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EPIDEMIE DE OBEZITATE ESTE PLANETARĂ

Incidenţa obezităţii este în creştere în întreaga lume.

Pentru prima dată în istoria omenirii se constată că sunt 1,3 miliarde de supraponderali

În evidenţele medicale sunt înregistraţi, în momentul de faţă, 350 de milioane de obezi în lume

Peste jumătate dintre cetăţenii Uniunii Europene sunt obezi sau supraponderali

În ultimii 30 de ani, s-a triplat numărul obezilor, peste tot în lume, inclusiv în România

25% obezi în totalul populaţiei adulte din România

Rata celor supraponderali este de 60% în populaţie adultă din România

la copii frecvenţa obezităţii a crescut, ne apropiem de trendul european, adică între 12 – 15% 
obezitate, mai ales la copiii de peste zece ani.



CNAS-PROGRAMUL PRIVIND TRATAMENTUL 
TULBURĂRILOR DE NUTRIȚIE ȘI METABOLISM

 Debutul Programului în octombrie 2008

 754 persoane obeze au primit tratament cu Orlistatum timp de 12 luni în

perioada 2008- 2016

Criterii de includere: IMC ≥ 35 kg/m²+ 1 comorbiditate 

• IMC ≥ 40 kg/m²±comorbidități 

• Lipsa scăderii în greutate cu minimum 3% după 3 
luni și/sau lipsa optimizării parametrilor biologici după 12 săptămâni de 
dietă+activitate fizică. 



EVALUAREA EFICACITĂȚII PROGRAMULUI CNAS 
PE PARCURSUL CELOR 8 ANI DE DERULARE

 57 %  PACIENȚI OBEZITATE DE GRADUL II ȘI 43% OBEZITATE GRD.III (MORBIDĂ) 
▪ DEBUTUL OBEZITĂȚII: 19% ÎN COPILĂRIE; 37% O DATĂ CU DEBUTUL AFECȚIUNII 
ENDOCRINE; 13% DUPĂ SARCINĂ;5 % DUPĂ MENOPAUZĂ, IAR RESTUL DIN ALTE CAUZE.
▪ VÂRSTA PACIENȚILOR 11-83 DE ANI
▪ REPARTIȚIA PE SEXE: 25% DE SEX MASCULIN ȘI 75% DE SEX FEMININ.
▪ MEDIUL DE PROVENIENȚĂ: 63% DIN RURAL ȘI 37 % DIN URBAN
▪ DISPOZIȚIA OBEZITĂȚII: 30% DINTRE PACIENȚI CU OBEZITATE ABDOMINALĂ (RISC DE 
COMPLICAȚII METABOLICE ȘI CARDIO-VASCULARE), 47% OBEZITATE A MEMBRELOR  ȘI 23% 
CU OBEZITATE GENERALIZATĂ.
▪ 32% CU ISTORIC FAMILIAL DE OBEZITATE PRINTRE RUDELE DE GR.I ȘI 21%  CU DIABET 
ZAHARAT LA UNUL DIN MEMBRII FAMILIEI.
▪ COMPLIANȚA LA TRATAMENT A FOST DE 64%. 
▪ 36% PACIENȚI NECOMPLIANȚI (ADMINISTRARE NEREGULATE/SUPRIMARE UNOR DOZE DE 
TERAPIE, NEASOCIEREA ACTIVITĂȚII FIZICE, DIETEI ȘI A SCHIMBĂRII STILULUI DE VIAȚĂ LA 
TERAPIA MEDICAMENTOASĂ, NERESPECTAREA SFATURILOR MEDICALE PRIVIND DIETA 
HIPOCALORICĂ ȘI EVALUĂRILE PERIODICE.



