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Editorial

sdptamana

MEDICALA

Alcoolul nu este o rezolvare

|

l
Alcoolul este a 3-a cauzd de boala si moarte prematura. |
Din nefericire, cei mai expusi si vulnerabili in fata alcoolu- 1
lui sunt tinerii. Potrivit statisticilor, in randul adolescenti- |
lor, consumul anual de alcool este de 6,3 litri alcool pur per |
persoand. In randul tinerilor, unul din zece decese la femei |
si unul din patru decese la barbati este legat de alcool. Var- |
sta medie la care tinerii incep sa bea este 14 ani, numarul ;
baietilor care incep sa consume alcool dublandu-se pe
parcursul anilor de liceu. 1
Alcoolul este implicat in producerea a peste 200 de boli
diferite, intre care: tulburari neuropsihiatrice (epilepsie, |
depresie, anxietate si altele), boli digestive (cirozd hepati- |
ca alcoolicd, pancreatita), cancere (de tub digestiv si san), ;
boli cardiovasculare, sindrom alcoolic fetal, diabet zaharat, :
boli infectioase (pneumonie, tuberculoza si altele), trau-
matisme (suicid, omor, accidente rutiere, domestice sau |
profesionale). Pe langd impactul asupra sanatatii, consu- |
mul excesiv de alcool poate avea consecinte sociale dra- |
matice: probleme relationale (deteriorarea relatiilor famili- |
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ale, separare, divort, abuz si neglijare a copiilor), pierderea Povestea Crisia merge mai departe! ... 15

prietenilor, dificultati materiale, pierderea locului de mun-

ca, pierderea locuintei, excludere sociald, probleme legale

(amenzi, inchisoare), comportament sexual nepotrivit.
Romania ocupa locul Ill in UE dupa cantitatea de alcool

consumata si locul Il in randul tdrilor cu cel mai daundtor

model de consum. Bautura preferata a romanilor este berea.
Tn fiecare an, in lume mai mult de 3 milioane de dece-

se sunt asociate consumului de alcool, reprezentand mai

mult de trei sferturi din mortalitatea regiunii europene

supravegheate de OMS. (Shield et al, 2016:16). Bolile car-

diovasculare, ciroza hepaticd, cancerul si traumatismele

intentionale si nonintentionale sunt responsabile de 76%

din mortalitatea de toate cauzele, respectiv 88% din mor-
talitatea atribuibila alcoolului.
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Boli infectioase

Septicemia in spital

La orice nivel in sistemul de sanatate, profesionisti-pacienti, prevenirea si controlul
infectiilor (PCI), inclusiv actiunea de igiena a mainilor, trebuie sa fie un marker al asistentei
medicale de calitate. Pe plan global, se estimeaza ca septicemia afecteaza in fiecare an
mai mult de 30 milioane de pacienti. Chiar dacé apare de cele mai multe ori inainte de
internarea pacientului, septicemia poate rezulta si in urma spitalizarii, ca parte a infectiilor
asociate asistentei medicale (IAAM), si poate complica aceste IAAM.

n Romania, rezultatele in-

registrate pentru anii 1995-

2015 indicd un nivel ex-

trem de scdzut al incidentei
TAAM, din cauza atat a subra-
portdrii cat si a subdiagnosti-
carii acestui tip de infectie in
spitalele din Roméania. Pentru
anul 2015 infectiile digestive au
reprezentat 33,1% din totalul
TAAM raportate; numarul lor
a crescut cu 34,8% fatd de anul
2014; in raport cu anul anteri-
or, s-au inregistrat cresteri ale
numdrului raportat de JAAM
pe total (15,9%), cit si pentru
urmitoarele categorii: septi-
cemii (27,5%), infectii ale pla-
gilor operatorii (11,8%) si in-
fectii urinare (9,6%). Numadrul
TAAM raportate in anul 2016
a fost de 16175 cazuri, dintre
care cele mai multe digesti-
ve (5695), respiratorii (3063),
urinare (2419) si de plagé chi-
rurgicald (2276). Numirul de
septicemii dobéndite in spitale
a fost de 1209 cazuri, cele mai
multe raportate de municipiul
Bucuresti (368 cazuri) si jude-
tele Timis (282), Cluj (180) si
Tasi (118 cazuri).

Septicemia (Sepsis) apa-
re ca raspuns al organismului
atunci cand infectia afecteazi

4

Cine trebuie sa actioneze?

Personalul medical trebuie sa-si imbunatateasca

igiena mainilor

Personalul de conducere din unitatile medicale trebuie
sa sustina promovarea igienei mainilor si programele
de PCI, pentru protejarea pacientilor de septicemie

Coordonatorii programelor PCl sa promoveze igiena
mainilor si componentele esentiale ale PCI

Decidentii politici sa sustina si la nivel national
angajamentul fata de masurile si programele PClI

tesuturile si organele. Dacd nu
este recunoscutd din timp si
gestionatd prompt, poate duce
la soc septic, insuficiente mul-
tiple de organ si deces. Septi-
cemia este o complicatie gravd
a infectiei in toate tarile si in
mod particular in térile slab si
mediu dezvoltate. Ea reprezin-
td o cauzd majord de morbidi-
tate si mortalitate maternd si
neonatala.

