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Rezumat

Bolile cardiovasculare (BCV) sunt afectiuni ale inimii si vaselor de sdnge, precum
infarctul, accidentul vascular cerebral, insuficienta cardiaca, tulburarile de ritm, bolile
ischemice, cardiomiopatia si malformatiile congenitale. Conform celui mai recent raport al
OECD, bolile cardiovasculare reprezinta principala cauza de deces si invaliditate in Uniunea
Europeana, provocand o treime din totalul deceselor inregistrate anual si afectind peste 60
de milioane de persoane.

Impactul asupra vietilor omenesti este amplificat de povara economica considerabila,
estimata la 282 de miliarde de euro anual la nivelul UE, ceea ce clasifica bolile
cardiovasculare drept o problema de sanatate publica cu implicatii sociale si economice
majore. In absenta unor interventii ferme si coordonate la nivelul Uniunii Europene, Se
estimeazad o crestere semnificativa pdna in 2050, prevalenta acestor afectiuni va creste cu
aproximativ 90%, iar mortalitatea asociata va inregistra o crestere de 73,4%, atingand circa
35,6 milioane de decese in 2050, comparativ cu 20,5 milioane in 2025.

Planul pentru sandatatea inimii a fost elaborat ca rdspuns la aceste provocari §i
reprezinta primul cadrul strategic la nivelul UE destinat abordarii integrate a bolilor
cardiovasculare cu scopul de a reduce impactul acestora asupra sanatatii populatiei si asupra
societdtii. Acesta este structurat pe trei piloni - prevenire, depistare timpurie si screening,
tratament si ingrijire (inclusiv reabilitare) - si sustinut de trei directii transversale privind
inovarea digitala, cercetarea si cunoasterea si reducerea inegalitatilor.

Cuvinte-cheie: boli cardiovasculare, prevenirea bolilor, cercetare medicala, sanatate
publica, Ingrijirea sanatatii, digitalizare. e-sandtate
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I. CONTEXT

La nivel european, provocdrile majore din domeniul sanatatii publice, in special
cresterea semnificativd a incidentei bolilor cronice netransmisibile, precum afectiunile
cardiovasculare si oncologice au Impus necesitatea conturarii si implementarii unei abordari
strategice integrate, fundamentate pe preventie, consolidarea rezilientei sistemelor de sanatate
si intensificarea cooperarii intre statele membre.

Tn acest cadru, sub orientirile politice asumate de Ursula von der Leyen, Comisia
Europeana a initiat si dezvoltat un set coerent de politici si instrumente menite sd intdreasca
guvernanta in domeniul sanatatii la nivel european si orientate spre reducerea factorilor de risc,
imbunatatirea accesului la servicii medicale de calitate si stimularea inovdrii in domeniu.

Un pilon central al acestor demersuri il constituie initiativa pentru o Uniune a sanatatii,
care urmareste s asigure o mai buna coordonare si capacitate de reactie in fata crizelor sanitare,
precum si sd Tmbundtdteasca preventia, diagnosticul si tratamentul bolilor. Totodata, vizeaza
facilitarea accesului la tratamente inovatoare si la echipamente medicale moderne, la preturi
accesibile si dezvoltarea unor mecanisme eficiente de monitorizare a starii de sanatate a
populatiei.

Tn ultimii anii, au fost implementate o serie de masuri concrete in aceasti directie
strategica, precum:

v consolidarea cadrului de pregatire pentru situatii de criza - prin infiintarea Autoritatii
Europene pentru pregatire si raspuns in caz de urgenta sanitard (HERA) care are rolul de a
anticipa amenintarile sanitare, de a asigura disponibilitatea contramasurilor medicale
(vaccinuri, tratamente, echipamente) si de a coordona raspuns rapid la nivel european;

v intarirea rolului agentiilor europene specializate — Tn special, Centrul European de
prevenire si control al bolilor (2020) responsabil pentru monitorizarea si controlul bolilor
transmisibile si al Agentia Europeana pentru Medicamente, al carei mandat a fost extins pentru
a gestiona mai eficient situatiile de crizd si pentru a asigura accesul la medicamente si
dispozitive medicale esentiale;

v reforma legislatiei farmaceutice a UE - orientatd spre stimularea inovarii, reducerea
inegalitatilor privind accesul la medicamente intre statele membre si cresterea securitatii

