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НИЗ - глобальный приоритет для ВОЗ
• В настоящее время НИЗ вызывает большинство причин

смерти из всех зарегистрированных смертей.

• Предполагается, что смертность обусловленная НИЗ
увеличится от 38 миллионов, как было установлено в 2012
году, до 52 миллионов в 2030 году.

• Более 40% из них были преждевременными смертями в
возрасте до 70 лет (в том числе 48% смертей в странах с
низким и средним уровнем доходов и 28% в странах с
высоким уровнем доходов).

• ВОЗ квалифицирует заболеваемость НИЗ как глобальную
эпидемию.

• Можно избежать значительной части преждевременной
смертости (как от болезней сердца, инсульта и диабета, так
и от рака).

• Для достижения цели снижения преждевременной смертности
обусловленной НИЗ каждая страна должна разработать и
внедрить экономически эффективные меры!



www.viatasan.md

Глобальный план действий на 2013-2020 годы
1. Снизить преждевременную смертность на 25%

2. Покрыть 80% основных НИЗ медицинскими 

технологиями 

3. Покрыть 50% основных НИЗ медикаментозной 

терапией и консультированием 

4. 0% увеличение СД и ожирения 

5. Снизить АГ на 25% 

6. Снизить потребление табака на 30% 

7. Снизить потребление соли на 30%

8. Уменьшить физическую инактивность на 10%

9. Снизить на 10% вредное потребление алкоголя
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Политическое заявление ВОЗ о НИЗ
• Основное внимание уделяется 4 типам НИЗ и 4 распространенным факторам риска, 

которые обусловливают эти заболевания.

Факторы риска

НИЗ

Потребление 

табака

Физическая 

инактивность 

Нездоровое 

питание

Вредное 

потребление 

алкоголя

острый инфаркт 

миокарда и 

инсульт

+ + + +

СД + + + +

Рак + + + +

ХОБЛ + +
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ЦЕЛИ

• Относительное снижение общей смертности от сердечно-

сосудистых заболеваний, рака, сахорного диабета или

хронических респираторных заболеваний на 25%.

• По меньшей мере 50% отвечающих критериям людей

получают лекарственную терапию и консультации

(включая контроль гликемии) для предотвращения

сердечного приступа и инсульта.
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Протоколы ВОЗ PEN 
(пакет основных мероприятий ВОЗ по НИЗ для ПМСП) 
➢Прод вигают эффективные модели предоставления услуг на уровне 

ПМСП для комплексного ведения НИЗ

➢ Интегрированный подход ведения пациентов с НИЗ с общими 
факторами риска:

✓PEN № 1 - АГ+ СД 

✓PEN № 3 - ХОБЛ + БА 

✓PEN № 4 - Рак ШМ+ Рак МЖ 

➢ Акцент на выявление и снижение факторов риска определяющих 
НИЗ - PEN № 2

➢Совершенствуют практику назначения лекарственных средств с 
целью улучшения показателей здоровья и снижения стоимости 
медицинских услуг 

➢Разработаны на основе самых надежных научных данных, включая 
минимум вмешательств, которые обеспечивают максимальную 
экономическую эффективность
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Стандартизированные Клинические
Протоколы для Семейных Врачей

1. Дислипидемия 

2. Оценка сердечно-сосудистого риска 

3. Mенеджмент глобального сердечно-сосудистого риска 

4. Артериальнае гипертония

5. Сахарный диабет 

6. Алкоголизм 

7. Бронхиальная астма у взрослых 

8. Хроническая обструктивная бронхопневмопатия (ХОБЛ)

9. Рак молочной железы 

10. Рак шейки матки и др.
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Нормативно-правовая база
➢ Приказ Министерства здравоохранения, труда и социальной защиты №181 от 13.02.2019 г.

