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Rezumat
Scopul lucrării constă în evaluarea răspândirii şi dinamicii accidentelor vasculare cerebrale în Republica Moldova. 

S-au analizat datele statistice de la Centrul Naţional de Management în Sănătate privind morbiditatea şi mortalitatea prin 
accidente vasculare cerebrale (AVC) din toate unităţile teritorial administrative ale republicii pentru perioada 2004-2014. 
În cadrul studiului au fost utilizate metodele igienice, epidemiologice şi statistice.

Datele prezentate au evidenţiat unele particularităţi teritorial dependente a nivelului de răspândire a maladiei menţiona-
te în Republica Moldova. Ponderea AVC în structura bolilor cerebro-vasculare, în medie, constituie 25,0%. Media incidenţei 
prin AVC, în perioada estimată, a fost egală cu 9,5 cazuri la 10000 locuitori (AVC ischemic – 6,4 şi hemoragic – 3,2 cazuri la 
10000 locuitori). Media mortalităţii prin AVC, integral pe republică constituie 201,2 (zona de Nord – 266,1, Centru – 152,6 
şi Sud – 235,7) cazuri la 100000 de locuitori. Rezultatele obţinute pot fi explicate prin nivelul diferit al asistenţei medicale, 
prin particularităţile socioeconomice, etnice, comportamentale, tradiţiile alimentare, nivelul de poluare a mediului etc.

Cuvinte-cheie: accident vascular cerebral, răspândire, morbiditate, mortalitate

Summary
Assessment of peculiarities of stroke distribution in the Republic of Moldova
The aim of the study was to assess the spread and dynamics of stroke in Republic of Moldova. Statistical data 

from the National Center for Health Management concerning the morbidity and mortality from stroke in all adminis-
trative-territorial units of the country for the period 2004-2014 were analyzed. Hygienic, epidemiological and statistical 
research methods were used.

The presented data revealed some peculiarities of the territorial dependence of the spread of stroke in Moldova. In 
the structure of cerebral-vascular diseases stroke takes, on average, 25.0%. The average incidence of stroke during the 
study period was 9.5 cases per 10,000 inhabitants (ischemic stroke – 6.4, hemorrhagic – 3.2 cases per 10,000 inhabitants). 
Mortality from stroke in the country was 201.2 on average, (in the North – 266.1, in the Center – 152.6, in the South – 
235.7) cases per 100,000 inhabitants. The results can be explained by different levels of medical care, socio-economic 
characteristics, ethnic, behavioural characteristics, eating habits, environmental pollution etc.
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Резюме
Оценка особенностей распространения цереброваскулярных заболеваний в Республике Молдова
Цель данной работы заключается в оценке распространения и динамики инсульта в Республике Молдова. 

Проанализированы статистические данные Национального Центра Менеджмента Здравоохранения, касающи-
еся заболеваемости и смертности от инсульта во всех административно-территориальных единицах страны 
за период 2004-2014 г.г. Были использованы гигиенические, эпидемиологические и статистические методы 
исследования.

Представленные данные выявили некоторые особенности территориального распространения инсульта 
в Республике Молдова. В структуре цереброваскулярных заболеваний инсульт занимает, в среднем, 25,0%. 
Средняя частота инсульта за период исследования, была равна 9,5 случаев на 10000 жителей (ишемический 
инсульт – 6,4, геморрагический – 3,2 случаев на 10000 жителей). Смертность от инсульта составила, в среднем, 
по республике 201,2 (на севере – 266,1; в центре – 152,6; на юге – 235,7) случаев на 100000 жителей. Получен-
ные результаты могут быть объяснены различным уровнем медицинской помощи, социально-экономически-
ми особенностями, этническими, поведенческими особенностями, традициями питания, уровнем загрязнения 
окружающей среды и т.д.
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Introducere. Accidentul vascular cerebral 
(AVC) este o problemă medico-socială majoră, fiind 
responsabilă anual de moartea a peste cinci milioane 
de oameni şi constituind principala cauză de handicap 
la adulţi, astfel impunând cheltuieli socio-economice 
enorme pentru societate [2-4, 6].

In SUA aproximativ 795.000 de atacuri vasculare 
cerebrale apar în fiecare an, incluzând cazurile noi sau 
recurente. Până în anul 2025, este de aşteptat ca numă-
rul atacurilor cerebrale să atingă un milion. În prezent, 
mai mult de 4,4 milioane de persoane din SUA sunt 
supravieţuitorii unui atac vascular cerebral [1, 7].

Conform datelor prezentate de A. Neagoe şi 
coautorii (2013), bolile cardiovasculare produc mai 
mult de jumătate din totalitatea deceselor în Regiu-
nea Europeană, de 46 de ori mai multe decese şi o 
povară a îmbolnăvirilor de 11 ori mai mare decât cea 
provocată de tuberculoză, malarie şi HIV/SIDA luate 
împreună [8]. Incidenţa prin AVC, în această regiune, 
variază de la o ţară la alta, fiind estimată între 100 şi 
200 accidente vasculare cerebrale noi la 100.000 de 
locuitori anual [5, 9]. Cele mai mari rate standardizate 
de mortalitate prin boli cerebro-vasculare se întâlnesc 
în Rusia, Republica Moldova, Letonia şi România, cu 
o rată aproape dublă faţă de media europeană [8].