3
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aproviziondrii cu produse farmaceutice;

v un Plan european de combatere a cancerului - o initiativd complexa care acopera
intregul parcurs al bolii, de la preventie si depistare precoce pana la tratament si Ingrijire post-
terapeutica, cu scopul de a reduce incidenta si mortalitatea asociate cancerului.

v dezvoltarea politicilor in domeniul sanatatii mintale - prin initiative dedicate prevenirii
problemelor de sanatate psihica, imbundtatirii accesului la servicii si reducerii stigmatizarii, in
contextul cresterii impactului acestor afectiuni la nivel european.

v crearea Spatiului european al datelor privind sanatatea care faciliteaza schimbul

pacientilor, cat si cercetarea si inovarea in domeniul medical,

v consolidarea securitatii sanitare mondiale si a cooperdrii internationale prin masuri
dedicate gestionarii amenintarilor transfrontaliere grave pentru sandtate si intaririi rolului UE
in cadrul securitatii sanitare globale.

Raportul ,,Starea sanatatii in 2025 evidentiaza faptul ca anul 2025 a marcat un punct
de cotiturd pentru sistemele de sanatate europene, caracterizat prin accelerarea reformelor
digitale si intensificarea eforturilor de consolidare a rezilientei in fata provocarilor demografice
si de mediu. Documentul subliniaza tranzitia catre un nou model de sanatate, orientat prioritar
spre preventie, digitalizare si asigurarea unui acces echitabil la tehnologii medicale avansate,
conturand astfel directiile strategice esentiale pentru dezvoltarea sustenabila a sistemelor
sanitare europene, respectiv:

e Spatiul european al datelor privind sanatatea a fost adoptat la inceputul lui 2025 de
Consiliul UE. Acest regulament faciliteaza schimbul securizat de date medicale intre statele
membre, permitand pacientilor sa isi acceseze istoricul medical oriunde Tn Uniune;

 digitalizarea si e-sanatatea — in conformitate cu obiectivele stabilite in cadrul Deceniului
Digital 2025 vizeaza integrarea sigura a datelor provenite de la toti furnizorii de servicii
medicale, precum si extinderea utilizarii telemedicinei si a inteligentei artificiale in procesul de
diagnostic si tratament;

o evaluarea tehnologiilor medicale (HTA) incepand cu ianuarie 2025, a intrat in vigoare
Regulamentul (UE) 2021/2282 care a marcat inceputul unei noi etape a cooperarii europene n
domeniul medicamentelor inovatoare. Acest cadru permite ca evaluarea clinica a anumitor
tratamente sa fie realizata in comun la nivelul Uniunea Europeand, prin mecanismul Joint
Clinical Assessment (JCA), in locul analizelor separate la nivel national. Procesul este
coordonat de un Grup de coordonare al statelor membre dedicat HTA, contribuind astfel la
reducerea duplicarii eforturilor si la facilitarea unui acces mai rapid si echitabil al pacientilor
la terapii inovatoare;

o preventia bolilor netransmisibile - statele membre au crescut nivelul investitiilor n
programe de preventie, vizand in special reducerea incidentei cancerului, diabetului si bolilor
cardiovasculare, in linie cu noua orientare strategica catre sanatate publica proactiva.

In decembrie 2025, Comisia Europeani a lansat un pachet de masuri pentru
imbunatatirea sanatatii cetatenilor UE, asigurand, in acelasi timp, rezilienta si competitivitatea
pe termen lung a sectorului sanatatii.

Planul UE pentru sdndtatea cardiovascularda (Planul pentru sdnatatea inimii) este
integrat Tn acest pachet de initiative legislative si strategice ale UE, alaturi de propunerea
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https://health.ec.europa.eu/health-technology-assessment/implementation-regulation-health-technology-assessment/member-state-coordination-group-hta-htacg_en?prefLang=ro
https://health.ec.europa.eu/state-health-eu/overview_en
https://ec.europa.eu/commission/presscorner/detail/ro/ip_25_3077
https://ec.europa.eu/commission/presscorner/detail/ro/ip_25_3077

privind Legea biotehnologiei! si de revizuirea normelor referitoare la_dispozitivele medicale?.

