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PARTICULARITATI DE TRATAMENT AL PACIENTILOR CU
HIPERTENSIUNE ARTERIALA SISTOLICA IZOLATA LA VARSTNICI

Felicia Lupascu-Volentir, Anatolie Negara, Gabriela Soric, Elena Cosciug,

Olga Maniugc, Ala Zlatovcena

Laboratorul Stiintific de Gerontologie, USMF ,Nicolae Testemitanu”

Un aspect important in tratamentul hipertensiunii arteriale
sistolice izolate (HTASI) la varstnici, il reprezintd administrarea
adecvatd a medicatiei si cresterea eficacitatii farmacoterapiei
prin diverse combinatii de preparate antihipertensive.

O importantd deosebita o reprezintd furnizarea datelor
farmacoepidemiologiei preparatelor antihipertensive, care
oferd posibilitatea depistarii particularititlior de tratament
regional al HTASIL.

Scopul cercetarii a fost elucidarea administrarii de medi-
catie antihipertensiva la pacientii cu HTAIS in diferite regiuni
ale Republicii Moldova.

Material si metode

Cercetdrile s-au efectuat in baza unei anchete elaborate de
catre colectivul Laboratorului Stiintific de Gerontologie. S-au
studiat 420 de cartele ambulatorii cu diagnosticul stabilit de
HTASI. Drept criteriu de includere in anchetd a fost varsta de
peste 65 ani, administrarea medicatiei antihipertensive pre-
scrise pentru o perioadi de cel putin 1 lung, si monitorizarea
HTASI de cétre medicul de familie. Ca criteriile de excludere
au servit prezenta maladiilor oncologice si bolilor cronice
decompensate (cardiace, renale, hepatice).

Rezultate

Varsta bolnavilor a variat intre 65-95 ani, media de varsta
constituind 75+0,3 ani. Femeile au prezentat — 68%, iar bar-

bati - 32%. Maladiile concomitente s-au prezentat dupd cum
urmeaza: astmul cardiac - 3,1%, diabetul zaharat - 19,1%,
pielonefrita cronicd — 20%, insuficienta renald cronica - 2,3%,
hipotiroidia — 8%, patologia cerebrovasculara - 64,07%, acci-
dentele vasculare cerebrale - 7,43%.

In rezultatul efectudrii terapiei antihipertensive, frecventa
administrarii de monoterapie a inhibitorilor enzimelor de
conversie (IEC) in HTAIS a costituit — 88,3%, diuretice tiazi-
dice (DT) - 86%, blocanti ai canalelor de calciu (BCC) de tip
dehidroperidinic - 30,29%, BCC de tip non-dehidroperidinic
- 3,73%, betablocanti (BB) - 7,72%.

In urma administrarii medicatiei antihipertensive, valorile
tensiunii arteriale pulsatile a prezentat dupa cum urmeazi: 50
mmHg - 11,15%, 60 mmHg - 12,86%, 70 mmHg -17,14%, 80
mmHg - 35,43%, 90 mmHg - 23,42%.

Concomitent, s-a evaluat frecventa in adminstrarea com-
binatiilor de preparate antipertensive la pacientii cu HTAIS si
s-au obtinut urmatoarele date: DT + IEC - 57%, diuretice +
BCC - 14,15%, DT + BB - 8,86%, IEC + BCC - 7,7%, BCC
+ BB - 4,86%, D+IEC+BCC - 19,3%, D+IEC+BB - 11,43%.

Conduzii

Cercetirile efectuate au relevat, cd monoterapia de electie al
HTAIS a cuprins inhibitori ai enzimelor de conversie, diuretice
tiazidice si blocanti ai canalelor de calciu de tip dehidroperidi-
nic, ceea ce a prezentat un tratament contemporan la varstnici.

DEREGLARILE COGNITIVE LA VARSTNICII CU HIPERTENSIUNE
ARTERIALA SISTOLICA I1ZOLATA DIN REPUBLICA MOLDOVA

Olga Maniuc, Anatolie Negara, Felicia Lupascu-Volentir, Elena Cosciug,

Gabriela Soric, Valeria Lungu
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Hipertensiunea arteriala sistolica izolata (HTASI) este cea
mai frecventd formd de hipertensiune arteriala la varstnici.
Datele furnizate de studiul Framingham arata cd HTASI la per-
soanele de peste 60 ani ocupd 65-75% din toate hipertensiunile
arteriale. Consecintele majore ale HTASI sunt conditionate de
afectarea organelor tinta, indeosebi a cordului si a sistemului

nervos central. La bétrani cresterea tensiunii arteriale sistolice
este asociatd cu dereglarea cognitiva. Necesitatea evaludrii
functiei cognitive la varstnicii cu HTASI reiese din faptul ca
functia cognitiva este cheia ce determind independenta si ca-
litatea vietii pacientului.



Anta .« Nr.2(49),2012

~ |-a Conferinta Internationala de Geriatrie si Gerontologie din Republica Moldova ~ 41

Medica — —
Editie speciald

Scopul
Aprecierea gravititii dereglérilor cognitive si frecventei
acestora la varstnicii cu hipertensiune arteriala sistolica izolata.

Materiale si metode

Am efectuat un studiu pe un lot de 420 pacienti vérstnici cu
HTASI din raioanele de centru, sud si nord a republicii. Varsta
bolnavilor a fost cuprinsa intre 65-95 ani,media de vérsta era de
7540,28 ani. Dintre examinati femeile au constituit 286(68%),
barbatii-134(32%). Pacientii din studiu au fost examinati con-
form unui chestionar, care a inclus:datele de pasaport, conditiile
de trai, gradele de dependentd, prezenta sindroamelor mari
geriatrice, factorii de risc cardiovasculari, afectarea organelor
tinta,datele obiective si paraclinice. Evaluarea functiei cognitive
s-a efectuat cu ajutorul scorului MMSE(Mini Mental State
Examination). Pacientii au fost repartizati in IIT loturi conform
gradelor tensiunii arteriale sistolice si grupelor de varsta.