Desi este dificil de stabilit
povara globald prin septice-
mie, se estimeazd cd septicemia
afecteaza in fiecare an mai mult
de 30 milioane de oameni, cu
potential letal pentru 6 mili-
oane. Septicemia este frecvent
subdiagnosticatd in stadiul

precoce, potential reversibil. In
comunitate, se prezinta deseori
ca o agravare clinica a infecti-
ilor frecvente s§i prevenibile.
Septicemia poate rezulta de
multe ori din infectii asociate
asistentei medicale, ca unul din
cele mai frecvente evenimente
adverse din perioada spitalizd-
rii. Cum aceste infectii sunt de
multe ori rezistente la antibio-
tice, pot conduce rapid la dete-
riorarea stérilor clinice.
Maisurile simple si ieftine
de prevenire si control al infec-
tiilor, mai ales igiena corespun-
zdtoare a mainilor, pot reduce
prevalenta IAAM cu mai mult
de 50%.
Sursa: SCJU Constanta

saptamanamedicala.ro



Oftalmologie

Solutii chirurgicale pentru miopia forte

Dr. Miruna Nicolae,
Medic primar oftalmolog
Clinica de oftalmologie
Ama Optimex
www.amaoptimex.ro
www.scapadeochelari.ro
www.cataracta.ro

iopia este un viciu de
refractie, in care axul
ochiului este mai
lung decédt in mod
normal si astfel persoana vede
in ceatd la distanta fiara oche-
lari. Se corecteaza cu ochelari
sau lentile de contact cu minus,
poate sau nu sé fie insotitd de
astigmatism (ochi mai ,turtit).
Existd mai multe feluri de mio-
pie, in functie de valoarea diop-
triei, poate sa fie:
* miopie micd, pand in -3
dioptrii;
¢ medie intre -3 si -6 dioptrii;
* miopie mare sau forte de
peste -6 dioptrii.

Exista si miopii degenerati-
ve, in care miopia progreseaza
tot timpul vietii si poate ajun-
ge la valori de -20/ -30 dioptrii,
ochiul avind si patologii asocia-
te, in general, in acest caz.

In situatia miopiei mari sau
forte, peste -6 dioptrii, atunci
cand persoana are peste 18 ani
si dioptrii stabile de peste un an,
se poate opta pentru o solutie
chirurgicald, ce determind re-
nuntarea la ochelari sau lentile
de contact. In cadrul consultului
oftalmologic preoperator, se fac
evaludri complete si complexe,
menite sd analizeze ochiul din
toate perspectivele si cu ajutorul
carora selectdm pacientii miopi

cu ochi sanatosi, a céror sin-
gura problema oftalmologi-
cd este miopia.
Existd mai multe mo-
dalititi de rezolvare chirur-
gicald a miopiei forte, acestea
fiind fie prin tehnici refractive
laser, cat si prin implantarea unor
lentile in interiorul ochiului.

Cea mai avansati tehnici la-
ser pentru corectia miopiei forte
este tehnica SMILE (ReLEx SMI-
LE, SMILE PRO). Aceasta poate
fi folositd in cazul miopiei cu va-
lori intre -0.75 si pana la -10 diop-
trii fard astigmatism si incepand
cu-0.50 si pand la -15 atunci cand
dioptriile sunt combinate cu as-
tigmatism. Tehnica consta in
crearea, cu ajutorul laserului cu
femtosecunde, a unei lenticule, in
grosimea corneei, care se extrage
ulterior printr-o incizie de 2 mm
realizeazd si ea tot de citre laser.
Dimensiunea lenticulei este con-
cordantd cu valoarea dioptriei pe
care dorim sd o corectdm si daca
se asociazd sau nu astigmatismul.
Durata actiunii laserului este de
aproximativ 10 secunde, fiind
vorba de a doua generatie, SMI-
LE PRO, iar extragerea lenticulei
dureazi cateva zeci de secunde.
Astfel, in numai citeva minute,
pacientul ,,scapa de ochelari, fard
durere, cu anestezie locald, cu
picaturi, si pleacd imediat acasd,
nepansat la ochi, doar cu oche-
lari de soare, de protectie. Fiind o
interventie minim invaziva, recu-
perarea vizuala este foarte rapida,
iar dupa 2-3 zile, pacientul poate
sd-si reia toate activitatile sale zil-
nice fira restrictii.

Pentru dioptriile mai mari,
in care este depasitd capacitatea
de corectie a laserului sau ochiul
nu permite, se poate opta pentru
implantarea unei lentile in inte-
riorul ochiului (ICL) sau pentru
inlocuirea cristalinului (lentilei
ochiului) cu un cristalin artifici-
al cu putere adaptaté (implant in
scop refractiv).

Implantarea unei lentile
in interiorul ochiului (ICL) se
poate realiza pana la dioptrii de
-18, cu sau fard astigmatism, daca
ochiul permite. Lentila ICL este
pozitionata de chirurg in interi-
orul ochiului, printr-o incizie de
mici dimensiuni care nu necesita
coasere, in spatele irisului (partea
coloratd a ochiului) si in fata cris-
talinului natural. Anestezia este
cu picaturi, ochiul va fi pansat o zi,
iar ochii se opereaza in zile diferi-
te. In anumite cazuri se pot realiza
tehnici combinate, ICL si SMILE.

Dacd metodele chirurgicale
cu laserul sau ICL nu se pot reali-
za, existd si optiunea de inlocuire
a cristalinului natural cu unul ar-
tificial de putere adaptaté pentru
corectia miopiei forte. Ochii se
opereaza tot in zile diferite, pa-
cientul va fi pansat o zi la ochiul
operat i 2-3 saptdmani va fi mai
atent cu efortul fizic.

Tehnicile moderne de care
beneficiem astdzi pot sd ajute
oamenii complet dependenti de
ochelari, fiind cu adevirat schim-
bétoare de viatd. Mai multe deta-
lii puteti citi pe site-ul de infor-
mare pentru chirurgia refractivd
a clinicii Ama Optimex: Www.
scapadeochelari.ro.


https://www.scapadeochelari.ro/implant-in-scop-refractiv/
https://www.scapadeochelari.ro/implant-in-scop-refractiv/
https://www.scapadeochelari.ro/implant-in-scop-refractiv/
http://www.amaoptimex.ro
http://www.scapadeochelari.ro
http://www.cataracta.ro
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Avem nevoie de soare, dar sa nu uitam de PROTECTIA SOLARA

Cu totii avem nevoie de expunere la soare. Atunci cand pielea este expusa la soare, corpul
nostru sintetizeaza vitamina D, care ajuta organismul sa absoarba calciul pentru oase. Insa,
prea multa expunere neprotejata la razele ultraviolete (UV) ale soarelui poate provoca leziuni
ale pielii, leziuni ale ochilor, suprimarea sistemului imunitar si cancer de piele. Chiar si per-
soanele care au mai putin de 20 de ani pot dezvolta cancer de piele. Intensitatea razelor solare
depinde de anotimp, precum si de altitudinea si latitudinea locatiei respective. Razele UV sunt
mai puternice in timpul veri. Tns& si in timpul lunilor de iarnd, asigurati-va ca aplicati regulile de
protectie solard; razele UV reflecta atat zdpada cat si apa, crescand riscul de arsurd la soare.