Pachetul are ca obiective:

o consolidarea sectorului biotehnologic al UE;
. accelerarea dezvoltarii de noi tratamente si terapii inovatoare pentru pacienti;
o simplificarea si eficientizarea normelor pentru dezvoltarea dispozitivelor medicale, de

la laborator pana la introducerea pe piata pentru companiile din UE, asigurand, in acelasi timp,
un nivel ridicat de sigurantd pentru pacienti;

o abordarea principalei cauze de deces din Europa (bolile cardiovasculare), printr-o
strategie cuprinzatoare care include prevenirea, depistarea precoce si tratamentul acestora la
timp.

1. PREZENTAREA COMUNCARII

Planul european pentru sanatatea cardiovasculara (Safe Hearts Plan) isi propune sa
atinga urmatoarele obiective pana in 2035:

° 0 scadere cu 25% a deceselor premature de origine cardiovasculara;

. cel putin 75% dintre persoanele cu varsta intre 25 si 64 de ani si cel putin 90%
dintre persoanele cu varsta de 65 de ani si peste sa isi monitorizeze anual tensiunea
arteriala, sub supravegherea unui profesionist din domeniul sanatatii;

. cel putin 65% dintre persoanele cu vérsta cuprinsa intre 25 si 64 de ani si cel putin 80%
dintre persoanele cu véarsta de 65 de ani sa isi monitorizeze anual colesterolul si glicemia,
sub supravegherea unui profesionist in domeniul sanatatii.

Acest obiectiv va fi atins prin imbunatatirea colaborarii la nivelul UE in domeniile

Planul pune un accent deosebit pe tranzitia de la tratament la preventie, valorificand solutiile

Planul va oferi o preventie personalizata, pe tot parcursul vietii, prin urmatoarele masuri:
* sprijinirea tarile UE in dezvoltarea planurilor nationale si in combaterea obezitatii si a
diabetului;
* facilitarea alegerilor alimentare mai sanatoase pentru consumatori mai bine informati;
* abordarea problemelor legate de alimentele ultra-procesate si si evaluarea instrumentelor
adecvate, inclusiv posibile masuri financiare, pentru a sprijini sanatatea publica;
* promovarea sportului si a activitatii fizice printr-o revizuire a Recomandarii Consiliului
privind promovarea activitatii fizice benefice pentru sanatate si campanii anuale la nivelul
UE, precum #BeActive si Saptamana europeana a sportului;
* promovarea vaccinarii ca masura de preventie;
* reducerea numarului de fumatori la sub 5% pana in 2040;
* implementarea controalelor cardiovasculare standardizate, screeningului mobil si a
* combaterea disparitatilor dintre statele membre in ceea ce priveste accesul la tratament;
* utilizarea inteligentei artificiale si a instrumentelor personalizate de predictie a riscurilor;
* revizuirea legislatiei UE privind tutunul, programata pentru 2026;
* infiintarea unei retele de centre de excelenta in sanatatea cardiovasculara.
Copiii si tinerii vor beneficia de reguli stricte privind publicitatea, precum si de un set de
instrumente pentru sanatatea copilului si adolescentilor, cu accent pe promovarea bunastarii
mintale.

1 COM(2025)1022
2 COM(2025)1023
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digitale, inclusiv inteligenta artificiala si tehnologiile personalizate. De asemenea, se va stimula
cercetarea si inovatia si se vor aborda inegalitatile dintre tari, regiuni, grupuri de populatie si
sexe. Planul va sprijini statele membre in dezvoltarea si implementarea planurilor nationale de
sandtate cardiovasculara.

Depistarea precoce si ingrijirea imbunatatita se vor realiza prin:

* tratament personalizat imbunatatit si ingrijire integrata cu utilizarea instrumentelor digitale;
* imbunatatirea cunostintelor despre specificul de gen;

* 0 abordare comuna privind controalele medicale;

* programe mobile de screening;

* 0 retea europeana de centre de sanatate cardiovasculara pentru a reuni expertiza si
ingrijirea;

e contactarea fiecarui cetatean prin intermediul unui tablou de bord care va monitoriza
inegalitatile Tn materie de sanatate.

