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DESCRIERE TARA

Situatia in
Republica
Moldova

Bolile netransmisibile
sunt o problema
majora de sanatate
publica si socio-
economica in
Republica Moldova

si exercita cea mai
mare povara atat
asupra sistemului

de sanatate, cat si

a celui de protectie
sociald. Din totalul
mortalitatii generale
de 1036 cazuri la 100
mii populatie, bolile
netransmisibile la nivel
national au constituit
in a. 2017 peste 89%.
Peste jumatate

din povara bolilor,
masurata in DALY (ani
de viata sanatoasa
pierduti din cauza
dizabilitatii si a
decesului prematur) se
datoreaza factorilor de
risc comportamentali
modificabili, precum
consumul de alcool

si tutun, inactivitatea
fizica si alimentatia
nesanatoasa, inclusiv
consumul redus de
fructe si legume si
altor determinante ale
sanatatii.

Structura mortalitatii generale
n Republica Moldova, a.2017

PRINCIPALELE CAUZE

Bolile  cardiovasculare (BCV),
cca 58,4% din mortalitatea totald,
prevaland in populatia cu varsta apta
de munca (30-70 de ani) si constituind
25-26%, indeosebi Tn randul barbatilor.
Totodatda, este de mentionat faptul
ca morbiditatea prin BCV este in
descrestere cu cca 15%.

Tumorile maligne, cca 16,7% din
mortalitatea totald, sunt in continua
crestere. Rata mortalitatii prin aceasta
cauza variaza cu varsta, o crestere
brusca are loc Tncepand cu varsta
de 45 ani si mai mult. Peste 60% din
cazurile de deces survin la varsta apta
de munca.

Bolile aparatului digestiv (in special
hepatite cronice si ciroze hepatice), cca
8,4% in structura totala a mortalitatii si
care sunt In scadere ncepand cu a.
2011.

m Bolile cardiovasculare

B Tumori
m Bolile apratului digestiv

Bolile aparatului
respirator

58,4% Bolile endocrine, de
nutritie si metabolism

B Traume si otraviri

Alte

Bolile sistemului endocrin, cca 1,2%,
diabetul zaharat, care reprezinta 95%
din aceasta categorie, inregistreaza o
crestere cu 10% fin ultimii 5 ani, mult
mai larg raspéandit in mediul urban.

Bolile cronice ale aparatului
respirator, cca 4,4% in structura totala
a mortalitatii si sunt in descrestere
lenta, cu 8% Tn ultimii 5 ani. Mai
pronuntatd este scaderea mortalitatii
prin boala pulmonara cronica si astmul
bronsic (cu 10-15%).

Cadrul national normativ include:

e Strategia nationald de prevenire
si control al BNT pe anii
2012-2020, nr. 82/2012;

» Planul national de actiuni pe anii
2016-2020 privind implementarea
Strategiei BNT, HG nr. 403/2016;

¢ Programele nationale specifice
pe BNT prioritare si factorii de
risc majori pentru BNT.
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ASPECTE PRINCIPALE
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YV in descrestere



www.ansp.md

DEMOGRAFIA

Populatia stabila la inceputul anului,
mii locuitori
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+  Populatia totald descreste in medie cu 22 de persoane anual
»  Populatia rurala descreste in medie cu 66 de persoane anual

*  Raportul dintre barbati si femei diferd in dependentd de
varsta: persoanele de sex feminin cu varsta pana la 17 ani
constituie 48,8%, cele cu varsta de peste 65 de ani — 63,3%

»  Ponderea persoanelor cu varsta de 10-19 ani a scazut, in
perioada analizatd, de la 18,9% la 12,1%

*  Populatia cu varsta intre 18 si 64 de ani constituie 67,7%

+  Speranta de viatd la nastere pentru populatia generald a
rdmas neschimbatd la 71,0 de ani

+  Densitatea populatiei este de 108,1 locuitori/l km?, cifra
ramasa constanta din anul 2006
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Castigul salarial mediu lunar brut, /ei
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MEDIUL DE TRAI