ara este anotimpul pre-
ferat pentru concedii.
Totusi, nu trebuie sa
uitim de pericolele la
care ne expunem stind prea
mult la soare. Lumina soarelui,
atat de beneficd pentru fixarea
calciului in oase poate fi la fel
de nocivd pentru pielea sensi-
bild a copiilor. Arsurile solare
in copilarie cresc riscul de me-

lanom, unul dintre cele mai demw
.—’_

temut cancere cutanate.

lumina solard (UV) se divi-
de in trei tipuri de raze ultra-
violete
® Raze UVA - determind imba-

tranirea pielii, aparitia ridu-
rilor i contribuie la aparitia
cancerului de piele, cum ar
fi melanomul. Razele UVA
trec cu usurintd prin stratul
de ozon, astfel incat acestea
reprezintd majoritatea expu-
nerii la soare.

e Razele UVB sunt, de aseme-
nea, periculoase, provocand
arsuri solare, cataracta si efec-
te asupra sistemului imunitar.
Ele contribuie, de asemenea,
la cancerul de piele, iar mela-
nomul se crede a fi asociat cu
arsuri solare UVB severe chiar
inainte de varsta de 20 de ani.

e Razele UV reactioneazd cu
o substantd chimicd numitd
melanind care se gaseste in

piele. Arsurile solare se dez-
voltd atunci cand cantitatea
de expunere la UV este mai
mare decit ceea ce poate fi
protejat de melanina. Riscul
de deteriorare creste cu can-
titatea si intensitatea expune-
rii. Un bronz este, in sine, un
semn de afectare a pielii si nu
ajutd la protejarea acesteia.

® Copiii nu trebuie expusi la

~———— -goare in intervalul orar 11.00-

18.00, atunci cand radiatiile
ating intensitatea maxima

* Copiii trebuie tinuti cit mai
mult la umbra.

* Expunerea la soare trebuie sa
se faca treptat, astfel incét copiii
sd nu se aleagd cu arsuri solare.

* Protectia solard (lotiune cu
factor de protectie SPF 50)
se aplicd indiferent de tonul
pielii copiilor, atunci cind
are loc expunerea la soare

o Atentie la crema utilizata!

saptamanamedicala.ro
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Dermatologie

Crema de protectie sola-
rd trebuie sd protejeze atét
impotriva razelor UVA cat
si impotriva razelor UVB.
Aceasta se aplica intr-o can-
titate generoasa si apoi se re-
aplicd la intervale dese.

® Daci cei mici intra in apa sau
sunt in apropierea apei, este ne-
cesard o lotiune rezistenta la apa

* Pielea trebuie acoperita cu hai-
ne lejere, din materiale natura-
le precum inul sau bumbacul.

* Copiii trebuie sa poarte pala-
rii cu boruri largi care si le
umbreasca fata

* Inzilele fierbinti de vari, atunci
cand temperaturile depasesc
25 de grade Celsius, sugarii nu
vor f1 tinuti afard, in miezul zi-
lei. Este recomandatd o camerd
umbritd, racoroasd, unde isi
pot face somnul de préanz.

* Expunerea la soare poate
favoriza in timp producerea
cataractei, prin urmare se
recomanda purtarea ochela-
rilor de soare

Unele medicamente pot face
ca pielea sa fie sensibila la razele
UV. Intrebati medicul sau far-
macistul dacd prescriptia unui
medicament (in special antibio-
ticele) poate creste sensibilitatea
la razele UV. Daca da, trebuie
sa luati mésuri de protectie.
Cea mai buna protectie este cu
ajutorul hainelor sau evitarea
deplasarilor in soare, in timpul
orelor de varf.

Atunci cand copiii prezin-
ta arsuri solare, de obicei acu-
z3a dureri, frisoane, prurit si o
senzatie de caldura, simptome
care se accentueaza in cateva
ore de la expunerea la soare. La
aproximativ o saptdmana, zona
cu arsura solard incepe sd se
cojeascd, fiind foarte important
sd i se explice copilului ci nu
trebuie zgéiriatd sau indepar-
tatd acea coajd, deoarece zona
este expusa riscului de infectie.

* Comprese umede pe piele
sau/si un dus cu apa céilduti

e Aplicatii cu gel de aloe vera
pur- pentru orice zond cu
arsuri

® Medicamente antiinflama-
torii cum ar fi ibuprofen
sau paracetamol (NU se va
administra aspirind copiilor
sau adolescentilor)

* Aplicarea de crema hidratan-
ta pentru a rehidrata pielea si
a estompa prurituwl

® In cazul copiilor cu varsta
peste 2 ani - se poate aplica
in strat subtire crema cu hi-
drocortizon 1%

* Nu se vor utiliza produse pe
baza de petrol

* Daca arsurile solare sunt se-
vere si apar blistere (bésici,
flictene), adresati-va urgent
medicului dumneavoastra.

In mod normal organismul
uman posedd mecanisme de
adaptare la temperaturi inalte.

Metabolismul general scade, iar
cresterea transpiratiei si vaso-
dilatatia periferici favorizeazi
pierderea de caldurd. Insolatia re-
prezintd o forma de hipertermie,
ceea ce inseamna o crestere anor-
mald a temperaturii corpului, in-
sotitd de semne fizice importante.

Insolatia la sugari si copii
este 0 urgenta medicald; aces-
tia sunt mai expusi riscului de a
face insolatie, mai ales daca sunt
si deshidratati. Astfel, sugarii in
timpul verii, dacd sunt alimen-
tati natural, trebuie aldptati mai
des, iar sugarii de peste 6 luni
care sunt si diversificati pot pri-
mi apd intre mese.