Prin intermediul inteligentei artificiale (IA) se vor gasi solutii de cercetare si inovare bazate pe:
¢ lansarea unui incubator pentru a accelera utilizarea IA;
* un set comun de date pentru implementarea solutiilor si a instrumentelor digitale.

Pana in 2030:

* se va lansa o Foaie de parcurs pentru cercetare/inovare si imbunatatirea riscurilor, in special
pentru femei;

* se vor face investitii in cercetare privind prevenirea si ingrijirea personalizata;

* se va sprijini cercetarea si rolul dietelor sustenabile si sanatoase, in coroborare cu o serie de
boli cardiovasculare, metabolice si renale.

Planul adopta 0 abordare integrati, care combina schimbarile in stilul de viata
(preventia primard) cu tehnologii medicale avansate, pentru a asigura o viatd mai lunga si mai
sdndtoasa pentru cetatenii europeni si se bazeaza pe 3 piloni principali care acopera intregul
parcurs terapeutic al pacientului cardiovascular: (1) prevenirea; (2) depistarea timpurie si
screeningul; (3) tratamentul si ingrijirea, inclusiv reabilitarea.

Acesti piloni vor fi sprijiniti de:

(1) oportunitati promitatoare oferite de solutii digitale, inclusiv de tehnologiile TA si de
abordarile bazate pe medicamente personalizate;

(2 abordarea lacunelor in materie de cercetare si inovare pe intregul parcurs terapeutic
cardiovascular, ca factor-cheie pentru obtinerea de cunostinte, informatii si solutii de ingrijire
medicald de inaltd calitate, precum si de instrumente digitale;

3) asigurarea accesibilitatii pentru fiecare cetdtean, Intrucat existd inegalitati intre tari si
intre regiuni, categorii de populatie si genuri.

Fiecare pilon include initiative emblematice, in cadrul carora actiunea la nivelul UE
poate aduce valoare adaugata, respectand, in acelasi timp, competentele nationale in domeniul
politicii de sanatate.

Initiative
Planul UE propune 10 initiative emblematice ambitioase, cu impact puternic si cu valoare
adaugata europeana:

1. un program de preventie pe tot parcursul vietii, personalizat si digitalizat — ,,UE are
grija de inima dumneavoastra”,



2. consolidarea rolului consumatorilor prin informarea cu privire la prelucrarea
alimentelor in UE;

modernizarea legislatiei privind controlul tutunului;

4. instrumente adecvate, inclusiv posibile actiuni financiare, ar putea fi utilizate pentru a
sprijini actiuni de sanatate publica in materie de preventie primara si pentru a stimula
reformularea alimentelor si alegerile mai sdnatoase din partea consumatorilor;

5. o propunere de recomandare a Consiliului UE privind vaccinarea impotriva infectiilor
respiratorii ca masura preventiva pentru bolile cardiovasculare;

6. un protocol al UE privind controalele medicale pentru bolile cardiovasculare;

7. o propunere de recomandare a Consiliului UE privind tratamentul personalizat si
monitorizarea bolilor cardiovasculare;

8. un incubator pentru inovare si integrarea IA si a tehnologiilor digitale in asistenta
medicala cardiovasculara bazate pe date in asistenta medicala cardiovasculara,

9. un tablou de bord al UE privind inegalitatile Tn materie de sanatate cardiovasculara,

10. o foaie de parcurs privind cercetarea si inovarea in domeniul bolilor cardiovasculare
pentru a imbunatati predictia, detectarea si screening-ul riscurilor, n special pentru
femei si grupurile vulnerabile.

De asemenea, se va dezvolta cercetarea privind bolile cardiovasculare, metabolice si
renale, in cadrul Parteneriatului european pentru medicind personalizata; incluzand preventia
si ingrijirea personalizata a bolilor cardiovasculare si diabetului, utilizdnd inteligenta artificiala,
tehnologiile digitale si studiile privind dietele sdndtoase si sustenabile.

Planul pentru sdnatatea inimii face parte din Uniunea europeana a sandtatii si, valorifica
initiative strategice si actiuni in domeniul bolilor netransmisibile (BNT), cum ar fi Initiativa
.Mai sanatosi impreund”, Planul european de combatere a cancerului, Misiunea UE de
combatere a cancerului, Abordarea globala privind sanatatea mintala, Planul de actiune privind
reducerea la zero a poluarii si Strategia in domeniul stiintelor vietii din Europa, precum si pe
cadrele legislative privind Spatiul european al datelor privind sanatatea si propunerea de Act
legislativ european privind biotehnologia.

