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lutfen www.tkd.org.tr/kalpsozlesmesi sayfasini ziyaret ediniz.
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Mortalite ve Morbidite

Kalp ve damar hastaliklar, Avrupa’da kadin ve
erkeklerde bir numaral 6lum nedenidir!.
Avrupa’daki tum &lumlerin neredeyse yarisindan,
Dinya Sagdik Orgitt (DSO) Avrupa Bélgesine Uye
52 Ulkede 4,35 milyonun Uzerinde 6lumden ve
Avrupa Birligi'nde 1,9 milyondan fazla élimden
kalp ve damar hastalikiarn sorumludur2, Kalp ve
damar hastaliklar, ayni zamanda énemli oranda
engellilige ve yasam kalitesinin dismesine de
neden olmaktadir.

Ancak, kalp ve damar hastaliklarinin énlenmesi
mUmkanddr. DSO; kan basinc, obezite, kolesterol
ve tutun kullaniminda es zamanl olarak
populasyon capinda hafif bir dists saglanmasinin
kalp ve damar hastalik gértime sikligini yarndan
fazla azaltacagini tahmin etmektedir.

Kalp ve damar hastalik mortalitesi, gérdlime sikiig
ve 6lum oranlar; cogu Kuzey, GUney ve Bafi
Avrupa Ulkesinde azalmakta, ancak Orta ve Dogu
Avrupa Ulkelerinde ayni hizla azalmamakta ya da
artmaktadir,

Avrupa Birliginde kalp ve damar hastaliklanndan
Olum oranlarnda azalma gérdise de kalp ve
damar hastaliklanyla yosayan kadin ve erkek sayisi
gittikge artmaktadir’. Bu paradoks, yasam suresinin
uzamasi ve kalp ve damar hastaligi olan bireylerde
sagkalimin arfmasi ile baglantilidir.

Kalp ve damar hastalk yukd, tum kanserlerin
tfoplaminin yol a¢ctigindan daha fazla élime yol
acmaktadir (kadinlarda (fum élumlerin %55°1)
erkeklerden (tUm Slumlerin %43°0)° bile daha
yuksek bir oranla ve sosyoekonomik dlzeyi dusuk
kadin ve erkeklerde daha yUksek bir mortalite ile).

avrupa
kalp saglhgi
sOzlesmes|

Risk Etkenleri

Kalp ve damar hastaliklar icin iyi bilinen temel risk
etkenleri tUttn kullanimi, kan basinc ve kolesterol
duzeyinin yUksek olmasi, dogrudan bireyin yasam
tarzi ile baglantill etkenler, fiziksel aktivite dlzeyi ve
yeme aliskanlikiandir. Kalp ve damar hastaliklaryla
iliskili diger etkenler asir kilolu olmak, obezite,
diabetes mellitus, agsin alkol tUketimi ve ruhsal
gerilimdir.

Maliyetler

Kalp ve damar hastaliklarnnin AB ekonomisine yilda
169 milyar €’luk bir maliyeti oldugu tahmin
edilmektedir. Bu, yillik toplam maliyetin kisi basina
372 € oldugunu gbstermektedir. Kisi basina dusen
maliyetler Uye Ulkeler arasinda on katin Uzerinde
farkliik goéstermektedir (Malta’da 80 €'dan oz iken
Almanya’da ve Ingiltere’de 600 €'nun
Uzerindedir4).

Ustelik kalp ve damar hastaliklarnin yaygin
oldugu Ulkelerin ekonomik kalkinmalar da
bundan zarar gérmektedir. Kalp ve damar
hastaliklarnin yol actigr mortalite ve morbiditeye
bagdl tretim kayiplannin Avrupa Birligi'ne maliyeti
35 milyar €'nun Uzerindedir. Bu tutar, bu
hastaliklarn toplam maliyetinin % 21'ine
ulasmaktadir ve Ucte ikisi (24,4 milyar <€) kalp
ve damar hastaliklarna bagl dlimlerden, Ugte
biri de (10,8 milyar €) calisma cagindaki
insanlarin  ugradigr hastaliklardan
kaynaklanmaktadir,




Cok Sektérlii isbirligi ve Faaliyet

Ust diizey AB yayinlan, ézellikle kalp ve damar
saglhiginin iyilestirimesi konusunda 2004 ten sonraki
Konsey Kararlar®, ydksek riskli bireyleri belirleyerek
hem foplum dizeyinde, hem de bireysel duzeyde
harekete gecmenin Snemini vurgulamaktadrr.