* Cresterea temperaturii
* Absenta transpiratiei
* Piele fierbinte, rosie si uscata
* Cefalee (la copii mai mari)
* Greata
® Virsdturi
* Oboseala
* Eruptii la nivelul extremita-
tilor
* Respiratie superficiald si ra-
pida
* Halucinatii
® Dezorientare
¢ Convulsii
Pentru evitarea insolatiei,
0 masura care trebuie luata este
administrarea de lichide. Se
vor evita insd bauturile dulci si
acidulate!

Folosirea intotodeauna a
protectiei solare, purtarea oche-
larilor de soare si limitarea tim-
pului de expunere la soare, toate
acestea sunt esentiale in preveni-
rea insolatiei si arsurilor solare.

Sursa: SCJU Constanta

saptamanamedicala.ro



Oftalmologie

Migrena oculara

Dr. Roxana David,
Medic primar oftalmolog

Ce reprezinta?

Migrena oculari este o tul-
burare vizuald ce apare brusc,
la unul sau la ambii ochi si
dispare in mai putin de 30 de
minute, de obicei, chiar si fara
tratament specific.

In ultimele clasificari inter-
nationale, acest termen, nu se
mai regdseste ca atare si se pare
ca in majoritatea cazurilor,
simptomele reprezinté aura vi-
zuald a migrenei.

O categorie aparte este mi-
grena retiniana (spasmul reti-
nian), o afectiune rara, dar mai
serioasd, in care se poate insta-
la practic orbirea temporari,
tipic la un singur ochi.

O altd categorie aparte este
migrena oftalmoplegica, in-
talnitd rar, in special la copii
si adulti tineri, care debuteaza
cu o durere puternicd in spa-
tele ochiului si asociaza pa-
reza anumitor muschi oculo
motori, vedere dubld, ciderea
pleoapei superioare, posibil si
midriaza.

Care sunt cauzele?

Nu s-a putut stabili o cauza
certd a acestei afectiuni, singu-
ra certitudine fiind ca afecteaza
mai ales persoanele cu istoric

familial pozitiv de migrena.
Se pare ca existd o pre-
dispozitie legatd de sex
(femeile sunt mai afectate
decét barbatii) si de varstd
(apare mai ales intre 30 - 40
ani), desi in ultima perioada
este tot mai des diagnosticata
si la copii, adolescenti si chiar
varstnici.

Exista factori
declansatori?

Da, se pare cd existd o serie
de factori declansatori pentru
aceste episoade si anume:

e factori alimentari
(branzeturi vechi, ciocolatd,
alimente ce contin cantitati
mari de aditivi, indulcitori
artificiali, nitrati, alcoolul);

* mirosurile foarte puternice
(chiar si parfumuri), fumul
de tigara;

* luminile intermitente,
privarea de somn, stresul
emotional.

Cum se manifesta?

Migrena cu aura vizuald
afecteaza tipic ambii ochi prin
aparitia de flash-uri luminoa-
se, zig-zag-uri, unghiuri oarbe
in campul vizual. Toate aceste
senzatii vizuale luminoase sunt
percepute de pacient si cu ochii
inchisi. Se asociaza fotofobie
(sensibilitate neobisnuitd la lu-
mind) si fonofobie (sensibilitate
la sunete), greata, virsaturi. Poa-
te fi prezentd durerea retroocu-

lard si deobicei urmeazi durerea
de cap, de intensitate variabil,
cu caracter pulsatil si localizatd
tipic pe o singurd parte a capu-
lui. Exista pacienti care descriu
doar fenomenele din cadrul au-
rei vizuale, fara ca acestea sd mai
fie urmate de durere de cap.

Ce sfaturi utile poate
urma pacientul?

Persoana care experimen-
teazd astfel de episoade trebuie
sa-si pastreze calmul, sd nu in-
tre in panicd si sa intrerupa ori-
ce activitate pand la disparitia
simptomelor. Daci fenomenele
vizuale sunt de durata si inten-
sitate mare, cu orbire tempora-
rd, durere de cap foarte intensd
care nu cedeaza la antialgice
obignuite, se recomanda efec-
tuarea unui consult oftalmolo-
gic, eventual si un consult neu-
rologic, deoarece trebuie exclu-
se alte afectiuni patologice.

In concluzie, desi migre-
na oculard nu este o afectiune
gravd, in majoritatea cazurilor,
ea afecteaza totusi calitatea vie-
tii pacientului, iar consultul la
medicul specialist este in mé-
surd sa stabileasca daci exista
sau nu motive de ingrijorare.

OFTAPRO

CLINICA OFTALMOLOGICA

Receptie: 0219252;
0730 593 534 / 0764 740 081,
E-mail: office@oftapro.ro; Bd. Marasesti
nr. 15, Sector 4, Bucuresti, oftapro.ro
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Ehimheerapia
s1 caderea parului

De ce chimioterapia
duce la caderea parului?

La fel ca si radioterapia,
chimioterapia nu distruge doar
celulele canceroase, ci afecteaza
si celulele sinatoase din orga-
nismul dumneavoastrd. Celu-
lele sdnitoase, care sunt supuse
in cel mai inalt grad riscului de
a fi distruse de chimioterapie,
sunt cele care se dezvolta cel mai
rapid, inclusiv cele din care se
dezvolta firul de par. Ca atare,
poate rezulta subtierea firului de
pér si, in unele cazuri, pierderea
totala a lui. Pierderea parului ca-

uzatd de chimioterapie este tem-
porara. Dupé terminarea chimi-
oterapiei, parul va creste la loc.

Toate tipurile de
chimioterapie pot duce
la caderea parului?

Ciaderea parului este pro-
vocatd doar de unele tipuri de
medicamente folosite in chi-
mioterapie, nu de toate. Daca
sunteti sub tratament chimi-
oterapic, ar trebui sd intrebati
medicul dacd medicamentele
care vd sunt administrate pot
provoca pierderea parului.

Puteti lua in consideratie urmatoarele:

Ce pot face daca
tratamentul de
chimioterapie implica
si caderea parului?

