C&MPAR

Ce conteaza pentru pacientii cu obezitate cand vine vorba de
rezultatele auto-gestionarii

Introducere

Majoritatea persoanelor de peste 65 de ani au una sau mai multe afectiuni cronice de
sanatate. Gestionarea acestor afectiuni utilizeaza astazi intre 70% si 80%* din costurile de
asistenta medicala.

Cei mai multi pacienti cu afectiuni cronice au grija singuri de afectiunea lor acasa si in
comunitate, fiind adesea ajutati de familie sau de alte persoane. O parte esentiala a unei
ingrijiri bune a bolilor cronice si a prelungirii sperantei de viata o reprezinta acordarea unui
sprijin adecvat pacientilor pentru auto-gestionare.

Studiile sugereaza ca un sprijin corect pentru auto-gestionarea afectiunilor cronice poate
imbunatati sanatatea pacientilor si poate aduce valoare in societate. Totusi, astazi,
profesionistilor din domeniul sanatatii si factorilor politici de decizie le lipsesc informatii
despre cele mai adecvate activitati de educare pentru auto-gestionare (numite ,interventii
de auto-gestionare”, sau IAG) in functie de context si de caracteristicile pacientilor si a
afectiunii.

COMPAR-EU este un proiect finantat partial de Comisia Europeana in cadrul programului sdu
cadru de cercetare ,Horizon 2020”. Acesta a inceput in ianuarie 2018 si se va incheia in
decembrie 2022. Scopul proiectului este sa identifice, s compare si sa clasifice cele mai
eficiente si mai rentabile IAG pentru adultii din Europa care au una din urmatoarele patru
afectiuni cronice: diabet zaharat de tip 2 (DZ2), boala pulmonara obstructiva cronica (BPOC),
obezitate sau insuficienta cardiaca. Proiectul a dezvoltat 4 seturi de rezultate de baza (SRB)
pentru a ghida interventiile de auto-gestionare in aceste boli si va continua sa dezvolte un
instrument online de luare a deciziilor pentru factori de decizie, cercetatori, pacienti si
industria de specialitate.

Context

Afectiunile cronice afecteaza peste 80% dintre persoanele de peste 65 de ani. De asemenea,
intre 70% si 80% dintre costurile de asistenta medicala provin din gestionarea bolilor cronice.
Literatura de specialitate sugereaza ca pentru o activitate de cercetare selectie adecvata a
rezultatelor IAG este esentiala, daca rezultatele urmeaza sa influenteze politica de informare
si de luarea deciziilor. IAG pot imbunatati de asemenea rezultatele clinice si societale in
tratarea afectiunilor cronice.

Ce este auto-gestionarea/auto-ingrijirea?

Auto-gestionarea este definita ca ,,ceea ce persoanele, familiile si comunitatile fac cu intentia
de a promova, mentine sau restabili sanatatea si de a face fata bolilor si dizabilitatilor, cu sau
fara sprijinul profesionistilor din domeniul sanatatii. Auto-gestionarea include, dar nu se
limiteaza la: auto-prevenirea, auto-diagnosticarea, auto-medicatia si auto-gestionarea bolilor
si dizabilitatilor”.


https://ec.europa.eu/health/sites/health/files/major_chronic_diseases/docs/reflection_process_cd_final_report_en.pdf
https://self-management.eu/
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Ce este un set de rezultate de baza?

Un set de rezultate de baza este o lista de rezultate pe care pacientii si profesionistii din
domeniul sanatatii le recomanda a fi considerate, evaluate si raportate in cadrul cercetarilor
efectuate in domeniile respective. Tnainte de stabilirea unui SRB, reprezentantii COMPAR-UE
au efectuat cercetari si analize ample in literatura.

Cum a fost dezvoltat acest SRB?

in primul rand, cercetitorii COMPAR-EU au analizat literatura stiintificd si au gasit o listd lunga de
rezultate diferite in urma aplicarii unor interventii de auto-gestionare. Consortiul proiectului COMPAR-
EU, a selectat apoi cele maiimportante rezultate. Setul de rezultate de baza a fost finalizat in urma
unui proces Delphi la care au participat un grup de pacienti, reprezentanti ai organizatiilor de
pacienti, cercetatori si profesionisti din domeniul sanatatii din intreaga Europa, la Berlin in
2018.