Avrupa Birligi Konsey Kararlan, ifanda’nin baskaniig
sirasinda  kabul edilmis, kalp ve damar
hastaliklannin ele alinmast icin gereken adimlarn
atimasini saglamak Uzere Avrupa Komisyonunun
yani sira Uye Ulkelere de cagnda bulunulmustur.
Luksemburg Bildirgesi¢, Luksemburg’un
baskanhginda kabul edilmis, Luksemburg
toplantisinda hazir bulunan ulusal saghk
bakanliklarinin temsilcileri, ulusal ve Avrupa
kardiyoloji dermnekleri ile kalp vakiflannin temsilcileri
arasinda tum Avrupa kentlerinde kapsamli kalp
ve damar hastalik énleme programlarinin
baslatimasini ya da guclendirimesini saglamak
ve efkili &nlemlerin, politikalarn ve girisimlerin
uygulamaya konulmasini guven alfina almak icin
bir sézlesme imzalanmistir. Kalp ve damar hastalikian
ve diger bulagici olmayan énemli hastaliklarla
savasmak amaciyla cesitli DSO kararlar ve
bildirgeleri” kabul edilmigtir.

Ayrica Avrupa toplumunda kalp ve damar
hastaliklannin etkisini azaltarak saghgin korunmasi
ve yasam kalitesinin yUkseltiimesi amaci, AB
Antlasmasi'nda®, AB'nin Lizbon GUndemi'nin
amagclan arasinda ve 30 Kasim 2006"da Finlandiya
baskanliginda toplanan Avrupa Konseyi
kararlanndaki® saghgin tum politikalara dahil
edilmesi hedeflerinde tam olarak kayit altina
alinmustir.

Avrupa Komisyonu'nun destegdiyle, Dunya Saglik
Orgiitti (DSO), Avrupa Kalp Agl (European Heart
Network) ve Avrupa Kardiyoloji Demedi, igill Avrupa
Orgitlerini ve Uluslararast Orgiitieri,

Avrupa Kalp Saglig Sézlesmesini
imzalamaya,

Kalp ve damar hastaliklarina baglh élim ve
rahatsizliklarla birincil nleme yéntemiyle
savasmaya,

14 Subat 2000°de yapilan “Winning Heart”
Konferansr’'nin Saint Valentine Aciklomasrna
gore hareket etmeye davet etmekiedir.

“Yeni binyilda dogan her
cocugun, 6nlenebilecegdi bilinen
kalp ve damar hastaliklari
gecirmeden en azindan 65 yasina
kadar yasama hakki vardir.”




B&IUm I: Amag

Madde 1

Avrupa Kalp Saglidi Sézlesmesi’nin amaci, Avrupa
Birligi ve DSO Avrupa Bélgesi'nde kalp ve damar
hastalik yakint énemli dlctde azaltmak ve bu
hastalik ytkindeki Ulke ici ve Ulkeler arasi esitsiziikleri
ve haksizliklan azaltmakiir.

Bu belgede, "Kalp Saghg” terimi kalp hastaliklarnni,
inmeyi ve diger aterosklerotik damar hastaliklarini
kapsamaktadir,

Madde 2

Sézlesmede, sbzlesmeyi imzalayanlarnn dncelidi
yasam tarzi girisimlerine vererek, kalp ve damar
hastallk ylkUnu ozattmaya dnemli Slctde yardmci
olacak énlemleri tegvik etmesi ve desteklemesi
Onerilmektedir.

Baliim II: imzalayaniar sunlann farkindadir

Madde 3

Kalp ve damar hastaligi, cok etkenli bir durumdur
ve tum risk etkenlerinin ve belireyicilerinin toplumsal
ve bireysel duzeylerde ele alinmasi gerekmektedir,

Kalp ve damar sagligiyla iliskili dzellikler:

o TUtUN kullonmama,

o Uygun fiziksel aktivite: Haffada 5 kez en az
30 dakika,

e Saglikl beslenme aligkaniig,

e Fazla kilolu olmama,

e Kan basincinin 140/90 mmHg’nin altinda
olmas,

e Kan kolesterolintin 5 mmol/L'nin (190 mg/dl)
altinda olmasi

e Normal glukoz metabolizmasi,

o Asir stresten kacinma.