NOI METODE DE ÎNGRIJIRE A SĂNĂTĂȚII, 
FLEXIBILE, INTELIGENTE, ADAPTATE
PERSOANELOR CU PROBLEME MEDICALE
 DOSARE PE SUPORT DE HÂRTIE DEPĂȘITE→REGISTRU L ELECTRONIC  NAȚIONAL 

DE OBEZITATE →ACCESAT DIN ORICE PCT.DE PE GLOB PRIN SIST. CLOUD

 SOLUȚII INTEGRATE DE SERVICII DEDICATE SECTORULUI DE SĂNĂTATE 
(PORTALURILE DE SĂNĂTATE, DIGITALIZAREA TUTUROR  PROCEDURILOR 
MEDICALE+ADMINISTRATIVE) →OPTIMIZAREA VIEȚII OAMENILOR→↓COSTURI 
INGRIJIRI MEDICALE PE TERMEN LUNG . 

 DOSARUL ELECTRONIC DE SĂNĂTATE, IMPLEMENTAT DE CASA NAȚIONALĂ DE 
ASIGURĂRI DE SĂNĂTATE (CNAS), ÎNCEPÂND CU DATA DE 12 NOIEMBRIE 2016

 HTTP://WWW.DES-CNAS.RO/PUB/.

 PORTALUL DES ESTE INTERCONECTAT CU SIPE – PRESCRIPȚIA ELECTRONICĂ; 
CEAS – CARDUL NAȚIONAL DE SĂNĂTATE ȘI SIUI – SISTEMUL INFORMATIC UNIC 
INTEGRAT.



-ACCESAREA DOSARULUI ELECTRONIC DE PE TABLETA/DISPOZITIV MOBIL
-AUTENTIFICARE PE PORTALUL DOSARULUI ELECTRONIC PE : HTTP://WWW.DES-CNAS.RO/PUB/
-PACIENTUL  ARE CONTROL TOTAL ASUPRA DES, VEDE ONLINE, IN TIMP REAL, ORICE MODIFICARE SI 
ACCESARE A DOSARULUI PROPRIU
-MEDICUL ACCES  DOAR SUMAR PT. SITUATII DE URGENTA→CU ACCEPT PACIENT ACCES LA INTREG 
DES



DISPOZITIVE INTELIGENTE WIRELESS (TELEFON MOBIL, 
BRĂȚARĂ INTELIGENTĂ, HAINE INTELIGENTE)

DES INTERCONECTAT CU APLICATIA DE TELEMEDICINA→PRELUARE DATE DE LA PACIENT PRIN DISPOZITIVE 
INTELIGENTE →TRANSMITEREA DATE CĂTRE DES PT. ACCESAREA LOR DE CĂTRE MEDICI

MONITORIZEAZĂ ÎN PERMANENȚĂ STAREA DE SĂNĂTATE ȘI COMUNICĂ CU MEDICII DESPRE EVOLUȚIA BOLNAVILOR CRONICI



DOSARUL ELECTRONIC REPREZINTĂ O 
ETAPĂ IMPORTANTĂ ÎN PROCESUL DE 

INTEGRARE A SERVICIILOR DE SĂNĂTATE
 PORTAL DE SĂNĂTATE CARE SĂ UTILIZEZE ATÂT CONCEPTELE DE e-HEALTH

(SĂNĂTATE DIGITALĂ) CÂT ȘI m-HEALTH (SĂNĂTATE MOBILĂ)

 e-Health: UTILIZAREA RENTABILĂ ȘI SIGURĂ A TEHNOLOGIILOR INFORMAȚIEI ȘI 
COMUNICAȚIILOR ÎN SPRIJINUL SĂNĂTĂȚII ȘI A DOMENIILOR CONEXE (SERVICII DE 
ÎNGRIJIRE A SĂNĂTĂȚII, DE SUPRAVEGHERE A SĂNĂTĂȚII, LITERATURĂ DE 
SPECIALITATE, EDUCAȚIE PENTRU SĂNĂTATE, CERCETARE MEDICALĂ ETC).

 m-Health: SECTORUL DIN DOMENIUL SĂNĂTĂȚII DIGITALE CARE UTILIZEAZĂ 
APLICAȚII SOFTWARE PENTRU MOBILE, TABLETE, DIVERSE APARATE WIRELESS, 
ÎN VEDEREA PRELUĂRII DATELOR DE LA PACIENȚI ȘI TRANSMITEREA LOR
ULTERIOARĂ CĂTRE MEDICI. 



