centre de screening la
nivel regional.

ACTIVITATEA 6 - Managementul general al proiectului

-glicemie a jeun;
-hemoglobina glicata (HbA1c);
-creatinina serica.

Consultatia 2 cuprinde:

« interpretarea rezultatelor analizelor;

« evaluarea riscului cardiovascular prin utilizarea modelului de
calcul "SCORE", comunicarea riscului si consiliere personalizata;
 stabilirea unui plan de supraveghere medicala si de
recomandari individuale pentru fiecare pacient;

« instituirea masurilor terapeutice in functie de categoria de
risc specfica fiecarei persoane identificata cu risc
cardiovascular;

« completarea si eliberarea biletului de trimitere catre
Centrele Regionale de Screening (unitati spitalicesti
desemnate) in vederea diagnosticului si tratamentului de
specialitate pentru pacientii identificati cu risc cardiovascular
inalt si foarte inalt.

Toti medicii de familie implicati in program vor beneficia de:
1. un program de formare medicala creditat EMC

2. un set de echipamente medicale necesare la realizarea
screening-ului, conform urmatoarelor specificatii:
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Scala de méasurare: 0 - 200 cm
- Formé ergonomics

Cantar digital, din sticla
GIMA

Tramsmiterea datelor wireless
prin blustooth

- Misoara NIER. SPD2 si pulsul
(sonda SPO2 nu este inclusdi)

- Capacitate mare de meamorans
o datelor

Unitati de masura folosite:
mmHG sau kPa

Oprire automal’

Avertizare baterie descSrcatd

Capacitate suportatd max 150
- Sensibilitate 100 g

TITLUL PROIECTULUI: Totul pentru inima ta - Program de
screening pentru identificarea pacientilor cu factori de risc
cardiovascular, POCU/805/4/9/137424

EDITOR: Institutul National de Sanatate Publica

DATA PUBLICARII: septembrie 2021

Proiect cofinantat din Fondul Social European prin Programul
Operational Capital Uman 2014-2020.

Continutul acestui material nu reprezintd in mod obligatoriu
pozitia oficiald a Uniunii Europene sau a Guvernului Romaniei.

Adresa: Strada Doctor Leonte Anastasievici 1-3, Bucuresti

Email: officecardio.insp@gmail.com

Webpage: https://proiect-cardio.insp.gov.ro/

Facebook:https:/ /www.facebook.com/ Totul-pentru-inima-ta-104621318161057