Madde 4

Kalp ve damar olayi riski ile iliskili risk etkenleri g
sinifa ayrilabilir:

Madde 5

Risk etkenleri, politikalari belirleyenlerin,
vergilendirme ve pazarlama ile ilgili yasalar
hazirlayarak ya da baska &dnlemler alarak
destekleyici cevreler olusturmastyla; bireylerin sagiikii
beslenmeyi, dumansiz ortamlar tercih etmeyi ve
duzenli fiziksel aktiviteyi iceren davranislar
benimsemesiyle ve saglik uzmanlarnnin yUksek risk
allindaki hastalan beliremeleri, tedavi etmeleri ve
savunmalari ile ele alinabilir.

Madde 6

Bu risk etkenlerine yaklasimin cocukluk caginda
baslatiarak yasam boyu strdurdlmesi gerekir.

Madde 7

Kalp ve damar hastalik yaku, erken tani, hastaliga
uygun yaklasim ve yapilandinimis yasam tarzi
danismanligr da dahil rehabilitasyon ve dnleme
ile de azaltilabilir.

Madde 8

Kalp ve damar sagligi ve hastaliklannin cinsiyete
6zgu oOzelliklerine duyarli olmak gereklidir.

B&liim IIl: imzalayanlar sunian kabul eder

Madde 9

Ust diizey Avrupa politik yayinlannda kabul edilen
politikalar ve dnlemlerin uygulamaya konulmasi
e Kalp Saglid ile ligili Konsey Kararlan (Haziran
2004)°
e Kalp ve damar saghiginin ézendirimesine iliskin
LUksemburg Bildirgesi (Haziran 2005)¢
e DSO Avrupa Bdlgesi'nde bulasici olmayan
hastaliklarin dnlenmesi ve denetimine iliskin
kararlar®

Uygulamalar, Avrupa dlzeyinde, ulusal ve bdlgesel
duzeylerde gerceklestirilecektir.

/Biyolojik

Yasam tarzi belirleyicileri

Genel belirleyiciler
Sabit Degistirilebilir

Kan basincinin ydksek olmasi TAtdn kullanimi

Yo Gelir

Kan sekerinin yUksek olmasi
HDL kolesterol
Fazla kilolu/obez

Sagliksiz beslenme
Asin alkol tUketimi
Fiziksel aktivite eksikligi

Cinsiyet EQitim
Genetik Yasam kosullar
Etnik kdken Calisma kosullarn J




Madde 10

Kapsamli saglik stratejileri gelistirmenin ve
uygulamanin yani sira, kalp ve damar sagligini
tesvik edecek ve kalp ve damar hastaliklarini
Onleyecek Avrupa dlzeyinde, ulusal, bdlgesel ve
yerel duzeylerde politikalar gelistiriimesinin,
uygulanmasinin ve onlemler alinmasinin
savunulmasi ve desteklenmesi.

Madde 11

Politikalar gelistirnek amaciyla, mimkdn olan en
guclu siyasi destedi saglamak ve kalp ve damar
hastalk yukdnd ozaltmak icin atilacak adimlari
koordine edecek, yalnizca kalp sagigina adanmis
ittifaklar kurulmasi ve bu iffifaklann glclendirimesi.

Madde 12

Toplumsal seferberlik ilan ederek, genis tabanli bir
koalisyon kurarak ve farkindalgr arfirmak icin
gerektiginde kitlesel medyayi kullanarak ve sosyal
pazarlamay!i gelistirerek toplumun ve hastalarn
egitilmesine ve guclendiriimesine yodnelik
faaliyetlerde bulunulmas.

Madde 13

Bu s&zlesmenin amacina ulasmasl igin, mezuniyet
éncesi ve sonras egitim ve dgretim yoluyla sagig
iyilestirme kapasitesinin gelistirimesi.