Fiecare persoand reactio-
neazd diferit atunci cand afla
cd s-ar putea si-si piardd parul
partial sau chiar total. Nu exis-
td un rdspuns corect sau unul
gresit. Important este sa faci
ceea ce este necesar pentru a te
simti in largul tdu, ceea ce este
bine pentru tine.

Sursa: victoriahospital.ro

Dacd aveti intentia sd cumparati o perucd, faceti o programare la un specialist in peruci. Este mult mai simplu sa potriviti cu-
loarea si textura parului dumneavoastra cu cea a perucii, cata vieme mai aveti parul dumneavoastra. Cand incepe sa se produca
pierderea parului, aceasta de obicei progreseaza repede si specialistul in peruci n-ar mai putea sd aleagd o peruca de culoare si
textura potrivite. Totusi, daca v-ati pierdut integral parul inainte de a ajunge la specialistul in peruci, luati cu dumneavoastra la
intalnirea cu acesta suvite din parul dumneavoastra.

Dacd parul dumneavoastra este mai lung, tundeti-l mai scurt pentru a micsora impactul provocat de pierderea parului, atunci

cand acest lucru se va intampla.

Luatiin consideratie ca pe langd o perucd sau in loc de aceasta, sa folositi un turban, o esarfa sau o palarie pentru a masca lipsa parului.

Folositi o perie cu peri moi si un sampon cu PH neutru.

Nu folositi uscatoare de par sau ondulatoare deoarece acestea pot deteriora parul si pot provoca o cadere mai pronuntatd a acestuia.

Nu va decolorati sau vopsiti parul si nu va faceti permanent. Toate acestea provoaca friabilitatea parului si o cadere mai rapida.

Dormiti pe o fatd de pernd satinata pentru a scadea frictiunea.

Nu exista momentan un tratament eficace care sd opreasca pierderea parului provocatd de chimioterapie.

10

saptamanamedicala.ro



GEROVITAL

DERMA

parul tau si
fovital H3 Derma+

Prod i

GEROVITAL
H DERMA
)
ANTI-HAIR s
LOSSSH»QHPOO GFI{Ou‘fI.TA!
- DERMA
GEROVITAL
e —_—

----- | Precipd® + Do Lapigen FT
* Vinwmina BS, B3, 06, 7




Psihologie

10 mituri
cancer

despre

Vei muri din cauza
acestei boli

Din experienta noas-
trd, am avut numerosi
pacienti care aveau
un cancer cu pro-
gnostic bun si totusi
erau foarte stresati de
aceastd boald, ceea ce
a facut ca in final sa
moard din altd afec-
tiune grava, provocata
de stres. De exemplu, un
bérbat operat de un cancer
de colon in stadiul II, care avea
sanse de supravietuire chiar si
de douazeci de ani, din pacate
a facut infarct miocardic si a
murit. Studii statistice efectua-
te in 2010 aratd ca intr-un lot
populational in care existd bol-
navi de toate tipurile de cancer
in diferite stadii (de la stadiul
I pand la stadiul IV), intre 60
si 70% dintre acesti bolnavi au
sanse bune sd mai fie in viatd
dupad 5 ani. Cu tratamentele
moderne descoperite din 2010
pand in prezent, procentul de
supravietuire va ajunge in cu-
rand la peste 70%.

Daca nu te ucide
cancerul, te va
ucide tratamentul

Existd fird indoiald efecte
adverse severe in timpul chi-

12

mioterapiei si radioterapiei. Ele
sunt explicate in alte capitole.
Dar sd nu uitdm cd "arta me-

dicald" in oncologie consta in
a aplica tratamentul in doza cét
se poate mai aproape de doza
standard, dar "sd nu omori pa-
cientul".

Prin tratament personali-
zat, medicil prescrie fiecarui
pacient doza de tratament po-
trivitd, cat mai eficace dar su-
portabila de citre acesta.

Nu poti munci in
timpul efectuarii
tratamentului
Multi pacienti isi continua

munca in timpul tratamentului
pentru cancer. Sunt zile cand

te vei simti rau, vei avea efecte
adverse puternice si nu vei pu-
tea munci. Nu abandona insi
si continud sa muncesti atunci
cand te simti bine. Dacd stai
sdptdmani la rdnd in pat plan-
gandu-ti de mild, nu vei fi mai
fericit si nu vei cistiga nimic
in afara de faptul cd iti vei al-
tera calitatea vietii. Daca te iei
cu munca, vei socializa si vei

uita partial de boald si de
B tratament. Incearcd, daci
poti, sd faci o munci
mai usgoard, care te so-
licita mai putin.

Toate
tratamentele
pentru cancer

sunt la fel de
agresive

In primul rand, tratamen-
tul cancerului constd in com-
binatia dintre diferite tipuri de
tratament: chimioterapie, ra-
dioterapie, chirurgie. Insd, me-
dicul tdu curant iti va persona-
liza tratamentul in functie de
bolile tale asociate, de stadiul
cancerului, de diferite carac-
teristici genetice si moleculare
ale tumorii tale neoplazice. Se
spune ci "nu exista boli, exis-
ta bolnavi". Din 10 paciente
cu cancer de san existd sanse
mari ca niciuna si nu faci ace-
lasi tratament. Medicina mo-
derna, dupi ani de zile in care
s-a straduit sd implementeze
standardizarea tipurilor de tra-
tament, de cel putin 10 ani de-
pune eforturi sa implementeze
"personalizarea tratamentelor”.
Acesta este "noul trend" in me-
dicind.

saptamanamedicala.ro



Dureaza ,,0

vesnicie“ pana
imi voi reveni dupa
efectele adverse ale
tratamentului

Intreabi medicul despre cat
va dura tratamentul. De mul-
te ori, se aplicd 3, 4 sau 6 cure
(maximum 5 luni de zile) de
chimioterapie. ~ Radioterapia
dureaza mult mai putin (sdptd-
méni). Dupi céteva luni de la
terminarea tratamentului parul
va incepe sd creascd, pielea car-
tonoasi se va mai inmuia, pofta
de méncare va reveni, durerile
osoase vor dispérea.

