M-g d-r Vjosa Recica



Instituti i shéndetit publik

ndje kardiovaskulare (t5 dhe sémundje 5 I 8m
qlpﬂfshllnlz:nrln m‘ﬁﬁ,,ﬂ“{.’fmam‘it"ﬂﬁ.km""‘ G feSmEngeve

- <
Terml sém kardlovaskulare | referohet sémundjefe qé prek sistemi.
k:t’:i';omsza‘r’{' kryesisht sémundjet l&"alrdlakg,do sﬂnm:,d’;ot e gn -] :Iakut ’:l trurlt, 68
veshkave dhe sémundje periferike arteriale.

- <

Shkaget pér ¢faqjen e sém kardiovaskulare 8 nd, Ateroskieroza
dhe Hlpgznslonl l:n! mg ’t'Bdlz:‘;:)nshme. bt

< <
Mo e moshés ¢fagen njé numér | madh | ndryshimeve fiziologjike dhe
ke g& ndryshojné funksionin kardlovaskular dhe rrisin rrezikun né ¢fagjen
kardlovaskulare gé né raste t6 shumta mund €3 Jené dhe aslmptomaﬂka.

MHcTuTYyT 3a jaBHO 3apasje °
Institute of public health Hyrje




Semundjet kardiovaskulare dhe qasja
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Sipas OBSH-se sémundjet Jo ngjitése shkaku kryesor I vdekjeve né gjithé globin
me 38 milion te vdekur ne nje vit nga te cllat 28 miljon te vendet me 8 ardhura 5
mesme dhe t5 uléta vjetore

Sému, kardlovaskulare shkaku kryesor | vdekshmérisé né boté me 17,5 mijjon
vdekje duke pasuar sému malinje nga te cllat vdesin 8,2 mi nn]ellz 4mi
vdeldelanl shkaktuara nga sémundjet respiratore dhe 1,5 mi nga

Rreth 82% e te rasteve ] 5 katdr
.um. qé rezulto/né me vdekje Jané nga grupet e

Nga totall | t6 gjitha vdekjeve nra SKYV, 7.3 milion kand ndodhur sl shkak | sémundjes
koronare 8 zamtis dhe 6.2 millon nga godifja né tru.
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Sipas périlogariffeve nga t6 dhénat e deritanishme dhe projekclonet e tyre ,

besohet se derl né vitin 2030, pothuajse 23.6 million njeréz do 8 vdesin nga
ﬁ,mund]ot kardlovaskulare, kryesisht nga sémundjet e zemrés dhe godifjet né

Mbl 80% e t8 gjitha vdekjeve globale nga SKV ndodhin né vendet me 5
ahrg'lg? dhe t6 mesme dhe 15 uléta né ményré proporcilonale te meshkujt dhe

Sémundjet Jongjitése né R. e Magedonlisé,né boté dhe né Evropé Jané shkaku
kryesor I vdekjeve

Sipas mrjetit Europlan per SKV (EHN) dhe shogatés Europlane té Kardlologjisé
(ESC) afér 4 miljon njeréz né Evropé dhe 1,5 miljon ne EU vdesin nga
s8mundjet kardiovaskulare.
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Faktoret e rizikut
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Instituti | shéndetit publik shkaku numér njé i vdekjeve né Magqedoni.

@ S Sémundjet e qgarkullimit té gjakut jané

Pérgindja e té té sémuréve nga sémundjet cirkulatore ne total ne
republikén e Maqgedonisé, né vitin 2016

Te tjere 46.5

Semundjet
cirkulatore 53.5




Vdekshméria nga sémundjet e
garkullimit té gjakut né BE, né vitin 2012
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Vdekshméria nga sémundjet e garkullimit té gjakut, shkalla e standardizuar né 100 000
banoré, né vitin 2012

SDR, diseases of circulatory system, all ages, per 100 000
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? WHcTuTyT 3a jaBHO 3npasje cerebrovaskulare té gjakut, shkalla e
Institute of public health . . . . .,
W instituti | shéndetit publik standardizuar né 100 000 banoré&, né vitin

2012

SDR, cerebrovascular diseases, all ages, per 100 000
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European Region
152.09

2012

SDR, ischaemic heart disease, all ages, per 100 000

Vdekshméria nga sémundjet
kardiovaskulare né BE, né vitin 2012

B <= 500

] <=300
[ ] <=200
[ ] <=100

| Nodata
Min =0




Né vitin 2009, vdekshméria nga sémundjet e
garkullimit té gjakut sillet nga 57.3% né vitin
2016 deri né 53.5%
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Pergindja e te vdekurve ne total ne republiken e Magedonise, ne
periudhen 2009-2017
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Shkalla e vdekshmérisé nga sémundjet cirkulatore né

MHcTuTyT 3a jaBHO 3apasje
Institute of public health
Instituti i shéndetit publik periudhé'n 2009-2016

Mortaliteti nga semundjet cirkulatore ne total ne Republiken e
Magedonise, ne periudhen 2009-2016, shkalla ne 100 000
banore
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Institute of public health . . . . L. oy
Instituti i shéndetit publik gjakut sipas rajoneve statistikore ne vitin 2016
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@ MHCTUTYT 3a jaBHO 3apasje Shkalla e vdekshmérisé nga sémundjet e garkullimit té

Mortaliteti nga semundjet cirkulatore sipas regjioneve statistikore ne Republiken
e Magedonise ne vitin 2016