Madde 14

YUksek risk altindaki bireylerin belirlenmesi ve bu
bireylere yakiogim ve bilinen kalp ve damar hastaligi
olan bireylerin bakimina ve kalp ve damar
hastaliklarni dénlemeye ydnelik ulusal stratejiler
olusturulmasinin desteklenmesi.

Madde 15

Birlesik Avrupa Gorev Gucu (Joint European Task
Force) tarafindan hazirlanan kalp ve damar
hastaliklannin dnlenmesine liskin en guncel Avrupa
Kilavuzu'nun benimsenmesinin 6zendiriimesi. Bu
tesvik, Kilavuzun yerel dil(lene cevrilmesini ve yerel
mortalite ve morbidite istatistiklerini, yerel
uygulamalari, Kilavuzun yerel saglk hizmeti
geleneklerine uyarlanmasiniicerecek sekilde ulusal
Ozelliklere uyarlanmasini ve tum tip uzmanlarna
ve saglgin korunmasinda gérev alan diger tim
ortaklara dagitiimasinin desteklenmesini
kapsamaktadir,

Yetkililerle isbirlidi icinde, sadlik sektérinde dnleyici
calismalarin cok dncelikli hale gelmesinin ve bu
calsmalarin yerel saglik sigortasi politikalar
kapsaminda mantikl bir geri 6deme sistemi
dahilinde, iyi egitimli ve yeterliinsan glicU tarafindan
yUrdtdimesinin saglanmasi.

Madde 16

Saglik tedavi harcamalaryla ilgili ydnleri de dahil,
uygulanan politikalarnn ve koruyucu énlemlerin
etkinligiyle ilgili arastirmalara éncelik veriimesi.

Genclere, kalp ve damar sisteminde yagslanmanin
mekanizmalarnnin anlasiimasina ve kadinlardaki
kalp ve damar duyarliigina ybénelik, toplum
saghginin iyilestirimesi ve korunmasina adanmis
cesitli programlarin etkisini de iceren,
epidemiyolojiye ve davranissal etkenlere
odaklanan aragtirmalar baslafiimast.

Daha fazla isbirligini, genislemeyi ve arastirma
projelerinin koordinasyonunu édzendirerek ve bunun
icin kaynak yaratarak, Avrupa’da kalp ve damar
hastaliklar alaninda yapilan arastirmalarin
parcalara bélinmesinin ele alinmasi.

Madde 17

Madde 2'de belirlenen hedeflere ulasmak icin
toplumsal ve bireysel dlzeyde saglanan ilerlemeyi
dlcebimek icin kalp ve damar saghginda meveut
durumun (risk etkeni yayginligr dahil) belirenmesi.

Madde 18

Ulusal planlar ve politikalann ne kadar
benimsendiginin ve uygulamaya konuldugunun
duzenli olarak degerlendirimesi. )

Avrupa Komisyonu ve Dunya Saglik Orgutu ile

birlikte fikir ve deneyimlerin paylasilacagi bir
platform olan ve saglanan veya saglanmasi
gereken iyilesmelerin ortaya koyulacagdr Avrupa
Kalp Sagid Sézlesmesi toplantilan dizenlenmesi.

2733rd Employment, Social Policy, Health and
Consumer Affairs Council Meeting — Luxembourg -
I and 2 June 2006
European Cardiovascular Disease Statistics — British
Heart Foundation and European Heart Network —
2005
Cardiovascular diseases in women: a statement from
the policy conference of the European Society of
Cardiology, European Heart Journal, March 2006
Economic burden of cardiovascular diseases in the
enlarged European Union — European Heart Journal
Council of the European Union — 9507/04 - 2586th
Council Meeting — 1 and 2 June 2004
Luxembourg Declaration — 29 June 2005

7 EUR/RC56/R2; WHAS3.17; EUR/RC52/R12;
EUR/RC55/R1; EUR/RC54/R3; EUR/RC55/R6
Article 152 of the EU Treaty

¢ 2767th Employment, Social Policy, Health and
Consumer Affairs Council Meeting — Brussels — 30
November and 1 December 2006

10 Regional Committee resolution EUR/RC56/R2 on the
prevention and control of non-communicable
diseases in the WHO European Region
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"Cocuklarmizin kalpleri icin
Avrupa Kalp Sagligi Sézlesmesini kabul ediyoruz.”
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