Acum, toata familia
ta va avea cancer

Cancerul nu este o boala
infectioasd, deci nu se trans-
mite la persoanele apropiate.
Rareori, numai in unele ca-
zuri, rudele tale de gradul I au
o predispozitie mai mare de a
face acelasi cancer ca tine. Este
vorba mai ales de cancerul de
colon care provine din polipoza
colonica (boald care se transmi-
te ereditar si poate degenera in
cancer), cancerul de sin numai
in anumite situatii.

Cancerul
recidiveaza

Oamenii vor certitudini.
Dar daci ne gandim bine, avem
putine certitudini in viata. Cu-
vantul "intotdeauna’, ca si cu-
vantul "niciodatd" se apropie de
certitudini pe care noi ar trebui
sd le utilizim mai rar, deoarece
relativitatea ne inconjoara. Unii

colegi doctori, la intrebari de ge-
nul "doctore, cit mai am de tra-
it?", se hazardeazi si defineasca
intervale exacte. GRESIT! Daca
spui unui pacient ¢ mai are de
trait 6 luni si el traieste 2 ani, ce
te faci? Oricum recidiva bolii
este relativd, este exprimatd in
procente de probabilitate si sa
nu uitdm cé cele mai multe reci-
dive la ora actuald sunt tratabile.

Este vina
ta ca ai cancer

Nu, nu este vina ta, in mod
categoric. Cancerul isi are ori-
ginea la nivel celular, din mo-
tive, in mare parte, necunos-
cute la ora actuald. Specialistii
au depistat unii factori de risc
pentru cancer (fumatul, dieta
nesindtoasd, abuzul de alcool,
expunerea prelungitd la soare
etc) dar nu toti cei care sunt al-
coolici sau méninda nesindtos
fac cancer. Acesti factori sunt fa-
vorizanti, nu determinanti. De
asemenea, stresul nu determind
cancer, iar indepértarea stresu-
lui nu ajuta la vindecarea cance-
rului (nu sunt lucruri dovedite
stiintific). S4 nu exageram!

Comunitatea

medicala mondiala
detine leacul, dar este
tinut secret?

Este clasica teorie a con-
spiratiei, ca si cea cu bancherii
si grupdrile oculte care prega-
tesc in secret ceva rau pentru
omenire. Paranoia este o boald
psihicd unde ideile vehiculate
au o tentd de realitate pentru
necunoscitori, dar sunt com-
plet ireale pentru profesionistii

Psihologie

in domeniu. Ideile de acest tip
sunt incurajate de unii promo-
tori ai unor leacuri nedovedite
stiintific cd au un efect de sto-
pare a bolii si care se plang cd
acest leac al lor nu este aprobat
de organismele abilitate pentru
tratamentul cancerului. S& fim
bine intelesi: pentru a vinde un
medicament curativ in cancer,
acesta trebuie aprobat de Comi-
sia Medicamentului (in Europa
existd acest organism european
denumit EMEA, iar in Statele
Unite organismul similar este
FDA). Aprobarea medicamen-
tului respectiv inseamna foarte
multe studii clinice si dovezi
paraclinice care sa demonstre-
ze stiintific (si numai stiintific)
valoarea curativd a medicamen-
tului. De addugat este faptul
ca anual sunt zeci de molecule
descoperite care promit sd aibd
efecte curative in cancer.

1 Nimic nu va
mai fi ca inainte

Dintre toate miturile, aces-
ta are o parte de adevar, are loc
o schimbare, dar care ii conferd
persoanei respective o modi-
ficare profunda a filozofiei va-
lorilor in viatd, in care bucu-
ria de a privi o floare este mai
importantd decit agonisirea
unei averi considerabile. Este
o schimbare, dar tot aga, nimic
nu mai este la fel dupd primul
sarut, dupa nasterea primului
copil, dupa implinirea vérstei
de 40 de ani. Dar oare noi oa-
menii nu spunem deseori ci
avem nevoie de schimbiri in
viata noastrd? Oricum, unele
schimbdri sunt inevitabile.

Sursa: victoriahospital.ro
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\EETAL
ciupiturile

de insecte

Nu ignorati ciupiturile de insecte. Cei mai expusi sunt,
de obicei, copiii. Acestea nu produc doar disconfort,
dar, neingrijite corespunzator, pot determina infectii.
Medicii atrag atentia asupra igienei riguroase care
trebuie respectatd in astfel de cazuri.

“In primul rdnd trebuie spd-
latd zona, dezinfectatd cu an-
tiseptic, pdstratd o bund igiend
locald si corporald. Dacd feno-
menele inflamatorii locale sunt
importante (se umfld, apare
roseatd sau supureazd) pdrintii
trebuie sd se adreseze medicului
de familie care va indica trata-
mentul adecvat, local sau ge-
neral. Dacd medicul de familie
considerd necesar, atunci va in-
druma pacientul cdtre medicul
specialist®, a declarat conf. univ
dr. Cristina Maria Mihai, me-
dic-sef sectie Pediatrie, SCJU
Constanta.

14

Scarpinatul duce la
suprainfectarea  ciupi-
turii. Ciupiturile netra-
tate sau unde nu sunt
pastrate conditile igie-
nice corespunzatoare
(intervine  scarpinatul
care duce la patrunde-
rea mai in adancime a
microbilor) pot determi-
na infectii locale sau cu
rasunet la distanta. in
astfel de cazuri parintii
trebuie sa se adreseze
de urgenta medicului.

S.L. Dr Gheorghe Nicola,
medicul sef al Clinicii de Der-
matovenerologie din cadrul
SCJU Constanta recomanda te-
rapia locald cu mixturi calman-
te care trebuie folosite des, de
4-5 ori pe zi, prin tamponare.

In acelasi timp, medicii re-
comandi evitarea spatiilor cu
vegetatie abundenti si cele din
preajma lacurilor dar si utiliza-
rea corectd a substantelor repe-
lente (impotriva insectelor si
rozdtoarelor) potrivite fiecirei
varste.

