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Obiectivele sesiunii

• Conduita integrată a pacienților cu 

boli cardiovasculare (BCV) în condiții de 

pandemie.

• Modificări ale îngrijirii obișnuite.

• Comunicarea cu pacienții și minimizarea 
riscului.

• Gestionarea stării de bază - pacienții fără 
COVID-19.

• Conduita pacientului în caz de suspecție 
la COVID-19.



Conduita integrată a pacienților cu BCV în condiții de 
pandemie

• Limitarea vizitelor în instituție

• Suspendarea temporară a  spitalizărilor planice

• Necesitatea minimizării riscului pentru pacienții vulnerabili

• Valorificarea triajului  și consultațiilor telefonice

• Necesitatea minimizării riscului pentru echipa MF

• Respectarea prevederilor PCN și PEN



Modificări ale îngrijirilor obișnuite

• Pacienții auto-izolați cu HTA tratată nu trebuie să vină la 
CS pentru vizite de rutină în timpul pandemiei 

• Pacienții continuă medicația antihipertensivă conform în 
PEN 1

• Asigurarea disponibilității medicației anti-hipertensive 
pentru 3 luni

• Pacienții continuă monitorizarea periodică a TA la 
domiciliu, cu video-apeluri sau consultații telefonice
numai dacă este necesar



Comunicarea cu pacienții și minimizarea riscului

• Comunicați cu pacienții sau cu îngrijitorii lor pentru ai sprijini bunăstarea 
lor mentală

• Asigură-ți pacienți că infecția COVID - 19 provoacă de obicei o boală 
ușoară [1]

• Sfătuiți-i pe pacienți să apeleze medicul de familie pentru planificarea 
programărilor obișnuite

• Spuneți pacienților sau îngrijitorilor să contacteze imediat medicul de 
familie dacă consideră că pacientul poate avea COVID - 19 sau dacă au alte 
probleme medicale [2]

1. Zhonghua Liu Xing Bing Xue Za Zhi.The epidemiological characteristics of an outbreak of 2019 novel coronavirus 
diseases (COVID‐19) in China. 2020; 41: 145‐ 151

2. PCS- Ordinul MSMPS nr.301 din 23.03.2020



Comunicarea cu pacienții și minimizarea riscului (2)

1. Ordinul 338 din 01.04.2020. Cu privire la unele măsuri suplimentare pentru asigurarea accesului populației la asistență medicală în condițiile stării de 
urgență

2. Ordinul MSMPS nr.301 din 23.03.2020 Cu privire la aprobarea PCSPMF - Infecția cu Coronavirus de tip nou (COVID-19)

✓Reduceți în siguranță vizitele ,,față în față’’

✓Utilizați abordări alternative [1,2]:

folosind consultații de telefon, video sau e-mail 
ori de câte ori este posibil și modificarea

livrării rețetelor 

✓Sfătuiți pacienții sau îngrijitorii lor să păstreze o listă a medicamentelor pe 
care o iau și a condițiilor pe care le au

✓Instruiți telefonic pacienții, utilizând Suportul practic pentru examinarea 
pacientului în sala de triaj, despre tehnicile monitorizare a stării generale la 
domiciliu 



Comunicarea cu pacienții și minimizarea riscului (3)

• Consultați părțile relevante despre regulile de igienă, distanțare 
socială etc [1,2]

• Fiți conștienți de problemele de protejare pentru pacienții singuri, în 
special dacă sunt persoane vulnerabile [3]

• Folosiți gândirea clinică atunci când sfătuiți cu privire la  activitatea 
profesională²

• Elaborați un plan în caz că îngrijitorii au COVID-19

1. PCS- Ordinul MSMPS nr.301 din 23.03.2020
2. PCN- Ordinul 336 din 30 martie 2020
3. Ordinul 338 din 01.04.2020. Cu privire la unele măsuri suplimentare pentru asigurarea accesului populației la asistență

medicală în condițiile stării de urgență



Gestionarea stării de bază- pacienți fără COVID-19 (1)

• Pacienții cu BCV ar trebui să fie întotdeauna protejați de expunerea la 
infecția cu SARS-CoV-2

• Orice spitalizare planică pentru scopuri diagnostice sau terapeutice care 
poate fi amânată nu trebuie să aibă loc în timpul pandemiei [1]

• Continuăm recomandările modului sănătos de viață conform PEN 2

• Susținem controlul greutăţii corporale și evitarea sedentarismului

• Încurajați renunţarea la fumat

1. Ordinul nr. 264 din 13 martie 2020 cu privire la sistarea internărilor programate în Instituției Medico - Sanitare Publice
2. Williams B, Guidelines for the management of arterial hypertension. Eur Heart J 2018;39(33):3021-104



Importanța modului de viață sănătos!