►DES ESTE INTERCONECTAT CU APLICAȚIA
DE TELEMEDICINĂ (SIT) ȘI VA PERMITE 
SISTEMULUI SĂ OBȚINĂ DATE MEDICALE ALE 
PACIENTULUI PRIN INTERMEDIUL UNOR 
DISPOZITIVE INTELIGENTE ȘI SĂ LE 
TRANSMITĂ CĂTRE DES PT. A FI ACCESATE 
DE MEDICI.

►FEEDBACK MEDICAL CĂTRE PACIENT.

CONEXIUNI



DEZVOLTAREA PORTALURILOR DE 
SĂNĂTATE

• Noi conexiuni între medic și pacient↔furnizorii de 
dispozitive+materiale sanitare și farmacii fără contact 
direct

• Persoana obeză va beneficia de:
• Un singur „point of contact” online și mobile
• acces la diverse informații
• acces la consultație medicală
• socializare
• comenzi de produse medicale, livrare de 

medicamente la domiciliu
• comenzi de produse alimentare dietetice la 

domiciliu

Îngrijiri 
medicale la 

domiciliu online

Farmacie 
online

Medic 
online



SISTEMUL INTEGRAT DE DIAGNOZA, MONITORIZARE PERMANENTĂ SI 
TRATAMENT AL PERSOANELOR CU BOLI METABOLICE SI DE 

NUTRITIE.URMARIRE A PACIENTILOR DE LA DISTANTA, IN AFARA
UNITATILOR SPITALICESTI SI/SAU A CLINICILOR PRIN METODA

TELEMONITORIZARII

Analiza imediată, rapidă a 
datelor fiziologice ale 
pacientului →emiterea unui 
răspuns personalizat 
pacientului prin 
alarme+memento.
La deteriorarea stării de 
sănătate,sist.notifică 
automat personalul medical 
asociat prin acțiuni de 
alarmare specifice
→pac.suport medical 
specializat.



SISTEMUL INTEGRAT HEALTH EVERYDAY -
VIZIUNE DE ANSAMBLU



INFORMAȚIILE DIN SISTEMUL HEALTH 
EVERYDAY



COMPONENTELE UNUI SISTEM INTEGRAT DE 
MONITORIZARE A SĂNĂTĂȚII 

PACIENT – ACCESEAZĂ SISTEMUL DUPĂ AUTENTIFICARE, ÎȘI VIZUALIZEAZĂ ALERTELE, 
MĂSURĂTORILE ÎNREGISTRATE DE SENZORI; POATE ADĂUGA ȘI GESTIONA
MĂSURĂTORI ȘI ALTE INFORMAȚII MEDICALE NOI, POATE VIZUALIZA DIAGNOSTICELE
STABILITE DE MEDICI, RECOMANDĂRILE MEDICALE, DE REGIM ALIMENTAR ȘI REGIM DE 
VIAȚĂ AFERENTE.

MEDIC – ACCESEAZĂ SISTEMUL DUPĂ AUTENTIFICARE ȘI POATE VIZUALIZA ALERTELE 
PACIENȚILOR DEFINIȚI ÎN APLICAȚIE, POATE GESTIONA MĂSURĂTORILE MEDICALE ALE 
PACIENȚILOR, POATE AFLA DIAGNOSTICUL UNUI PACIENT, REGIMUL MEDICAMENTOS 
RECOMANDAT ACESTUIA, PRECUM ȘI REGIMUL DE VIAȚĂ ȘI ALIMENTAR.