Cunoaşterea particularităţilor teritorial şi spaţi-
al dependente a morbidităţii şi mortalităţii prin AVC 

vor facilita diagnosticul igienic precoce a factorilor 
de risc în etiologia patologiei date, specifici pentru 
regiunea estimată. Totodată, va fi posibilă dirijarea şi 
controlul eficace a AVC prin diminuarea impactului 
factorilor determinanţi prioritari.

Material şi metode. Ca obiect de studiu în lu-
crarea actuală au servit datele statistice privind mor-
biditatea şi mortalitatea prin AVC din toate unităţile 
teritorial administrative ale republicii pentru perioada 
anilor 2004-2014. În cadrul studiului au fost utilizate 
metodele igienice, epidemiologice şi statistice. Da-

tele au fost procesate şi prelucrate statistic, utilizând 
programele Excel, FOX PRO, sistemele „Medline”, 
„Internet” în domeniul sănătăţii în relaţie cu factorii 
de mediu.

Rezultate şi discuţii. Morbiditatea prin bolile 
cerebro-vasculare în Republica Moldova se menţine 
la un nivel destul de înalt (media incidenţei constituie 
37,1 şi prevalenţei 181,7 cazuri la 10000 locuitori). 
Valorile cele mai înalte ale morbidităţi prin grupul de 
boli menţionat a fost caracteristic pentru zonele de 
Nord şi Centru ale republicii (corespunzător, inciden-
ţa 39,3 şi 38,6 cazuri la 10000 de locuitori, iar pre-
valenţa 186,2 şi 205,9 cazuri la 10000 de locuitori). 
Dacă incidenţa prin nozologiile menţionate, pe par-
cursul ultimilor 11 ani, nu prezintă o dinamică clară 
de creştere sau diminuare, atunci prevalenţa prin bo-
lile cerebro-vasculare denotă o creştere medie anuală 
cu 16,0 cazuri la 10000 de locuitori (R2=0,97). Mor-
biditatea cea mai înaltă prin bolile cerebro-vasculare 
s-a înregistrat în raioanele Floreşti, Edineţ, Călăraşi, 
Orhei, Şoldăneşti, Teleneşti şi Basarabeasca.

Ponderea AVC în structura bolilor cerebro-vas-
culare, în medie, constituie 25,0%. Media incidenţei 
prin AVC, în perioada estimată, a fost egală cu 9,5 
cazuri la 10000 de locuitori (AVC ischemic – 6,4 
şi hemoragic 3,2 cazuri la 10000 locuitori) (figura 
1). Dacă valorile cele mai înalte ale incidenţei prin 

AVC ischemice au fost înregistrate în zona de Centru 
(8,1%00), comparativ cu Nordul (5,8%00) şi Sudul repu-
blicii (2,5%00), atunci incidenţa prin AVC hemoragice 
a fost mai mare la Sudul republicii (4,2%00). În zonele 
de Nord şi Centru ale republicii, incidenţa prin AVC 
hemoragice a constituit 2,9 cazuri la 10000 locuitori.

Prevalenţa prin AVC a constituit, în medie pe 
ţară, 11,8 cazuri la 10000 locuitori (zona de Nord – 
10,7, Centru – 13,1 şi Sud – 10,1 cazuri la 10000 lo-
cuitori). Ca şi în cazul incidenţei, prevalenţa prin AVC 
hemoragice, la Sudul republicii, a fost de 2 ori mai 

Figura 1. Incidenţa medie prin AVC în principalele zone ale Republicii Moldova, 
la 10000 locuitori
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mare comparativ cu prevalenţa prin AVC ischemice, 
la Nordul şi Centrul republicii, situaţia este vicever-
sa, în structura accidentelor vasculare predomină cele 
ischemice. Morbiditatea cea mai înaltă prin AVC s-a 
înregistrat în raioanele Drochia, Edineţ, Sîngerei, Or-
hei, Străşeni şi Basarabeasca.

Evaluând dinamica incidenţei prin AVC, pe 
parcursul ultimilor 11 ani în Republica Moldova, s-a 
constatat o creştere medie anuală cu 0,21 cazuri la 
10000 de locuitori (R2=0,48) (figura 2). Cea mai sem-
nificativă creştere s-a înregistrat în zonele de Nord 
şi Centru ale republicii, respectiv, în medie anual cu 
0,51 şi 0,34 cazuri la 10000 locuitori (corespunzător, 
R2=0,56 şi R2=0,39). Creşterea incidenţei prin AVC, 
în mare măsură, se datorează accidentelor ischemi-
ce, incidenţa cărora, în perioada estimată, a crescut 
în medie anual cu 0,33 cazuri la 10000 de locuitori 
(R2=0,79), în special în zona de Nord al republicii (în 
medie anual cu 0,71%00). Dinamica incidenţei prin 
AVC hemoragice, integral pe ţară, a scăzut în me-
die cu 0,12 cazuri la 10000 de locuitori. Totuşi este 

necesar de menţionat, că în zona de Sud a republicii 
accidentele hemoragice au prezentat o creştere medie 
anuală cu 0,26 cazuri la 10000 de locuitori (R2=0,31).