Numar sisteme de alimentare
cu apa functionale

m total w rural

2011 2012 2013 2014 2015 2016 2017

Rata de ocupare in campul muncii, %
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+ Industria de procesare a productiei agricole este reprezen-
tata de agentii economici care prelucreazd materia prima in
unitatile de mordrit, de panificatie si combifuraje, Tn intreprin-
derile de producere a mezelurilor, a conservelor din fructe i
legume, a baduturilor alcoolice si rdcoritoare

« O pondere de peste 80 % in industria raionului Ungheni de-
tine pregatirea fibrelor textile, filarea, fabricarea de covoare

Si presuri

+  Traditionald pentru raion este si producerea obiectelor de
ceramicd: in orasul Ungheni activeaza de peste jumatate de
secol fabrica de ceramica artisticd

+  Orasul Ungheni reprezintd un nod important de cale feratd
Si posturi vamale

«  Sistemul Zonei Economice Libere (ZEL) "Ungheni - Busi-
ness” ofera un avantaj investitional deosebit cu conditii favo-
rabile de afaceri indreptate spre UE

2013 2014 2015 2016 2017

3l Procentul probelor de apa cu abateri de la
B normele sanitare

sanitaro-chimice microbiologice
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+ Din 36 de foraje hidrogeologice de
captare a apelor subterane, 11 sunt
folosite pentru aprovizionarea cu
apa potabild

« In raion sunt instalate 280 km de
apeduct

+ Ponderea populatiei racordate la
sisteme centralizate de aproviziona-
re cu apa este de 55,0%, prin inter-
mediul a 74 de sisteme functionale

« In raion sunt instalate doar 3 sis-
teme de canalizare, unul in mediul
urban si doud in cel rural. Doar doud
din aceste sisteme sunt dotate cu
statii functionale de epurare a ape-
lor uzate
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SISTEMUL
DE OCROTIRE
A SANATATII

Mortalitatea generala a populatiei
in varsta apta de munca,
la 100 mii locuitori

Asigurarea populatiei cu medici de familie
si asistenti ai medicilor de familie,
la 10 mii locuitori
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Incidenta generala a populatiei adulte,
la 10 mii locuitori de varsta respectiva
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Rata examinare a grupului de risc de catre
medicii de familie, %

Prevalenta generala a populatiei adulte,
la 10 mii locuitori de varsta respectiva
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STAREA SANATATII LA ADULTI

de deces, /a 100 mii locuitori

t ¢

t

Bolile aparatului circulator
Leziuni traumatice, otraviri
si alte consecinte ..
Tumori

Bolile aparatului digestiv

Altele

Bolile aparatului respirator

445

15,9

72,9

PROFIL DE SANATATE. UNGHENI

Mortalitatea populatiei in varsta apta de munca dupa principalele cauze

Conform datelor
statisticii oficiale, bolile
endocrine, de nutritie si
de metabolism, inclusiv
diabetul zaharat, nu au
facut parte din structura
mortalitatii persoanelor
apte de muncd in anul
2017

Incidenta populatiei adulte prin
la 10 mii locuitori de varsta respectiva
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Bolile aparatului respirator

Leziuni traumatice, otraviri
si alte consecinte ..
Bolile aparatului circulator

Bolile aparatului digestiv
Bolile endocrine, de nutritie
si metabolism

Tumori

Tulburéri mentale
si de comportament

principalele cauze,

Bolile Tnsotite de hipertensiune constituie
81,2% din totalul incidentei prin bolile

aparatului circulator

Diabetul zaharat constituie
33,6% din totalul
incidentei prin bolile
sistemului endocrin

800

1000 1200

bt

t ¢

Prevalenta populatiei adulte prin principalele cauze,
la 10 mii locuitori de varsta respectiva

Bolile aparatului circulator
Bolile aparatului respirator
Bolile aparatului digestiv
Bolile endocrine, de nutritie
si metabolism