Renunțarea la deprinderi nocive este benefică!



Încurajați măsurarea și înregistrarea
tensiunii arteriale zilnic la domiciliu, 

precum si alte măsurări – puls, frecvența respirațiilor



De ce este important sa măsurăm 
tensiunea arterială corect?



Gestionarea stării de bază- pacienți fără COVID-19 (2)

• Tratamentul HTA, atunci când este indicat, trebuie să 
urmeze în continuare recomandările PEN 1

• În prezent nu există dovezi care să sugereze că IEC sau BRA 
ar trebui întrerupte din cauza infecției cu COVID-19 [1]

• Acidul acetil salicilic în doze cardio pentru prevenție 
secundară nu trebuie stopat [2]

• Terapia cu statine nu trebuie oprită și necesită să fie 
inițiată conform prevederilor PEN [3,4] 

1. de Simone G, ESC Council on Hypertension, On behalf of the Nucleus Members. Position Statement of the ESC Council on Hypertension on ACE-Inhibitors and 
Angiotensin Receptor Blockers.
2. Basille D, et al.. Non-steroidal Anti-inflammatory Drugs may Worsen the Course of Community-Acquired Pneumonia: A Cohort Study. Lung 2017;195(2):201-
208
3. Douglas I, Evans S, Smeeth L. Effect of statin treatment on short term mortality after pneumonia episode: cohort study. BMJ 2011;342:d1642
4. ESC Guidance for the Diagnosis and Management of CV Disease during the COVID-19 Pandemic.



Ajustam tratamentul la gradul 
hipertensiunii arteriale



Mangementul complicațiilor acute
Organele-țintă afectate și manifestările hipertensiunii arteriale



Mangementul complicațiilor acute

Fiți conștienți de complicațiile BCV :

✓Prezintă simptome și semne similare complicațiilor respiratorii ale COVID-19, 
așa ca durerea toracică și dispneea

✓Se poate dezvolta în orice stadiu al COVID-19

✓Simptomele care sugerează complicații cardiovasculare la pacienții cu 
COVID-19 includ: dureri în piept,  palpitații, oboseală severă, dispnee, în 
special modificarea sau agravarea simptomelor precedente

✓Pacienții cu maladii cardiovascuare sau diabet  trebuie referiți cât mai curând 
posibil în secțiile specializate în caz de suspecție la suspecție la COVID-19 sau 
complicații ale BCV 

✓Apelați serviciul 112 pentru spitalizarea pacienților!



Semnele de alarmă in urgența hipertensivă



Pentru pacienții cu simptome COVID-19, explicați că:

• Simptomele cheie ale infecției COVID-19 [1]

• Pacienții și îngrijitorii trabuie să urmeze recomandările de autoizolare și 
îngrijire la domiciuliu

• Pacienții peste 60 de ani sau cu comorbidități trebuie să urmeze tratament în 
staționar

• Echipa mobilă va veni  pentru colectarea probelor biologice [2]
• Parametrii care trebuie verificați zilnic și stabiliți modalitatea de raportare a 

acestora medicului de familie [3]
• Semnele de pericol sau de alarmă și pe cine să contacteze dacă simptomele 

lor se agravează [1]

1. PCN- Ordinul 336 din 30 martie 2020
2. Ordinul 412 din 17.04.2020 cu privire la testarea de laborator a pacienților încadrați în tratament la domiciliu cu COVID-19
3. Ordinul 385 din 9 aprilie 2020, cu privire la acordarea asistenței medicale persoanelor care întrunesc criteriile definiției de caz COVID-19 la 
etapa de transmitere comunitară a infecției



Mesaje cheie pentru pacienți

• Respectați recomadările de autoizolare/carantină și de 
igieno-epidemiologice

• Mențineți un stil de viață sănătos

• Continuați cu medicația prescrisă pentru BCV

• Nu întrerupeți monitorizarea cardiac (TA, FCC) și 
solicitați imediat sfatul unui medic în caz de deteriorare 
a stării CV sau a stării generale!

• Căutați imediat ajutor medical dacă întâmpinați 
simptome precum dureri toracice sau simptome de 
infecție respiratorie. Nu neglijați simptomele!



Mulțumesc pentru timpul acordat


