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Sarcinile etapelor de realizare: Particularitatile patologiei cronice cardiace la varstnici;
Particularitatile de tratament ale bolilor cardiace si co-patologiilor cronice asociate la varstnici;
Studierea particularitatilor testelor de memorie la varstnici in dependentd de mediul de trai al
pacientului; Studiul epidemiologiei, a particularitatilor clinice, tratament si profilaxie ale
dereglarilor cognitive la varstnici cu patologii cronice cardiace; Problemele mari geriatrice la
etapa spitaliceasca si prevalenta sindroamelor geriatrice in conditii spitalicesti; Calitatea vietii
pacientului varstnic cu patologii cronice cardiace, polipatologii; Calitatea vietii pacientului
varstnic cu dereglarile cognitive; Continuitatea medico-sociala in abordarea geriatrica.

Rezultatele evaluarii ponderii patologiei cronice cardiace la pacientii varstnici a
evidentiat - hipertensiunea arterialda — 88,63% de cazuri, dintre care hipertensiunea sistolica
izolatd a fost diagnosticatd la 33,9% de pacienti, urmata fiind de angina pectorald -45,44%,
dereglarile de ritm — 33,49% de cazuri. Insuficienta cardiacad cronica a fost diagnosticatd la
92,6% de cazuri. Tipurile derglarilor de ritm la pacientii varstnici internati in sectiile de geriatrie
au fost — fibrilatia atriala — 22,86% de cazuri, fluterul atrial — 1,20%, extrasistolie — 12,06%, ritm
migrator — 0,94% si tahicardie sinusala — 8,89% de cazuri.

Frecventa acutizarilor maladiilor cronice la pacientii varstnici peste 75 de ani a fost de
7,414,6 versus pacientii cu varsta intre 65 si 74 de ani 0,8+0,1 (p>0,05), ceea ce ne permite sa
afirmam ca categoria de varstnici de 75-84 de ani sunt mai vulnerabil cu acutizari mai frecvente
a maladiilor cronice si necesita spitalizari repetate pe parcursul anului.

Evaluarea factorilor de risc cardiovasculari la pacientii varstnici a evidentiat o pondere
elevata a dislipidemiei — 49,43%, anamneza agravatd eredocolaterala — 16,47%, de dereglarea
tolorantei la glucoza — 10,22%, consumul de alcool — 9,09% si de tabagism — 6,25% de cazuri,
dar si a supraponderii, cu o valoare medie pe grup a IMC de 29,96+0,48.

Dintre co-morbiditatile diagnosticate la pacientii varstnici cea mai inaltd frecventa a avut-
0 patologia osteoarticulara — 100% de cazuri, urmata fiint de boala cerebrovasculara cronica —
86,36%, patologia digestiva — 79,49%, patologia urogenitalda — 77,82% si de cea diabetica —
24,42 % de cazuri.

Impactul patologiei cardiace cornice si al co-morbiditatilor asupra calittii vietii
pacientilor varstnici a fost unul negativ, influientind toti itemii, astfel, cel mai afectat item a

calitatii vietii a fost energia, cu valoarea medie de 59,59+3,02, urmata fiind de durere —



53,67+2,30, abilitatea fizica — 48,29+2,018, calitatea somnului — 47,7+2,60, de reactia
emotionald — 35,20+2,16 si de izolarea sociala — 27,78+2,21.

Rezultatele evaluarii statutului cognitiv prin scorului MMSE a relevant ponderea
pacientilor varstnici cu dereglari cognitive care a constituit 21,33% de cazuri iar 78,66% dintre
pacuentii varstnici examinati au avut statutul cognitiv neafectat, totodata, MMSE a fost mai
scazuta la pacientii mai in varsta de 75 de ani - 21,7£0,99) vs de valoarea medie de 27,11+1,77 la
pacientii cu varsta intre 65 si 74 de ani. A fost constatat ca pacientii varstnici cu dereglari
cognitive au avut mersul si echilibrul mai dereglat comparativ cu pacientii varstnici fara derglari
cognitive — valorile medii ale Scorului Tinetti au fost de 18,68+1,09 vs 23,08+0,34 cu diferenta
statistic semnificativa intre loturi p=0,000001.

Rezultatele evaluarii calitdtii vietii au stabilit cei mai afectati itemi ai calitatii vietii
pacientilor varstnici cu dereglari cognitive au fost durerea, reactia emotionald si mobilitatea.
Totodata a fost stabilita o corelatie indirecta medie intre valoriule medii ale scorului MMSE cu
izolarea sociald si functionalitatea pacientilor varstnici cu derglari cognitive.

Evaluarea gradului de dependentd de terta persoand a pacientilor varstnici a stabilit
predominarea gradelor III A si III B de dependentd, iar cauza cea mai frecventad a dependentei a
fost cea somatica: 25% de cazuri la varstnicii de 65 — 74 de ani versus 56,6% de cazuri la
pacientii cu varsta mai mare de 75 de ani (p<0,01).

Sindroamele geriatrice au fost diagnosticate la 95,76% de pacienti, predominant la femei
59,06% versus barbati 40,93% de cazuri. Din totalul sindroamelor geriatrice determinate la
pacientii varstnici din studiu, au predominat sindromul algic — 90,80% urmat fiind de sindromul
de cadere — 33,63%, sindromul de fragilitate — 28,40%, dereglari cognitive usoare — 23,62% si de
sindromul de depresie — 22,36% de cazuri.

Populatia varstnicd este mare consumdtoare de prestatii medicale, avand o vulnerabilitate
crescutd la stresul fizic, psihic si cel social. In acest context, este necesitatea de elaborare a unei
continuitdti medico-sociale care sa vizeze servicii de ingrijire §i ocrotire a varstnicilor la
domiciliu (centre de ingrijire de zi, de noapte, de asistentd medico-sociald la domiciliu, de
asistentd sociala specifica varstnicului, unitati ambulatorii sau retea de asistentd terminald).
Organizarea de institutii de ingrijire pe termen lung, in care sa se acorde asistenta sociald (case
de retragere pentru pensionari, pentru batrani) sau socio-medicald pentru persoane cu afectiuni
cronice dependente (cdmin-Spital pentru bolnavi cronici sau unitdti pentru afectiuni psihice).

Elaborarea unor programe de screening pentru identificarea varstnicilor care pot sd rdmana la
domiciliu, integrati in familiile lor, precum si a celor care trebuie ingrijiti In institutii speciale
rezidentiale. De asemenea, facilitdti comunitare pentru familiile ce au in ingrijire varstnici cu

probleme medico-psiho-sociale.