Tulburari mentale
si de comportament

Leziuni traumatice, otraviri si

alte consecinte ..
Tumori

Bolile insotite de hipertensiune
constituie 85,2% din totalul
prevalentei prin bolile aparatului
circulator

Diabetul zaharat constituie 46,8%

din totalul prevalentei prin bolile

- sistemului endocrin

1500 2000



n www.ansp.md

STAREA SANATATII LA COPI|

la 10 mii locuitori de varsta respectiva

-8 Republica Moldova  —@— RDD Centru
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Incidenta generala la copii si dupa principalele cauze,

Anemia constituie in medie 98,9% din
totalul incidentei prin bolile sngelui si
ale organelor hematopoietice in anii
2013-2017

Leziuni traumatice, otraviri

si alte consecinte ale...
Bolile séngelui si ale organelor
hematopoietice

Bolile endocrine, de nutritie si
metabolism

¢ Obezitatea constituie

I
1
. _ 1 14,3% din totalul
Bolile sistemului nervos 119,2 ‘ incidentei prin bolile
Bolile sistemului osteo-articular 86 3 I sistemului endocrin
si ale muschilor ’ ! ! I I
I I I I I
Bolile aparatului circulator I I I I I
I I I I I
Tumori : : : : :
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cauze, /a 10 mii locuitori de varsta respectiva
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Prevalenta generala la copii si dupa principalele

Anemia constituie in medie
98,5% din totalul prevalentei prin
bolile sangelui si ale organelor
hematopoietice in anii 2013-2017

Leziuni traumatice, otraviri si
alte consecinte ..

Bolile sangelui si ale organelor
hematopoietice

I I
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Bolile sistemului nervos | |
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|

Bolile endocrine, de nutritie si

metabolism

Bolile sistemului osteo-articular
si ale muschilor

|
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| Obezitatea

: constituie 33,6%
: din totalul

[ prevalentei prin
! bolile sistemului
~ endocrin

Bolile aparatului circulator
Tumori

800 1000

examinarilor profilactice, /a 1000 copii examinati

Copii depistati cu probleme de sanatate in urma

+ Incidenta si prevalenta prin bolile sén-
gelui si ale organelor hematopoietice
au crescut cu 19,8% si respectiv 8,1%
in perioada 2013-2017, fiind a doua cau-

Retard fizic

Acuitatea vizuala
scazuta
Acuitatea auditiva
scazuta

Defectul vorbirii
Scolioza

Dereglari de tinuta

za principald atat in structura incidentei,
cét si prevalentei generale prin cauze
netransmisibile la copii, dupa leziuni
traumatice, otraviri si alte consecinte ale
cauzelor externe

+ Incidenta si prevalenta prin bolile siste-
mului endocrin au crescut cu 36,2% Si
respectiv 22,1%

+ Incidenta si prevalenta prin bolile siste-
mului nervos au crescut cu 48,7% si re-
spectiv 3,7%
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MEDIUL SOCIAL AL COPIILOR

Numar elevi in institutiile preuniversitare,
la 10 mii locuitori
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FACTOR DE RISC IMPORTANT:
OBEZITATEA

Obezitatea este o provocare noua pentru sana-
tatea publica si are consecinte importante asu-
pra principalelor boli cronice: bolile cardiovas-
culare, diabetul zaharat de tip 2, boli muscu-
lo-scheletale, unele forme de cancer. Tendinta
de crestere a indicatorilor obezitatii atat la copii,
cat si la populatia adulta este semnalul de inra-
utatire a situatiei. Din aceasta cauza obezitatea
necesita o monitorizare stricta, alaturi de ceilalti
factori majori care determina bolile cronice.

Pe masura inaintarii in varsta adolescentii ad-
opta Tn proportii tot mai mari un stil de viata
sedentar, sunt preocupati de jocuri la calcula-
toare, telefoane, retele de socializare. O buna
parte dintre elevi nu frecventeaza lectiile de
educatie fizica, foarte putini participa la activi-
tatile sportive extrascolare.