În structura mortalităţii generale, bolile cere-
bro-vasculare cu o pondere de 15,2%, ocupă locul 
doi după cardiopatia ischemică (32,4%). Nivelul 
mediu al mortalităţii, integral pe republică, constitu-
ie 232,1 cazuri la 100000 de locuitori, valorile cele 
mai mari fiind caracteristice pentru zona de Nord 
(292,1%000), iar cele mai mici pentru zona de Centru 
a republicii (185,2%000). Dinamica mortalităţii prin 
patologiile cerebro-vasculare în ultimii 11 ani este 
în diminuare, anual în medie cu 8,3 cazuri la 100000 
de locuitori (R2=0,82).

În 86,6% din cazuri, mortalitatea prin bolile ce-
rebro-vasculare este reprezentată de AVC, care ocupă 
locul trei în structura mortalităţii generale după car-
diopatia ischemică şi tumori. Astfel, media mortali-
tăţii prin AVC, integral pe republică, constituie 201,2 
(zona de Nord – 266,1, Centru – 152,6 şi Sud – 235,7) 
cazuri la 100000 de locuitori (figura 3).

Figura 2. Dinamica incidenţei prin AVC, la 10000 de locuitori, perioada anilor 2004-2014

Figura 3. Media mortalităţii prin diferite forme de AVC în principalele zone ale Republicii 
Moldova, la 100000 de locuitori
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Integral pe ţară, în 39,9% din cazuri, mortalita-
tea prin AVC este nespecificată, în 31,4% cazuri se 
datorează accidentelor ischemice şi în 28,7% cazuri 
– accidentelor hemoragice. Această legitate este ca-
racteristică pentru zonele de Nord şi Centru ale repu-
blicii, în zona de Sud decesul ca consecinţă a acciden-
telor hemoragice este cu 6,1% mai mare comparativ 
cu mortalitatea din cauza accidentelor ischemice. Ni-
velul cel mai înalt al mortalităţii s-a înregistrat în ra-
ioanele Floreşti, Briceni, Ocniţa, Edineţ, Donduşeni, 
Taraclia, Rîşcani şi Leova.

Dinamica mortalităţii prin AVC prezintă o ten-
dinţă de scădere, în medie anual cu 7,3 cazuri la 
100000 de locuitori (R2=0,91) (figura 4). Această le-
gitate este caracteristică pentru toate zonele republi-
cii. La acest compartiment este necesar de menţionat, 
că dacă mortalitatea prin AVC hemoragic şi nespe-
cificate, de asemenea, pe parcursul perioadei estima-
te a scăzut, în medie anual, corespunzător cu 4,1 şi 
3,6 cazuri la 100000 de locuitori (respectiv, R2=0,94 
şi R2=0,91), atunci decesele, ca o consecinţă a AVC 
ischemice, prezintă o dinamică în creştere (în medie 
anual cu 0,34 cazuri la 100000 de locuitori).

Concluzii:
1. Studiul în cauză a evidenţiat variaţii esenţiale, 

teritorial şi spaţial dependente, ale indicilor morbidită-
ţii şi mortalităţii prin AVC, care pot fi explicate atât prin 
nivelul diferit al asistenţei medicale, cât şi prin parti-
cularităţile socioeconomice, etnice, comportamentale, 
tradiţiile alimentare, nivelul de poluare a mediului etc.

2. Media incidenţei prin AVC în perioada anilor 
2004-2014 a constituit 9,5 cazuri la 10000 locuitori, 
prezentând o dinamică de creştere anuală cu 0,21 
cazuri la 10000 de locuitori. Cea mai semnificativă 
creştere s-a înregistrat în zonele de Nord şi Centru ale 
republicii, respectiv în medie anual cu 0,51 şi 0,34 
cazuri la 10000 de locuitori.

3. În structura morbidităţii generale, AVC ocu-
pă locul trei după cardiopatia ischemică şi tumori, cu 
o medie de 201,2 cazuri la 100000 de locuitori, cele 
mai mari valori fiind caracteristice pentru zona de 
Nord şi Sud ale republicii.

4. Pentru elaborarea direcţiilor şi măsurilor de 
diminuare a morbidităţii şi mortalităţii prin AVC, este 
necesară o abordare complexă, bazată pe diagnosticul 
igienic al factorilor de risc prioritari specifici pentru 
diferite zone şi grupe de populaţie.
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Figura 4. Dinamica mortalităţii prin AVC în principalele zone ale republicii (la 100000 locuitori)

1641_BULETIN_ASM.indd   32 01.08.2017   14:13:51




