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Rezumat
Scopul: Studierea urgențelor hipertensive la etapa de prespital. 
Materiale și Metode: Studiu realizat pe baza analizei fișelor de solicitare a Centrului Național de Asistență Medicală 

Urgentă Prespitalicească a urgențelor cardiovasculare și hipertensive pentru anii 2017 - 2019. 
Rezultate: În Republica Moldova, în anul 2019, Serviciul de Asistență Medicală Urgentă Prespitalicească a deservit 

48.103 urgențe cardiovasculare majore. Din ele urgențe hipertensive extreme 23.570, ceia ce constituie 49%. Urgențele 
cardiovasculare gradul II au reprezentat 125.752, dintre care urgențe hipertensive comune 65.286, ceia ce constituie 
51,9% şi HTA esențială gradul I și II au fost 33.732 sau 26,8%.

Concluzii: Prevenirea hipertensiunii arteriale, prin asigurarea unui management precoce la etapa de prespital ar trebui 
să fie o prioritate pentru toate nivelele în sistemele de sănătate. 

Cuvinte-cheie: Hipertensiune Arterială; Urgență Hipertensivă; Prespital.  

Summary. Hypertensive crises between problems and achievements at the prehospital stage
Purpose: Studying hypertensive crises at the prehospital stage. 
Material and Methods: The study was conducted based on the analysis of the Prehospital Emergency Medical As-

sistance Request Sheets for Hypertensive and Cardiovascular Emergencies in the Republic of Moldova for 2017 - 2019 
years. 

Results: The National Centre of Prehospital Emergency Medicine from Chisinau, Republic of Moldova in 2019 has 
given Emergency Medical Care to 48.103 major cardiovascular emergencies. Of these, Hypertensive Emergencies (ex-
treme hypertensive emergencies) were 23.570, which is 49%. Grade II cardiovascular emergencies constituted 125.752 
and 65.286 of these were Hypertensive Urgencies (common hypertensive emergencies), which constituted 51,9% and 
essential hypertension stage I and stage II were 33.732 or 26,8%.

Conclusion: Preventing hypertension by ensuring early management at the prehospital stage should be a priority for 
all levels in health systems.
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Резюме. Гипертонические кризы между проблемами и достижениями на догоспитальном этапе
Цель: Изучение гипертонических кризов на догоспитальном этапе. 
Материалы и методы: Исследование основано на анализ данных карт вызовов скорой медицинской помощи 

Национального Центра Догоспитальной Скорой Медицинской Помощи при сердечно-сосудистых неотложных 
состояниях и гипертонических кризах за 2017 - 2019 годы.

Результаты: В 2019 году в Республике Молдова службой Догоспитальной Скорой Медицинской Помощи 
было оказана помощь в 48.103 случаях экстренных сердечно-сосудистых состояниях. Из них 23.570 были экс-
тренные гипертонические кризы, что составляет 49%. Неотложные сердечно-сосудистые состояния (II степени) 
составили 125.752 случаи, из которых неосложненные гипертонические кризы 65.286, что соответствует 51,9%, а 
эссенциальная гипертония 1-й и 2-й степени-33.732 или 26,8%.

Выводы: Профилактика гипертонии путем раннего менеджмента на догоспитальном этапе должна стать при-
оритетом для всех уровней систем здравоохранения.
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Introducere. 
Hipertensiunea arterială (HTA) reprezintă o pro-

vocare globală de sănătate, cu prevalența ridicată și 
comorbiditatea cardiovasculară și renală asociată. 

HTA este principalul factor de risc pentru deces şi 
dizabilitate pe scară globală [1, 3]. Hipertensiunea 
este, de asemenea, un factor de risc important fetal şi 
maternal [11]. Ea este una dintre cele mai răspândite 
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afecțiuni cardiovasculare şi rămâne a fi cauză majo-
ră de mortalitate, atât la nivel mondial, cât şi în Re-
publica Moldova (RM). Interesul sporit al medicilor 
din lume privind maladia hipertensivă se explică atât 
prin frecvenţa înaltă, cât şi prin complicaţiile ei, care 
conduc la pierderea capacităţi de muncă [4]. Conform 
ultimelor studii la nivel mondial, tensiunea arterială 
ridicată este estimată că provoacă 7,5 milioane de 
decese, 50% dintre bolile cardiace, accidentele vas-
culare cerebrale şi insuficienţa cardiacă, 13% dintre 
decese la scară globală şi peste 40% dintre decesele 
la persoanele cu diabet [12,13,14]. 