Sursa: Spitalul Clinic Jude-
tean de Urgentd Constanta

saptamanamedicala.ro



Sfatul farmacistului

Povestea Crisia merge mai departe!

Farmacist Drd.
Cosmina Bengescu

@Crisia

M aboratorcameracurata

Am promis!

Am promis cd povestea Cri-
sia nu se va opri in prima farma-
cie din Dorobanti si m-am tinut
de cuvént.

M-am tinut de cuvant in fata
pacientilor care au nevoie de noi,
dar mi-am onorat si promisiunea
fata de Cosmina cea mic4,
fetita din laboratorul ma-
mei. O copild cu sufletul
plin de pasiune pentru
farmacie, care, pe masu-
rad ce crestea, simtea cd
aceasta chemare devine
din ce in ce mai puterni-
cd. Imi doresc s aduc o
schimbare, sa ofer oame-
nilor acces la tratamente
inovatoare si sa creez un
mediu in care fiecare pa-
cient sa primeascd toata atentia si
ingrijire personalizatd de cea mai
inalta calitate.

In anul 2017, Crisia a aparut
in viata mea ca o comoard cu o
istorie bogatd. Fondatd in anii
’90, am preluat-o cu mandrie si
am promis cd niciodatd nu voi
schimba numele acestei farmacii.
De ce? Pentru ca numele Crisia
poartd o incarcatura emotionald
imensa, atat pentru cei care i-au
trecut pragul, ct si pentru mine.
Este laitmotivul ultimilor 5 ani
din viata mea. Astfel, pe 5 mai
2018 am inceput sd ne scriem
povestea. Initial lucram intr-un

mic laborator si am simtit ca visul
meu nu era intru totul indepli-
nit. Nu regaseam acel mod de a
schimba lumea visat in copilarie.

Dacé #laboratorcameracura-
ta va sund cunoscut, este pentru
ca in scurt timp a devenit em-
blema Crisiei. Am muncit fird
incetare, am facut greseli, am
invétat din greu, m-am pregatit
in tiri dezvoltate in arta com-
pounding-ului §i am reusit! Am
construit primul laborator ca-
merd curata al unei farmacii cu

circuit deschis din Roméania. Pe
mdsurd ce calatoream in téri in
care tratamentele personalizate
erau la indeména oricirui paci-
ent, am realizat cit de mare era si
nevoia pacientilor din Romania
de a beneficia de terapii sigure si
eficiente. Si am inteles ci acesta
este vocatia mea.

Acum afirm cu incredere ca
Farmacia Crisia este parte inte-
gratd in medicina personalizata.
Medici din toatd tara ne cunosc,
asta si datoritd pacientilor care
ne-au trecut pragul si au crezut in
calitate si inovatie. Medici pasio-
nati de specialitatea in care acti-

veazd ne solicitd sprijinul pentru a
dezvolta terapii noi, tratamente la
care pacientii roméni nu au avut
acces pana acum. Laboratorul din
Dorobanti nu a mai putut face
fata cererii si a devenit clar faptul
ca avem nevoie de un spatiu mult
mai mare, dotat la acelasi nivel de
excelentd, respectand standarde
profesionale inalte si utilizand
tehnologii de ultima generatie.
Asa s-a nascut Farmacia Crisia
Mihai Bravu, o noud etapd in
evolutia noastrd. La Crisia iubim
inovatia si tehnologia, iar
digitalizarea  reprezintd
una dintre preocupari-
le noastre prioritare. De
aceea, am dezvoltat intern
un software care vine in
intampinarea pacientilor
nostri. De la transmiterea
retetei si pana la ridica-
rea preparatului, totul se
‘ desfasoard digital, iar noi
suntem mereu conectati
i cu pacientul, astfel incat
acesta sa fie informat permanent
despre stadiul solicitérii sale.

Nu este deloc intimplator
faptul ca Farmacia Crisia Mihai
Bravu a fost inaugurata pe data de
1 Iunie 2023. Am dorit sa dedic
acest proiect, ce a fost construit
cu atata truda, copilului din mine
care visa s devind farmacist i sa
schimbe lumea.

In acest an, pe 1 Iunie, consi-
der cd mi-am implinit un vis din
copilarie. Aripile? Mi le-am croit
cu pasiune si efort, asa cum spune
un proverb care imi este tare drag,
»Visurile nu se risipesc, dar nici
nu zboara daca nu le dai aripi®
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APNEEA iN SOMN LA TINERI

Este un mit faptul ca «apneea in somn nu este mare lucru atunci cand esti tanar».

Sau ca «sunt tanar si sforditul meu este normal, nu mi se poate intampla nimic grav.»

Toate aceste intreruperi ale respiratiei in timpul somnului afecteaza corpul si mintea celui care sufera
de acest sindrom.

Oricat de tanar ai fi, cand apneea in somn nu este tratata, poate afecta starea psihica, poate influenta
munca zilnica, pot avea loc accidente de masing, sau persoanele care au apnee in somn netratata pot
face infarct miocardic sau accidente vasculare cerebrale.

De ce tinerii pot face apnee in somn?

Apneea in somn este o tulburare comuna si grava ce poate aparea la orice varsta. Apneea in somn
este un sindrom in care respiratia se opreste in mod repetat timp de 10 secunde sau mai mult in
timpul somnului. Tulburarea are ca rezultat mai putin oxigen in sange si va poate trezi in mod repetat
pentru scurte perioade de timp pe tot parcursul noptii.

Cele doua tipuri principale de apnee in somn sunt apneea obstructiva in somn si apneea centrala in
somn.