Incidenta generald prin obezitate la copiii din
raionul Ungheni a crescut nesemnificativ in pe-
rioada 2013-2017 de la 17,4 la 18,6 cazuri la
10 mii locuitori de varsta respectiva. Pentru in-
treaga perioada aceste cifre sunt comparabile
cu cifrele de referinta regionale si republicane.

Prevalenta prin obezitate la copii a crescut
semnificativ: de la 49,9 la 91,3 cazuri la 10 mii,
ceea ce reprezinta o crestere medie anuala de
16,6%.

« In anul academic 2017/18 acti-
vau 48 de institutii de Tnvatamant
primar si secundar general

+ In aceste institutii erau inregis-
trati 12096 de elevi, cuprinzand
96,1% din populatia-tintd (copii
7-15 ani)

+  Lanivel de raion 41,0% din elevii
care frecventeaza institutile de
invatdmant primar (clasele 1-4)
beneficiazd de pranzul scolar
gratuit

*  Numarul copiilor fara Tngrijire pa-
rinteasca a scazut de la 45 la 20
in perioada 2014-2017
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Studiul de evaluare al proiectului
,Viata sanatoasa: reducerea poverii
bolilor netransmisibile”

Varsta cand a Tnceput
sa fumeze

Cota fumatorilor

Structura pe sexe

Consum alcool in ultima
luna, zile saptamana

Riscul asociat
consumului de alcool

Consumul de:

fructe si legume,
zile saptamana

sare la pregatirea
bucatelor

dulciuri

zahar n ceail/cafea,
lingurite

bucate prdjite

Miscare cel putin 10 min.
neintrerupt pe zi

Zile cu activitati fizice intense,
cel putin 30 min.

Ore petrecute
pe scaun pe zi

0%

n fiecare zi

n fiecare zi

20%

au renuntat
la fumat

40% 60%

Tabagismul

peste I
20 ani

femei | |

Consumul de alcool

redus

Alimentarea corecta

80% 100%

o data pe zi

Exercitiul fizic

Tn anul 2017 proiectul “Viata sénatoasa” a organizat un studiu pe gospodarii in 10 raioane ale Republicii Moldova.
Scopul studiului a fost evaluarea cunostintelor, atitudinilor si practicilor populatiei generale cu privire la bolile netransmisibile si s-a axat in mod special pe evaluarea factorilor de risc

comportamentali.

1 si mai putin




RECOMANDARI

Discutarea profilului de sanatate la se-
dinta Consiliului Teritorial de Sanatate
Publica cu informarea autoritatilor publi-
ce locale si serviciilor interesate despre
starea de sanatate si evolutia indicatorilor
din profilul de sanatate.

Elaborarea unui Plan de actiuni cu impli-
carea autoritatilor publice locale si servi-
ciilor desconcentrate si stabilirea unor in-
terventii specifice de Tmbunatatire a starii
de sanatate a populatiei si altor indicatori
cu tendinta negativa reflectati in Profilul
de Sanatate.

Actualizarea programelor teritoriale de
prevenire si control al bolilor netransmi-
sibile cu includerea resurselor financia-
re necesare si aprobarea lor la nivel de
Consiliu Raional.

Organizarea activitatilor de informare a
populatiei despre starea de sanatate si
factorii de risc, precum si realizarea inter-
ventiilor de promovare a sanatatii pentru
schimbarea comportamentului cu risc
sporit pentru bolile netransmisibile cum
ar fi consumul de alcool, tutun, alimenta-
tia nesanatoasa, inactivitatea fizica.

Motivarea autoritatilor publice locale pen-
tru dezvoltarea sistemelor de aprovizio-
nare centralizata cu apa potabila si cana-
lizare si infrastructurii localitatilor pentru
crearea conditiilor de practicare a spor-
tului si activitatii fizice Tn conditii naturale.