Prevalenţa generală a HTA la populaţia generală 
este de 30-45% , cu o creștere bruscă înregistrată oda-
tă cu îmbătrânirea [5,6]. 

Scopul lucrării. Studierea urgențelor hipertensi-
ve la etapa de prespital. 

Materiale și metode. Studiul a fost realizat pe 
baza analizei retrospective a datelor din fișele de so-
licitare a Centrului Național de Asistență Medicală 
Urgentă Prespitalicească pentru urgențele cardiovas-
culare și hipertensive din Republica Moldova în peri-
oada 2017 - 2019. 

Rezultate și discuții. În anul 2017 Centrul Nați-

onal de Asistență Medicală Urgentă Prespitalicească 
din Republica Moldova, a deservit 183 147 urgențe  
profil cardiologic cu o pondere de 21,4% din totalul 
persoanelor deservite. Urgențe cardio-vasculare ma-
jore au fost 46 298 cazuri, din ele Urgențe hiperten-
sive extreme 17 671, ce constituie 38,2%. Urgențele 
cardiovasculare de gradul II au constituit 125 538, 
dintre care Urgențe hipertensive comune 44 433 sau 
35,4%, iar HTA esențială gr. I și gr. II – 58 073 cazuri 
sau 46,2% (Figura 1).

În anul 2018 Serviciul de Asistență Medicală Ur-
gentă Prespitalicească din RM a deservit 181 757 ur-
gențe profil cardiologic cu o pondere de 21,9% din 
totalul persoanelor deservite. Urgențe cardio-vascula-
re majore au fost 41 669 cazuri, din ele Urgențe hiper-
tensive extreme 21 680, ce constituie 52%. Urgențele 
cardiovasculare de gradul II au constituit 135 561, 
dintre care Urgențe hipertensive comune 61.862 sau 
45,6%, iar HTA esențială gr. I și gr. II – 36 820 cazuri 
sau 27,2%. 

În comparație cu anii precedenți, în anul 2019, 
Serviciul de Asistență Medicală Urgentă Prespitali-
cească din RM a deservit 183 131 urgențe cardiolo-
gice cu o pondere de 22,3% din totalul persoanelor 
deservite. Urgențe cardiovasculare majore – 48 103. 

Figura 1. Solicitările în Urgențele Cardio-Vasculare și Urgențele Hipertensive IMSP CNAMUP 2017 
conform clasificării actualizate 2017 ACC/AHA
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Din ele urgențe hipertensive extreme 23 570, ceia ce 
constituie 49%. Urgențele cardiovasculare gradul II 
au reprezentat 125 752, dintre care urgențe hiperten-
sive comune 65 286, ceia ce constituie 51,9%, iar 
HTA esențială de gradul I și II au fost 33 732 cazuri 
sau 26,8% (Tabelul 1). 

Analiza acestor date ne atestă o creştere a inci-
denţei solicitărilor Serviciului de Asistenţă Medicală 
Urgentă Prespitalicească în toate categoriile de urgen-
ţe cardiovasculare şi mai ales în urgențele cardiovas-
culare majore şi urgențele hipertensive extreme atît 
pe întreaga Republică cît şi pe municipiul Chişinău. 
Aceasta ne demonstrează că HTA se întâlneşte totuși 
în populaţie şi în  marea majoritate este netratată, fapt 
care ne confirmă şi creşterea incidenţei accidentelor 
vascular cerebrale.

Concluzii.
Hipertensiunea arterială este un factor de risc ma-

jor pentru maladiile cardiovasculare și accidentele 
vascular cerebrale. Prevenirea hipertensiunii arteria-
le, prin asigurarea unui management precoce la etapa 
de prespital ar trebui să fie o prioritate pentru toate ni-
velele în sistemele de sănătate. Trebuiesc impuse stra-
tegii clare şi inteligente de prevenire atât a hiperten-
siunii arteriale, cât şi a complicațiilor acesteia. Este 
important ca populația să conștientizeze necesitatea 
menținerii sub control a factorilor de risc şi la nevoie 
rapid să solicite Serviciul 112.
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