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Rezumat

Introducere. Temperaturile ridicate cauzate de fapt de incalzirea globald, au un impact semnificativ asupra sandtatii populatiei, marind numarul de
spitalizari. Schimbarile meteorologice extreme duc la modificdri in diferite organe si sisteme de organe: cardiovascular, respirator, renal, neurologic
si altele. Temperaturile extreme streseaza organismul, favorizand exacerbarea atacurilor de cord, accidentelor vasculare cerebrale, deshidratarea si
tulburari electrolitice, stres termic.

Material si metode. In cadrul cercetarii a fost realizat un studiu bibliografic narativ, cu revizuirea surselor stiintifice, din care s-au analizat 18
studii stiintifice disponibile gratuit, in text deplin pe platforma: Google Scholar. Articolele stiintifice au fost publicate in perioada 01.01.2016 —
30.04.2024 de cercetatori stiintifici din Italia, Finlanda, Germania, Australia, Brazilia, SUA, Vietnam, China. Aceste surse investigheaza interrelatia
dintre temperaturile ridicate ale aerului, sandtatea umana si numarul spitalizarilor pentru afectiuni cardiovasculare, pe timp de caniculd.
Rezultate. Numeroase studii au investigat mortalitatea in timpul unui val de caldurd, in timp ce au existat comparativ putine studii care au
cuantificat morbiditatea asociata caldurii. Canicula are un impact revelator asupra starii functionale a sistemului cardiovascular, este asociatd cu
risc crescut de spitalizare pentru boli cardiovasculare in general si boli cardiovasculare specifice, inclusiv boala cardiaca ischemica, aritmii cardiace,
stop cardiac. Canicula provoaca cresterea ritmului cardiac precum si dereglarea lui, vasodilatatie, stres termic si in cele mai grave situatii — cazuri
de atac de cord, mai mult evidentiate la bolnavii cronici. Majoritatea studiilor au subliniat ca primele patru zile ale unui val de caldura au avut doar
efecte minore. A fost observat un efect de intarziere scurt, cu asocieri pozitive intre temperaturile ridicate si spitalizarile pentru boli cardiovasculare
raportate in aceeasi zi de expunere si intre 15 3 zile dupd expunere. Dimensiunea efectelor a variat de la o tard, zond la alta. Rezultatele studiilor
sugereazd (, valorile ridicate ale temperaturu aerului au crescut riscul de spitalizare a pacientilor cu maladii cardiovasculare in intervalul de 0,8%
(1195%: -1,6-3,3) pand la 2,2% (11 95%: 1,006-1,039). Riscul de spitalizare asociat valurilor de cildura este mai mare in zonele de Nord decat in cele
Sud, fiind de 7,5% (1195%: 1,1-14,4) fata de -1,2% (11 95%: -2,6-2,3), pentru variatiile temperaturii diurne sunt de 0,7% (Il 95:,1,002-1,012). Au
existat asocieri pozitive intre Zilele caniculare i internarile din cauza infarctului miocardic si a bolilor cerebrovasculare. In schimb, tiscul de internare
pentru aritmie a scazut cu 20,8% (1195%: 8,0-31,8) in timpul valurilor de cildurd. Unele studii prezintd date despre o cotd de pana la 30% de internari
in zilele caniculare pentru maladiile sistemului cardiovascular. Rezultatele publicate indica faptul ca bolile cardiovasculare sunt cea mai semnificativa
cauza a spitalizarilor pentru populatia cu varsta peste 60 de ani in timpul valurilor de caldura.

Concluzii. Afectiunile cardiovasculare legate de evenimentele meteorologice extreme pot fi prevenite. Prin urmare, medicii si alti profesionisti din
domeniul medical trebuie sa ia masuri pentru a preveni bolile cardiovasculare in timpul valurilor de caldurd, sd explice pacientilor metodele de
actiune pe timpul perioadei de caldurd extremd, care va contribui la reducerea riscului de probleme de sandtate asociate caniculei si la mentinerea
unei stari de bine.
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