Investitii in cercetare, inovare si digitalizare

Pana in prezent, UE a investit deja 2,3 miliarde euro in cercetarea cardiovasculari
si in domeniile conexe. Sprijinul oferit prin programele de cercetare ale UE va permite
intensificarea investitiilor, vizand o mai buna intelegere si tratament al bolilor cardiovasculare,
precum si abordarea lacunelor existente, concomitent cu promovarea si accelerarea aplicarii
tehnologiilor digitale.

’

De asemenea, in cadrul Initiativei ,, Mai sanatosi impreuna’” - cadrul strategic pentru
prevenirea si gestionarea bolilor netransmisibile se face referire atat la factorii determinanti ai
sanatatii, cat si la bolile cardiovasculare si diabetul. In acest context, Comisia Europeani a
investit peste 160 milioane euro din programul ,,UE pentru sanatate” pentru a sprijini statele
membre si partile interesate in combaterea acestor afectiuni, beneficiind in paralel de sprijinul
acordat prin actiuni comune, precum JACARDI®, cu o finantare de 53 milioane euro,
PreventNCD, cu o finantate de 76 milioane euro si JARED.

3 Lansatd la Roma, aceastd initiativi reuneste 21 de tari europene cu scopul de a reduce povara bolilor
cardiovasculare si a diabetului. Se concentreaza pe formarea medicald, reducerea inegalitatilor in sanatate intre
statele membre, implementarea unor bune practici in ingrijirea pacientilor cronici.
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https://www.cdep.ro/afaceri_europene/CE/2021/COM_2021_400_RO_ACT.pdf
https://research-and-innovation.ec.europa.eu/strategy/strategy-research-and-innovation/jobs-and-economy/strategy-european-life-sciences_en
https://eur-lex.europa.eu/eli/reg/2025/327/oj/eng
https://ec.europa.eu/info/law/better-regulation/have-your-say/initiatives/14627-Biotech-Act/public-consultation_ro
https://ec.europa.eu/info/law/better-regulation/have-your-say/initiatives/14627-Biotech-Act/public-consultation_ro
https://health.ec.europa.eu/non-communicable-diseases/healthier-together-eu-non-communicable-diseases-initiative_ro
https://health.ec.europa.eu/funding/eu4health-programme-2021-2027-vision-healthier-european-union_ro
https://jacardi.eu/
https://www.preventncd.eu/
https://ec.europa.eu/newsroom/sante/items/866453/en

Programul EU4Health va dispune, incepand cu 2026, de fonduri in valoare de 20
milioane euro, stabilind astfel parametri comuni pentru datele cardiovasculare si pentru a
implementa solutii bazate pe inteligenta artificiala si pe instrumentele digitale.

Totodatd, institutiile europene colaboreaza strans cu Societatea FEuropeand de
Cardiologie (ESC) pentru a promova ghiduri clinice unificate, care definesc standardele
europene pentru managementul hipertensiunii si al dislipidemiilor, precum si protocoalele de
preventie aplicabile in practica medicala curenta.

II1. POZITII ALE INSTITUTIILOR UE

3.1.Parlamentul European

. 13 decembrie 2023 - Rezolutia referitoare la bolile netransmisibile abordeaza
provocarile majore de sanatate publica din Uniunea Europeana, unde aceste boli
(cardiovasculare si respiratorii cronice, diabet, tulburdrile mintale si cancer) cauzeaza
aproximativ 90% din totalul deceselor. In acest context, se subliniaza necesitatea valorificarii
sinergiilor prin imbunatatirea diagnosticarii, depistarii timpurii, screeningului si a asistentei
medicale integrate, in colaborare cu serviciile sociale si comunitare locale, avand in vedere
interdependenta dintre nevoile sociale si cele de sanatate.

J 27 martie 2024 - Propunere de rezolutie referitoare la bolile cardiovasculare si de
cardiopatie structurala, in special bolile cardiace valvulare, preventia si depistarea timpurie prin
screening obligatoriu reprezintd un demers strategic pentru combaterea acestor afectiuni,
punand accent pe depistarea precoce a bolilor. Acest document subliniaza necesitatea trecerii
de la un model reactiv la unul preventiv, avand in vedere ca BCV raman principala cauza de
deces in Uniunea Europeana.