Grupul a votat 15 rezultate care sa faca parte din SRB-ul final. Dintre aceste 15 rezultate, 5
sunt considerate deosebit de importante de catre toti participantii, primind un vot foarte
ridicat (> 70%) de aprobare din partea participantilor. Celelalte zece rezultate, pentru care au
existat opinii mixte in grup, fac si ele parte din SRB.

Ce este un proces Delphi?

Un proces Delphi este o tehnica care urmareste obtinerea unui compromis si a acordului
asupra opiniilor unui grup de experti, printr-o serie de chestionare structurate si consultari.

Ce este un rezumat in limbaj comun?

Un rezumat in limbaj comun este un rezumat al unui proiect de cercetare, folosit pentru a
explica idei complexe si termeni tehnici si stiintifici persoanelor care nu au cunostinte
anterioare despre subiect. Acestea sunt importante nu numai pentru pacienti, ci si pentru
nespecialisti si profesionisti medicali nespecializati.

Ce aduce nou aceasta cercetare?

Un punct forte al SRB COMPAR-EU este ca se bazeaza foarte mult pe preferintele pacientilor,
reflectand totodata si perspectivele clinicienilor, cercetatorilor si reprezentantilor societatii
civile. Suntem increzatori ca SRB si rezultatele suplimentare reflecta preferintele tuturor
partilor interesate cheie. Prin urmare, acest SRB ar putea fi aplicat in functie de context, la
multe situatii din Europa si chiar din intreaga lume.

Ca un pas urmator, SRB-urile vor fi utilizate pentru a dezvolta un instrument online, care sa
sprijine luarea deciziilor de catre factorii politici, profesionistii din domeniul sanatatii, cei care
elaboreaza ghiduri de management al bolilor cronice, pacientii si familiile acestora cu privire
la care sunt cele mai potrivite IAG in diferite contexte.

Care sunt rezultatele pe care pacientii le considera cele mai importante?
Cele mai importante cinci rezultate pentru pacienti in privinta auto-gestionarii obezitatii au
fost:
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#Auto-eficacitatea #Participarea si luarea deciziilor #Respectarea
programului de tratament #Interactiuni sociale si #Relatia dintre pacient si
furnizorul de servicii de sanatate

Setul complet de rezultate pentru obezitate

Rezultatul preferat pentru auto-
gestionare:
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SETUL DE REZULTATE DE BAZA

Explicatie:

Auto-eficacitate

Convingerea unei persoane ca aceasta este capabila sa faca ceva
anume, legat de un anumit scop pe care aceasta doreste sa il
atinga; sentimentul de incredere si de a fi in control. Educatia in
domeniul sdnatatii' este un factor care poate contribui la auto-
eficacitate.

Participarea si luarea deciziilor

Capacitatea de a participa activ la luarea de decizii de ingrijire si
tratament (atat cat aceasta doreste), de a se simti motivata.

Interactiuni sociale

Relatiile cu prietenii; sa aiba increderea/energia/motivatia de a
participa la activitati sociale; relatiile cu familia si/sau capacitatea
de a avea grija de copii.

Relatia dintre pacient si echipa de
furnizare a serviciilor medicale

Increderea in profesionistul din domeniul sanatitii; cat de buna
este comunicarea dintre pacient si profesionistii din domeniul
sanatatii; a avea suficient timp pentru consultare; cat de multumit
este pacientul in general in ceea ce priveste ingrijirea sa; pacientul
simte ca are suficiente informatii.

Respectarea programului de
tratament.

Masura in care pacientul urmeaza programul de tratament
agreat, cum ar fi dieta, planul de exercitii fizice, sfaturi privind
stilul de viata etc., in ansamblu; administrarea medicamentelor
prescrise.

Auto-monitorizare (inclusiv
inregistrarea datelor monitorizate)

Masura in care un pacient se monitorizeaza in mod regulat, conform
acordului cu profesionistii din domeniul sanatatii, de exemplu
simptomele sau greutatea sa.