PROFIL DE SANATATE. UNGHEN! [k

SURSE INFORMATII

Majoritatea indicatorilor statistici folositi fac parte din setul de sta-
tistici oficiale, furnizate de catre Biroul National de Statistica al
Republicii Moldova si Agentia Nationala pentru Sanatate Publica,
date extrase si validate in aprilie 2019. Metodologia de colectare si
mentinere a acestor date este descrisa detaliat de catre agentiile
respective.

Date suplimentare provin de la Consilile Raionale, Centrele de Sa-
natate Publica locale, Directia Invatimant, Tineret si Sport, Directia
Asistenta Sociala si Protectia Familiei si alte agentii locale.
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www.viatasan.md

in scopul asigurdrii unei planificéri
bazate pe evidente, proiectul "Viata
Sanatoasa” a sustinut elaborarea

profilurilor de sanatate in 10 raioane-
pilot, in conformitate cu Ghidul
national privind elaborarea Profilului
de sanatate a populatiei la nivel

de unitate administrativ-teritoriala
(Ordinul MS nr. 1363 din 01.12.2014),
care s-au axat pe urmatoarele principii:

Elaborarea planurilor de Actiuni
n baza Profilurilor de sanatate
pentru utilizarea eficientd a
resurselor existente.
Consolidarea colaborarii
intersectoriale, dar si
intrasectoriala.

Dezvoltarea si diseminarea
bunelor practici in diferite
sectoare.

Cooperarea intre echipele din
diferite teritorii administrative in
implementarea bunelor practici,
proiectelor-pilot si obtinerea de
resurse suplimentare.
Motivarea echipelor si partenerilor
prin schimbul de informatie si
experienta.

INSTITUTII PARTENERE CHEIE:

Ministerul Sanatatii, Muncii si
Protectiei Sociale al Republicii
Moldova

Agentia Nationald pentru Sanatate
Publica

Compania Nationald de Asigurari
in Sanatate

Consiliile Raionale de Sanatate
Publica

Universitatea de Medicina si
Farmacie “Nicolae Testemitanu”

Scoala de Management in
Sanatate Publica

| Mundii si Protectiei Sociale
al Republicii Moldova

Schweizerische Eidgenossenschaft

Ministerul Sanatatii, 9 Confédération suisse
Confederazione Svizzera
Confederaziun svizra

Swiss Agency for Development and Cooperation SDC
Agentia Elvetiana pentru Dezvoltare si Cooperare

Colegiul National de Medicina si
Farmacie ,Raisa Pacalo”

Centrul National pentru Educatie
Continua a Asistentelor Medicale

Autoritatile publice locale si
centrale; specialistii in domeniul
sandtatii publice si asistentei
medicale primare; reprezentanti ai
societatii civile

Organizatia Mondiala a Sanatatii

Swiss TPH g

Swiss Tropical and Public Health Institute
Schweizerisches Tropen- und Public Health-Institut
Institut Tropical et de Santé Publique Suisse

o passuTHIo 1 coTpy,

Proiectul ”Viatd Sanatoasa,
Reducerea poverii bolilor
netransmisibile” este finantat
de Agentia Elvetiana pentru
Dezvoltare si Cooperare (SDC)
si realizat de Institutul Elvetian
Tropical si de Sandtate Publica
(Swiss TPH).

STEFAN VODA

Obiectivul general al
proiectului este de a contribui
la Tmbunatatirea sénatatii si
bunastarii populatiei Republicii
Moldova, in special in mediul
rural, prin reducerea poverii
bolilor netransmisibile (BNT).

Rezultatul 1. Autoritatile
nationale din domeniul sanatatii
creeaza un cadru de politici
favorabil pentru managementul
descentralizat si integrat al
BNT.

Rezultatul 2. Populatia din
raioanele-tinta are acces la
ngrijiri integrate de calitate,
inclusiv la servicii extinse
pentru BNT.

Rezultatul 3. Populatia din
raioanele-tinta si-a imbunatatit
comportamentul fata de propria
sanatate si a redus riscurile
legate de BNT.

/7"® Proiect
Viata Sdandtoasd

Reducerea poverii bolilor netransmisibile
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