Rezultate

In urma efectudrii testului MMSE s-a determinat afecta-
rea functiei cognitive la 110 pacienti(26,2%). Factorii de risc
cardiovasculari cei mai frecventi intilniti au fost:supraponder
abilitatea(19%),obezitatea(19%), dislipidemia(24,5%) diabetul
zaharat(15%), consumul cronic de alcool(8%), tabagismul(5%).
Comparand ponderea dereglirilor cognitive in cele trei loturi
reiese urmatoarele: Deregléri cognitive in lotul I- au fost sta-
bilite in 21,7% cazuri,in lotul 11-28,3% si in lotul III- 29,5%.

Rezultatele din lotul I de studiu au aritat,
urmdtoarele:tulburari cognitive usoare au fost inregistrate in

21,7% cazuri, gravitate moderata si severd nu au fost fixate. In
lotul II de studiu deregléri cognitive gravitate usoara au fost
evidentiate in-24,1%, cele de gravitate medie-4% si gravitate
severa-0,2%,iar in lotul IIT de studiu- gravitate usoara-24,3%,
gravitate moderati-4,9% si gravitate severa-0,3%.
S-aobservat o corelatie intre varstd si gravitatea dereglérilor
cognitive. Astfel in lotul I de studiu la pacientii cu varsta cuprin-
sa intre 65-74 ani, deregléri cognitive usoare s-au inregistrat in
16,6%,iar la cei de peste 75 ani in 46,4%. In lotul II de studiu la
varstnici de 65-74 ani: dereglari cognitive usoare s-au intalnit
in 16%, moderate in 2% si severe in 0,7%, iar la cei de peste 75
ani deregléri cognitive usoare in 32,5%, moderate 5,4% si severe
in 1,1%. In lotul IIT de studiu: la persoanele de varsta 65-74 ani
s-au Inregistrat: dereglari cognitive usoare in 40,7%, moderate
in 7,4% si severe 1,9%, iar la cei de peste 75 ani-dereglari cog-
nitive usoare s-au inregistrat in 43,3%, dereglari moderate in
9,4% si severe in 2,2%. Rezultatele obtinute au relevat faptul
cé frecventa dereglarilor cognitive creste odatd cu majorarea
cifrelor tensiunii arteriale sistolice si avansarea in varsta.

Concluzii

Tensiunea arteriald sistolica ridicata constituie un factor
major de afectare a functiei cognitive la varstnici. Tulburdrile
cognitive sunt frecvent intalnite la batrani, ce se datoreaza atat
modificérilor de varstd neurofiziologice cat si de valoarea ten-
siunii sistolice. Studiul relevd o pondere crescuti a dereglarilor
cognitive la varstnicii cu HTASI,cu predominarea tulburarilor
cognitive usoare, ce nu afecteaza activitétile vietii cotidiene.

VARSTNICII, SARACIA S| EXCLUZIUNEA SOCIALA

Aliona Onofrei
Catedra Asistenta Sociala(USM)

Varstnicii sunt considerati ca fiind unul dintre grupurile
expuse cel mai mult excluziunii sociale datoritd particularita-
tilor de varsta ale acestora, care influenteaza asupra autono-
miei personale in realizarea activitétilor (dificultati de ordin
senzorial, fizic / locomotor), precum si capacitatii de obtinere
a veniturilor suplimentare. Respectiv, unul din principalele
riscuri cu care se confrunta vérstnicii este saracia, care este
strins legaté de lipsa mijloacelor materiale pentru o batrinete
auto-suficientd, degenerand in final excluziunea sociala.

De reguld, varstnicii (pensionarii) nu sunt printre benefi-
ciarii cresterii economice. Cheltuielile curente, in special cele
pentru utilitati, tind sa determine alunecarea spre sédricie a tot
mai multor persoane vérstnice. Beneficiile sociale sunt erodate
mai rapid decat veniturile salariale. Pensia medie a pierdut me-
reu mai multe puncte procentuale fata de salariul mediu, ceea ce
conduce la un proces de sdracire mai accentuat si o polarizare
intre persoanele active economic si cele dependente de suportul
social. Cele mai multe dezechilibre din domeniul beneficiilor

sociale se inregistreazd in domeniul pensiilor. Disparitatile
resimtite ca inechitati flagrante accentueaza disperarea, lipsa de
speranta si activism, care pot contribui suplimentar la glisarea
spre sdracie.

Conform datelor Biroului Natonal de Statistici minimul
de existenta pentru pensionari in anul 2010 a alcituit 1184,3
lei, fiind in crestere fatd de anul precedent cu 15,8%. Minimul
de existentd pentru pensionari difera in functie de mediul
de resedinté al acestora. Astfel, minimul de existenta pentru
pensionarii din mediul urban este cu 150,0 lei mai mare fatd
de mediul rural, datorita in special costurilor mai inalte pentru
diverse servicii. Totodata, pensia lunara stabilitd pentru limita
de varstd a putut fi acoperitd cu minimul de existentd pentru
aceastd categorie de populatie la nivel de 70,6%, fata de 78,3%
in anul 2009.

Deci, varstnicii sunt una din cele mai vulnerabile categorii
de populatie. In anul 2010, sub pragul sariciei s-au plasat 21,9%
din populatia térii, iar in cazul virstnicilor practic fiecare a patra