Calitatea vietii — Functionarea fizica
si psihologica

1) Activitati obisnuite: a fi capabil sa desfasoare activitati obisnuite, cum
ar fi igiena personal3, treburile casnice, gestionarea finantelor. 2)
Normalitate: a se simti capabil sa aiba o viata ,,normala”. 3) Mobilitate: A
fi capabil, de exemplu, de a merge, a urca scarile, a se apleca, a incrucisa
picioarele, a se ridica de pe scaune. 4) Munca: A fi capabil sa faca sarcini
de lucru sau sa de a avea o slujba platita. 5) Activitati fizice: a fi capabil sa

1 Detinand abilitatile cognitive si sociale care permit unei persoane de a gasi informatii legate de sanatate, pentru
aintelege informatiile, pentru a aprecia credibilitatea acestora si pentru a lua masurile adecvate in viata de zi cu
zi (de ex. alegerile stilului de viata, auto-ingrijirea etc.)
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participe si sa se bucure de activitati fizice. 6) Depresie: senzatie de
depresie. 7) Anxietate: senzatie de anxietate. 8) Stres: senzatie de stres.

A face fata cu boala Cat de bine se simte o persoana sa faca fata stresului sau altor dificultati
cauzate de boal3; Atitudine mentala fata de afectiune.
Activarea pacientului Cunostintele, abilitatile si increderea pe care o persoana le are in

gestionarea propriei sanatati si ingrijiri medicale, inclusiv
sentimentul de a fi responsabil pentru sine, si de a se simti
mobilizat sa actioneze, atunci cand este necesar. Educatia este un
proces de mobilizare pentru multi pacienti, care le permite sa preia
controlul asupra sanatatii lor.

Integrarea la locul de munca A fi capabil sa indeplineasca sarcini de lucru, de a avea o slujba platita sau
pentru a putea face parte si a se simti inclus intr-o echipa, mediu de lucru
etc.

Activitati fizice Activitate fizica/exercitii conform recomandarilor (Respectarea planului
de exercitii).

Gestionarea greutatii corporale 1) Pierdere in greutate: scddere in greutate. 2) Greutate stabila:

capacitatea de a pastra o greutate stabild. 3) marimea taliei: masurarea
circumferintei taliei.

Managementul comorbiditatilor 1) Controlul tensiunii arteriale: sciderea tensiunii arteriale sau
necesitatea de a utiliza mai putine medicamente pentru tensiunea
arteriald. 2) Reducerea sansei de a dezvolta alte afectiuni cronice:
precum afectiuni ale inimii, diabet, boala coronariana, sindrom
metabolic. (Obezitatea este un factor de risc pentru dezvoltarea altor
afectiuni cronice.)

Eficacitatea costurilor pentru 1) Costuri pentru sistemul de sdnatate; economii de costuri pentru

sistemul de sanatate — rezultate sistemul de sanatate ca urmare a interventiei de auto-gestionare;

bazate pe valoare raportul impact-pret al interventiei de auto-gestionare (eficienta a
costurilor).

Diminuarea comportamentelor De ex. alcool, droguri, jocuri de noroc, cumparaturi...

dependente Limitarea/Eliminarea, dacd nu excluderea comportamentelor care
creeaza dependenta, in special alcoolul, este importanta.

Calitatea somnului 1) Probleme de respiratie n timpul somnului: A putea respira usor cand

dormi/nu mai este nevoie de masca in timpul somnului la fel de mult ca
Tnainte (apnee obstructiva in timpul somnului). 2) Calitatea generala a
somnului.

Efecte secundare ale medicatiei Probleme sau leziuni legate de tratament, cum ar fi efectele secundare
ale medicamentelor sau efectele secundare ale interventiilor chirurgicale.

Durere Senzatie de durere sau disconfort.

Viata sexuala Pentru a putea avea o viata sexuala satisfacatoare.

*Rezultatele suplimentare sunt rezultate care au fost considerate secundare in ceea ce priveste importanta pentru
pacienti, cercetatori si profesionisti din domeniul sanatatii.
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Aveti nevoie de informatii suplimentare?

Va rugam contactati contact@self-management.eu

De asemenea, puteti vizita pagina de web al proiectului: https://self-management.eu/

Partenerii proiectului sunt Institutul de Cercetare Avedis Donabedian din Spania; Forumul
European al Pacientilor; Institutul de Evaluare a Tehnologiei Medicale din Tarile de Jos; Institutul
neerlandez pentru cercetarea serviciilor de sanatate; OptiMedis AG din Germania; Universitatea
loannina din Grecia si Institutul de Cercetare Sant Pau din Spania.

Coordonator al proiectului:
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This project has received funding from the European Union’s Horizon 2020 Research and Innovation Programme
under grant agreement No 754936. The content of this leaflet reflects only the COMPAR-EU groups’ views, and the European
Commission is not liable for any use that may be made of the information contained herein.
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