. 23 aprilie 2025 - Grupul pentru Sanatatea Cardiovasculara din Parlamentul European

a fost lansat cu scopul de a reduce cu o treime decesele evitabile cauzate de bolile
cardiovasculare, pana in 2030, constituind o prioritate pe agenda UE si vizand eliminarea
fragmentarii dintre sistemele nationale de sanatate, precum si promovarea unei abordari
coordonate la  nivel european. Coordonat de Alianta europeanda pentru sanatatea
cardiovasculara (EACH), grupul reuneste factorii de decizie din UE pentru a aborda
problema bolilor cardiovasculare (BCV). Acesta functioneaza ca o platforma de colaborare
pentru a modela politici, a facilita schimbul de cunostinte si a impulsiona solutii comune la
nivelul Uniunii, avand ca scop final imbunatatirea preventiei, diagnosticarii st managementul
bolilor cardiovasculare.

3.2.Consiliul UE

o 3 decembrie 2024 —1in concluziile Consiliului UE privind bolile cardiovasculare, statele
membre au subliniat necesitatea adoptarii unor masuri consolidate pentru detectarea precoce si
pentru implementarea screeningului sistematic, precum si a unor instrumente de preventie
personalizate capabile sa identifice in mod proactiv persoanele cu factori de risc precum
hipertensiunea arteriala, nivelurile ridicate de colesterol, obezitatea sau predispozitia ereditara,
inainte de manifestarea clinica a bolilor cardiovasculare.

3.3. Comisia Europeana

o 10 februarie 2026 - Directia generald sanatate si Sigurantd alimentard a lansat un
instrument online inovator destinat sprijinirii factorilor de decizie, cercetatorilor si publicului
in monitorizarea sdndtatii cardiovasculare la nivel european. Acest instrument include un
tablou de bord detaliat privind starea sanatatii cardiovasculare in UE, prezentat in cadrul
unui webinar organizat de Comisia Europeand si OCDE. In cadrul acestui webinar, a fost
analizat raportul ..Starea sdnatatii cardiovasculare in Uniunea FEuropeand”. Platforma
prezentatd integreaza multiple surse de date, oferind o cartografiere a politicilor nationale,
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https://health.ec.europa.eu/funding/eu4health-programme-2021-2027-vision-healthier-european-union_ro
https://www.escardio.org/
https://www.escardio.org/
https://www.europarl.europa.eu/doceo/document/TA-9-2023-0467_RO.html
https://data.europarl.europa.eu/distribution/reds_iPlRe/B-9-2024-0203/B-9-2024-0203_ro.docx
https://ehnheart.org/network/alliances/mepcardiovascularhealthgroup/
https://www.cardiovascular-alliance.eu/
https://www.cardiovascular-alliance.eu/
https://www.consilium.europa.eu/ro/press/press-releases/2024/12/03/cardiovascular-health-council-calls-for-more-robust-efforts-to-help-prevent-cardiovascular-diseases/
https://ec.europa.eu/newsroom/sante/newsletter-archives/71925
https://health.ec.europa.eu/non-communicable-diseases/cardiovascular-health_en#state-of-cardiovascular-health-in-the-eu
https://www.oecd.org/en/events/2026/02/launch-of-the-state-of-cardiovascular-health-in-the-european-union-report.html

evidentiind principalele provocari si identificand oportunitati pentru dezvoltarea unor actiuni
viitoare coordonate la nivel european.

IV. INFORMATII SI EVOLUTII LA SITUATIA DIN ROMANIA

Legislatie

J Legea nr. 95/2006 privind reforma in domeniul sanatitii* republicati, reprezinti cadrul
legislativ fundamental care reglementeaza functionarea sistemului sanitar romanesc, acoperind
domeniile sanatatii publice, asigurarilor sociale de sanatate, organizarii spitalelor,
malpraxisului, si activitatii medicilor. Legea reglementeaza sistemul sanitar, finantarea,
programele nationale si serviciile medicale.

o Legea nr. 46/2003 privind drepturile pacientului® reglementeaza accesul la tratament ca
un drept fundamental, alaturi de alte drepturi esentiale care asigurd demnitatea si Ingrijirea
corespunzatoare a persoanei.