Republika e Magedonise I 526.9
Pelagonise GG 596.4
Vardarit I 6743
Verilindor I 505.1
Jugperendimor I 588.9
Shkupit I 457.5
Juglindor [ 607.3
| poliogut I, 422.1
Lindor N 609.4
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Pérgindja e pacientéve té trajtuar né spitale nga
sémundjet e qarkullimit té gjakut né vitin 2016 sillet
rreth 13,1% nga té gjithé té trajtuarit né spitale

%  MWHcTUTYT 3a jaBHO 3apaBje
v Institute of public health
D Instituti i shéndetit publik

Pergindja e personave te mjekuar nga semundjet cirkulatore ne spitale ne
vitin 2016 ne R. Magedonise
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Te tjere  msemundjet cirkulatore
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MHCTUTYT 3a jaBHO 3apasje Né periudhén 2010-2016 shkalla e sémundshmérisé varion
Instituti i shéndetit publik nga 172.2%o00 né vitin 2010 deri né 159,4% oo né vitin 2016

Morbiditeti hospital nga semundjet cirkulatore ne republiken e
Maqgedonise,shkalla ne 10 000 banore
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_ _ ergindja e pacienteve meshkuj té trajtuar ne
@ Mncturyr 32 jasno sapasle | g pitale ne vitin 2016 ishte 55.2% ndérsa atyre femra
Instituti i shéndetit publik 4.80/0

Struktura e te mjekuarve nga semundjet cirkulatore ne
spitale sipas gjinise ne R.Magedonise, 2016
44.8%
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ormat mé te larta te semundshmeérise né vitin 2016 janée

WHcTuTyT 33 jasro 3npasje regjistruar né rajonin e Shkupit (256.1%00), né rajonin
Institute of public health . . . . P
Instituti i shéndetit publik Jugperéndimor (247,3.%00) dhe rajonin e Pelagonisé

[144,7 pacienté té trajtuar né 10.000 njeréz).

Morbiditeti nga semundjet cirkulatore, shkalla ne 10 000 banore sipas
regjioneve statistikore ne Republiken e Magedonise, ne vitin 2016

Republika e Magedonise NGNS 162.8

Pelagonise [N 144.7
Vardarit [N 97.6

Verilindor [N 36.6

Jugperendimor GG 247.3

Shkupit I 256.1

Juglindor NG 82.9

| pollogut I 112.3
Lindor [N 107
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Sipas rekomandimeve té OBSH , Maqgedonia ka pérgatitur njé program kombétar pér

parandalimin dhe kontrollin e semundjeve jo te transmetueshme

Eshté pérgatitur plani i dyté nacional —Plani aksional pér ushqimin dhe té ushqyerit né
Magqgedoni pér periudhén 2007-2012 vjecare

Strategjité pér kontrollin e duhanit (2005-2010);

Strategjiné kombétare pér luftén kundér alkoolizmit, 2008-2012;

Strategjiné pér shéndetin, mjedis té shéndetshém dhe siguriné né vendin e punés;
Programi nacional pér parandalimin, kontrollin dhe trajtimin e diabetit etj.

NEé té gjitha kéto dokumente strategjike, rekomandimet themelore pér parandalimin e
sémundjeve cirkulatore jané :



MHcTuTYyT 3a jaBHO 3apasje . . . . ..
@ Institute of public health Rekomandime(né nivel individual )
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Ndérpreja e konsumit té duhanit dhe shmangja nga hapésirat ku pihet
duhani(thithjes pasive)

- konsumimi i dietave té shéndetshme (ushqim i shéndetshém) marjen e mé paku
400gr né dité té drithérave, peméve dhe perimeve

-konsumimin e alkoholit organik (nese jeni i varur nga alkooli), duke e reduktuar
né njé ose dy gota né dité

-Duke i rritur té paktén té paktén 30 minuta né dité aktivitet e moderuara fizike
-kontrollimin e peshés trupore duke shmangur ushgimet me kalori té larta(
késhilla pér dieta), (shmangjen e ushgimeve me sasi té larta té sheqgerit dhe
yndyrés), ushgimeve té kripura dhe té konservuara, rritjes sé aktivitetit fizik
-duke reduktuar konsumimin e shegerit industrial

-Duke iu shmangur sa mé shumé situatave qé shkaktojné stres dhe duke
reduktuar stresin psikosocial
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Pér té kontrolluar HTA; nivelin e shegqerit, kolesterolit né gjak duhet qé

Té meren ilage pér uljen e nivelit te yndyrés né gjak. Pacientét me nivelin e kolesterolit
total né gjak deri né 8mmol t / L duhet té motivohen mé shumé pér t'iu pérmbajtur
dietave me qgéllim té reduktimit té yndyrés pér té ulur rrezikun kardiovaskular

Té meren ilage antihipertensive - Pacientét me presion té larté té gjakut por dhe ata me
organe té démtuara (zemra, veshkat dhe enét e gjakut) duhet té marin medikamente
pér té normalizuar hipertensionin arterial , receta té€ dhéna nga mjeku i tyre me qéllim
té zvogélimit té rrezikut kardiovaskular dhe té pérmirésimit té stilit jetésor

Té meren ilage pér uljen e nivelit té glukozés né gjak - Pacientét me sasi té larta té
glukozés mbi 6,1 mmol /L (79,2-110 mg / dL duhet té marin medikamente pér té
normalizuar nivelin e sheqerit né gjak me qgéllim té reduktimit té rrezikut
kardiovaskular