ADMINISTRATORUL – ACCESEAZĂ SISTEMUL DUPĂ AUTENTIFICARE ȘI ARE ACCES LA
NOMENCALTOARELE APLICAȚIEI, INCLUSIV NOMENCALTORUL DE UTILIZATORI.



DISPOZITIVELE INTELIGENTE PERMIT 
MONITORIZAREA PARAMETRILOR VITALI ȘI

ALERTAREA PERSOANEI OBEZE, FIE ÎN STARE DE 
VEGHE, FIE ÎN SOMN

• DISPOZITIVE DESTINATE ASISTĂRII PERSOANELOR CU DIZABILITĂȚI

• DISPOZITIVE DESTINATE ASISTĂRII ȘI MONITORIZĂRII ACTULUI MEDICAL

• PRODUSE CARE ÎNGLOBEAZĂ CAPACITĂȚI DE COMUNICARE MULTIMODALĂ OM-
MAȘINĂ, APROPIATE DE PERFORMANȚA UMANĂ, DE RAȚIONAMENT AUTOMAT 
BAZAT PE RECUNOAȘTEREA CONTEXTUALĂ A SITUAȚIILOR (AWARENESS), 

• DISPOZITIVE DE ASISTARE A ACTULUI EDUCAȚIONAL PT.UTILIZATOR

• NOI TIPURI DE SUBSISTEME ASISTIVE, INTERCORELATIVE (HAINE INTELIGENTE, 
PASTILE ȘI CIPURI DE MONITORIZARE, NANODISPOZITIVE INTELIGENTE, ROBOȚI 
ASISTIVI ETC).



SISTEMUL TELEMEDICAL (FOLOSIND MAI MULTE INTERFEȚE 
ȘI GRAFICE DE OPERARE: PENTRU TELEFONUL MOBIL ȘI 

PENTRU CALCULATOR, DEDICATE PACIENȚILOR ȘI 
PERSONALULUI MEDICAL).

MONITORIZEAZA PERSOANA OBEZA ÎN PROCESUL DE SLĂBIRE



HRANA CA UN 
DROG 
VS.
ALIMENTE SMART



SIMPLIFICAREA VIEȚII
 VITEZA DE ELABORARE ȘI DE IMPELEMNTARE A UNOR SOLUȚII INTELIGENTE ÎN SPRIJINUL 

ACTULUI MEDICAL SE DESFĂȘOARĂ CU O VITEZĂ NEBĂNUITĂ.

 CREAREA DE TERAPII ȘI PROTOCOALE MEDICALE EFICIENTE ȘI RAPIDE PENTRU RECUPERAREA
LA DOMICILIU A PERS. CU PROBLEME MEDICALE VOR REDUCE COSTURILE DIN SISTEMUL 
SANITAR PRIN SCĂDEREA NUMĂRULUI SPITALIZĂRILOR ȘI RESPITALIZĂRILOR.

 ELABORAREA UNOR POLITICI DE SANATATE PUBLICA UTILIZÂND MEDICINA BAZATĂ PE DOVEZI

 DISTRIBUIREA DE INFORMAȚII CORECTE PRIVIND MODELELE SĂNĂTOASE DE CONSUM 
ALIMENTAR ȘI MONITORIZAREA ÎNTREGULUI CICLU DE PRODUCERE A HRANEI ȘI DE 
ÎMBUNĂTĂȚIRE A PRODUSELOR ALIMENTARE.

 DIGITALIZAREA DATELOR ȘI PROCESELOR BAZATE PE CLOUD, ANALYTICS, MOBILE, CU 
UTILIZAREA UNOR NIVELE CRESCUTE DE SECURITATE A INFORMAȚIILOR, VA REVOLUȚIONA 
ÎNTREGUL PROCES MEDICAL ȘI ÎNTREAGA VIAȚĂ A LOCUITORILOR ORAȘELOR INTELIGENTE.