. Strategia Nationald pentru Combaterea Bolilor Cardiovasculare si Cerebrovasculare
(SNBCC) 20252030 aprobatid prin Hotdrarea nr. 582 din 2025°, isi propune si reduci
incidenta si mortalitatea acestor afectiuni printr-un pachet de masuri care vizeaza preventia,
depistarea timpurie si managementul eficient al bolilor prin promovarea unui stil de viata
sandtos si reducerea factorilor de risc, consolidarea capacitatii sistemului de sandtate pentru
ingrijiri integrate si accesibile, educarea populatiei si a profesionistilor si monitorizarea
continud a impactului interventiilor. Concret, actiunile vor viza:

- cresterea cu 10% a capacitatii de diagnostic precoce pentru bolile cardiovasculare si
cerebrovasculare;

- Infiintarea a 20 de centre comunitare pentru ingrijirea pacientilor cu afectiuni cronice;

- cresterea cu 20% a numarului de unitati AT si a finantarii pentru proceduri complexe;
- Dezvoltarea retelei de centre de reabilitare cardiovasculard si neurologica, cu o
extindere de 15%;

- constituirea unui Registru national al pacientilor cu risc vascular inalt;

- implementarea de aplicatii mobile si platforme online dedicate pacientilor pentru
monitorizare si suport;

- atragerea si consolidarea personalului specializat, inclusiv cardiologi, fizioterapeuti,
psihologi si asistente specializate.

o Aceastd strategie face parte integrantd din Strategia Nationald de Sanatate 2023-2030
.. Pentru sandtate, impreund”’ adoptati prin HG nr.1004 din 2023 care vizeazi modernizarea
serviciilor medicale si imbunatatirea starii de sanatate a populatiei, punand accent pe servicii
integrate, preventie, reducerea inegalitatilor si acces echitabil, cu un plan de actiuni structurat
pentru intreaga decada.

o Programul National de Boli Cardiovasculare este unul dintre principalele programe
nationale de sdnatate curative finantate din fonduri publice In Romania, gestionat de Casa
Nationala de Asigurari de Sanatate (CNAS). Acesta are scopul de a reduce mortalitatea si
morbiditatea prin afectiuni cardiovasculare, acestea fiind principalele cauze de deces si
dizabilitate Tn Roménia. Programul finanteaza tratamentul bolnavilor cu afectiuni
cardiovasculare, acoperind atdt proceduri medicale, cat si materiale sanitare/dispozitive

4 publicatd in Monitorul Oficial al Romaniei, Partea I, nr. 372 din 28 aprilie 2006
5 publicat Tn Monitorul Oficial, Partea I nr. 51 din 29 ianuarie 2003.

% publicati in Monitorul Oficial Partea I nr. 678 din 21 iulie 2025

7 publicati in Monitorul Oficial pe 24 octombrie 2023
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necesare.

Situatia actuala

Romainia se afld printre statele membre ale Uniunii Europene cu cele mai slabe
rezultate In materie de sanatate, conform raportului State of Health in the EU — Romania
Country Health Profile - 2025, publicat de Comisia Europeand, Organizatia pentru cooperare
si dezvoltare economica (OCDE) si Observatorul european pentru sisteme si politici de
sanatate.

Cheltuielile alocate pentru sdnatate sunt cele mai mici din UE, speranta de viata este cu
peste 5 ani sub media europeand, iar mortalitatea evitabild se mentine la niveluri ridicate,
indicand limitele unui sistem care continud sa intervind tarziu si fragmentat. Bolile
cardiovasculare continud sa domine profilul de mortalitate din Romania.