об утверждении адаптированного Протокола ВОЗ PEN №1 «Предотвращение сердечного

приступа, инсульта и заболеваний почек при комплексном лечении СД и АГ» отменяет 5

Стандартизированных Клинических Протоколов для Семейных Врачей :

1. Дислипидемия 

2. Оценка сердечно-сосудистого риска 

3. Глобальный менеджмент сердечно-сосудистого риска 

4. Артериальнае гипертония

5. Сахарный диабет 

➢ Приказ Министерства здравоохранения, труда и социальной защиты №182 от 13.02.2019 г.

об утверждении адаптированного Протокола ВОЗ PEN №2 «Санитарное просвещение и

консультирование по вопросам здорового образа жизни»
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PEN №1 ➢Когда можно использовать данный 

протокол?

➢Инструкция по пошаговым действиям

➢Действие 1. Вопросы для рассмотрения

➢Действие 2. Оценка (физическое 

обследование, анализ крови и мочи)

➢Действие 3. Оценка сердечно-

сосудистого риска (ССР) и риска СД

Примечание * кроме пациентов с 

сердечно-сосудистыми заболеваниями 

или хронической почечной 

недостаточностью и СД
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➢Интерпретация результатов оценки 

риска СД

➢Требуемые вмешательства:

▪В зависимости от риска СД , базальной 

гликемии, Г Т Т: норма, предиабет и СД

▪Оценка HbA1c и индивидуально 

поставленые цели

▪Монотерапия ОАД

▪Комбинированная терапия ОАД

▪Направление к эндокринологу
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➢Действие 4: критерии направления к 

врачам-специалистам для всех визитов

▪для срочных

▪для запланированных

Если критерии для направления к 

специалистам отсутствуют, переходите к

➢Действие 5: Консультирование и лечение 

в зависимости от ССР

✓Умеренный ≤9%

✓Высокий 10-14%

✓Очень высокий ≥15%

➢ Дополнительные действия для лиц с СД
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➢Алгоритм лекарственной терапии 

при АГ

➢Советы для пациентов и семьи

➢Конкретные советы по СД
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➢Когда можно использовать этот

протокол?

➢Действие 1. Рекомендации по 

систематическому занятию физической 

активностью

➢Действие 2. Рекомендации по 

принятию здорового питания

➢Потребление соли

▪Потребление фруктов и овощей

▪Потребление жирной пищи

▪Общая диета

▪Алгоритм 5 A для людей с избыточным 

весом
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➢Действие 3. Оценка и рекомендации по 
прекращению/отказу от курения

➢Применение Алгоритма 5 А

1. Узнать статус курильщика (Aflați/Ask)

2. Дать совет (Acordați/Advise)

3. Оценить готовность пациента бросить 
курение (Apreciați/Assess)

4. Оказать поддержку (Acordați/Assist)

5. Организовать контрольные 
посещения (Aranjați/Arrange ) 

➢Применение Стратегии 5 R

1. Важность (Relevanță)

2. Риски (Riscuri)

3. Награды (Recompense)

4. Ограничение (Restricții)

5. Повторение/переоценка (A1)
(Repetare)

➢Тест Фагерстрома
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➢Действие 4. Оценка уровня потребления 

алкоголя и консультирование

➢Применение теста AUDIT для выявления 

людей с опасным и вредным употреблением 

алкоголя

➢В случае выявления людей с избыточным 

и вредным употреблением алкоголя:

▪Дать совет (Acordați/Advise)

▪Оценить готовность пациента снизить 

уровень потребления алкоголя 

(Apreciați/Assess)

▪Оказать поддержку (Acordați/Assist) в 

разработке плана по сокращению 

употребления алкоголя

▪Организовать (Aranjați/Arrange)

контрольные посещения
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4.1 Основные рекомендации для 

проведения скрининга оценки уровня

употребления алкоголя

4.2 Алгоритм скрининга для оценки

уровня употребления алкоголя

Действие 5. Консультирование 

относительно соблюдения 

назначенного лечения
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Спасибо за внимание!