In 2022, acestea au fost responsabile pentru 56% din totalul deceselor, un procent
mult peste media Uniunii Europene. Boala cardiaca ischemica si accidentul vascular cerebral
raman principalele cauze, reflectand atat prevalenta ridicata a factorilor de risc, cat si intarzieri
in preventie, diagnostic si tratament. Impactul acestor afectiuni se extinde mult dincolo de
mortalitate. In 2021, aproximativ 2,4 milioane de romani traiau cu o boald cardiovasculara.
Aceste afectiuni reprezintd principala cauza de dizabilitate, contribuind la pierderea de ani
de viata sandtoasa si la scaderea productivitatii economice. Aproximativ 29% din decesele din
Romania sunt atribuite factorilor de risc comportamental, precum fumatul, alimentatia
nesanatoasa, consumul nociv de alcool si lipsa activititii fizice. Poluarea aerului contribuie
si ea cu Inca 6% la mortalitatea totala, un nivel ridicat decat in multe alte state membre.
Fumatul ramane prevalent, In special in rdndul barbatilor si al adolescentilor, iar utilizarea
tigdrilor electronice este in crestere. Consumul de alcool se situeaza printre cele mai ridicate
din Uniunea Europeana, cu efecte directe asupra bolilor cardiovasculare, hepatice si
oncologice.

Raportul subliniaza ca o parte considerabila a acestei poveri ar putea fi redusa prin masuri bine
cunoscute si relativ simple - controlul hipertensiunii arteriale, tratamentul dislipidemiet,
renuntarea la fumat, reducerea consumului de alcool si promovarea activitdtii fizice. De
asemenea, raportul noteaza ca Romania aloca aproximativ 1% din cheltuielile totale de
sanitate pentru preventie, un nivel insuficient pentru a produce schimbari semnificative pe
termen lung. Structura cheltuielilor aratd o pondere ridicata a ingrijirilor spitalicesti, care au
reprezentat 41% din cheltuielile pentru sanatate in 2023, a doua cea mai mare valoare din UE.
In contrast, serviciile ambulatorii, medicina de familie si preventia rimén subfinantate. State
of Health in the EU 2025 subliniaza rolul central al fondurilor europene in eforturile recente
de reforma a sistemului sanitar din Romania. Intr-un context de subfinantare cronica, finantarile
din Uniunea Europeand, in special prin Planul National de Redresare si Rezilienta, oferd una
dintre putinele oportunitati reale de modernizare a infrastructurii si de extindere a serviciilor
de preventie si depistare precoce.

Raportul confirmd un dezechilibru structural persistent, iar cei aproximativ 1.800
euro cheltuiti, in 2023, reprezintd o limitare concreta a capacitatii sistemului de a preveni
boala, de a asigura continuitatea ingrijirilor si de a raspunde nevoilor unei populatii
imbatranite. Cheltuielile totale pentru sanatate au reprezentat 5,8% din produsul intern brut,
comparativ cu aproximativ 10% la nivel european. Desi finantarea publica acopera 77% din
totalul cheltuielilor, ponderea platilor directe ramane ridicata, la 23%, aproape in totalitate
suportate de pacienti din venituri proprii.

Romania va beneficia de o finantare europeana de 522 milioane euro pentru finalizarea
a 9 spitale noi®, dupa ce Comisia Europeani a aprobat transferul acestora citre Programul

8 Unititile medicale care vor beneficia de aceastd finantare sunt: * Spitalul Judetean de Urgenta Oradea; * Spitalul
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Sanatate 2021-2027. Decizia permite continuarea unor investitii majore in infrastructura
medicald, proiecte care au fost initial incluse in Planul National de Redresare si Rezilienta
(PNRR), dar au fost ulterior transferate pentru a asigura finalizarea lor in termenul stabilit.
Anuntul a fost facut de vicepresedintele Comisiei Europene, Roxana Minzatu, cu obiectivul de
a accelera constructia si finalizarea unor unitati medicale esentiale pentru sistemul sanitar
romanesc. Totodata, perioada de eligibilitate pentru intregul Program de sanatate a fost extinsa
pana la 31 decembrie 2030, oferind autoritatilor mai mult timp pentru implementarea
proiectelor.

Judetean de Urgentd Alba lulia; * Institutul Regional de Oncologie Timisoara; ¢ Spitalul Judetean de Urgenta
Bacau; « Spitalul Judetean de Urgenta Arges; * Spitalul Judetean de Urgenta Vaslui; * Spitalul Judetean de Urgenta
Giurgiu; * Spitalul Militar de Urgenta ,,Dr. lon Jianu” Pitesti; ¢ Spitalul de Urgenta ,,Prof. Dr. Dimitrie Gerota”
Bucuresti.
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