Cea mai frecventa cauza a apneei obstructive in somn este excesul de greutate (obezitatea).

lar procentul tinerilor supraponderali a crescut ingrijorator.
Potrivit raportului Organizatiei Mondiale a Sanatatii pe 2022, aproximativ 58% dintre adultii romani
sufera de supraponderabilitate. Aproximativ 30% dintre copiii in varsta de 7-9 ani sunt
supraponderali in Romania, in timp ce intre 15 si 20% dintre ei sunt obezi. (sursal)
«Termenul ,,supraponderabilitate” face referire la acea persoana care are o greutate corporala mai
ridicatda decat masa corporala ideald, dar care inca nu sufera de obezitate; practic masa corporala se
afld intre masa corporald ideald si obezitate.» (sursa2)

Alte cauze posibile sau factori de risc pentru apneea obstructiva in somn includ: (sursa3)

e |Istoricul familial: aproximativ 25%-40% dintre ¢ Deviatia de sept nazal (problema cu structura
persoanele cu apnee obstructivd in somn au  nasului)
membri ai familiei cu aceasta afectiune, ceea ¢ Polipii nazali, vegetatii adenoide sau alte conditii
ce poate reflecta o tendintda mostenitd spre  medicale care congestioneazd cdile aeriene

probleme corporale. superioare
e Un gatingust sau scurt e Fumatul
e Hipotiroidismul e Abuzul de alcool
e Cresterea in exces din cauza hormonilor ¢ La copii, cauzele apneei obstructive de somn
(acromegalie) includ adesea amigdalele marite sau maxilarul
o Alergiile inferior mic (micrognatia sau retrognatismul
e Drogurile mandibular).

Apneea in somn duce la lipsa unui somn de buna calitate.

Cand sunteti lipsiti de somn, s-ar putea sa va simti obositi, somnolenti, slabiti, epuizati, ca si cum nu
ati avea echilibru. Daca va doare capul la trezirea din somn si ametiti adesea dimineata, iar noaptea
aveti un somn agitat cu transpiratii si sforaiti, discutati cu medicul dumneavoastra despre un test
pentru apneea in somn. Indiferent de varsta, apneea obstructiva de somn netratata poate duce la
complicatii grave, inclusiv boli cardiovasculare, accidente si moarte prematura.

Prin urmare, este important ca oricine cu semne si simptome de apnee obstructiva in somn - in
special sforait puternic si treziri repetate pe timp de noapte, urmate de somnolenta excesiva in
timpul zilei - sa mearga la un medic specialist cu competenta in somnologie pentru investigatii in
vederea obtinerii tipului potrivit de evaluare medicala pentru un diagnostic corespunzator
afectiunii sale.






Pneumologie

Infectiile respiratorii severe
in primul trimestru de sarcina

Infectia respiratorie acuta in primul trimestru de sarcina este asociata cu un risc mai mare
de aparitie a unor anomalii cardiovasculare la bebelusi, conform unui studiu efectuat la
Universitatea din New South Wales (UNSW), din Sydney, Australia.

tudiul, care a fost publi-

cat in jurnalul stiintific

BMC Pregnancy and

Childbirth, a analizat
peste 1,4 milioane de date me-
dicale de la nasteri din statul
australian New South Wales
dintre anii 2001 si 2016.

Dintre aceste cazuri, 1.547
de mame au raportat infectii
respiratorii acute, 399 au ra-
portat gripa si 129 au raportat
infectii cu risc ridicat in timpul
primului trimestru de sarcind.

Potrivit studiului, in timpul
primului trimestru, doar anu-
mite anomalii cardiovasculare
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congenitale majore au fost aso-
ciate in mod semnificativ cu

infectiile respiratorii acute in
cadrul analizei multivariate.

Riscul de a dezvolta
anumite anomalii con-
genitale cardiovasculare
majore au fost de trei ori
mai mari in cazul in care
mama suferise o infectie
respiratorie acuta n pri-
mul trimestru de sarcina.

Infectiile materne in tim-
pul sarcinii pot avea implicatii

grave pentru bebelusi, inclusiv
anomalii in structura sau func-
tiile corpului prezente la nas-
tere, spre exemplu, sindromul
Down si defecte de tub neural.

Abrar  Chughtai, autor
principal al studiului si lector
la UNSW, a declarat miercuri
cd in spatele asocierii intre in-
fectiile respiratorii la inceputul
sarcinii §i defectele cardiace
s-ar putea afla mai multe moti-
ve. ,De exemplu, unele boli in-
fectioase pot trece direct la co-
pil prin placentd, ceea ce duce
la probleme in dezvoltare’, a
spus Chughtai.

»-Un alt motiv este utilizarea
medicamentelor”, a adaugat el.
»Mama poate avea nevoie sd
ia antibiotice sau alte medica-
mente pentru a trata infectiile.
Acestea pot afecta indirect co-
pilul’, a precizat cercetitorul.

Oamenii de stinta
recomanda evitarea, pe
cat posibil, a infectiilor
respiratorii In timpul sar-
cinii si utilizarea masurilor
de preventie, cum ar fi
vaccinarea contra agen-
tilor patogeni respiratori
pentru protectia fata de
anomalile congenitale.

saptamanamedicala.ro



Psihologie

DESHrE PRIETENIE:..

Dacéd plecam de la ideea ¢, din perspectiva psihologic, relatiile interpersonale sunt direct
corelate cu nivelele de dezvoltare personald, de sanatate psinoemotionala si evidentiate
la nivel comportamental si atitudinal, ca expresie a armoniei interioare, atunci despre
prietenie se poate discuta doar in termeni de reciprocitate.

Psiholog psihoterapeut
Cristina Fiilop
Cabinet Individual
de Psihologie
0722.509.713
0748.752.538

rietenia este despre o
relatie complexd, rela-
tie care are menirea de
a satisface prin crestere
si dezvoltare, pe ambii prota-
gonisti ai relatiei, protagonisti
ce se aleg unul pe celilalt
conform atit unor criterii
subiective, cit si a unora
obiectiv mdsurabile. O
relatie de prietenie este
fundamentatd pe o sca-
ra de valori comune, pe
incredere reciproca si pe
interese cumva, simila-
re. La fel ca si in relatia de
cuplu, si in prietenie, com-
plexitatea relatiei poate atinge
profunzimi semnificative. In
general, prietenii privesc in di-
rectii similare si au adesea per-
ceptii asemdnatoare asupra rea-
litatii, poate si datorita faptului
cd, de cele mai multe ori, se afla
in etape analoge ale vietii. ..
Prietenii ne oglindesc tra-
saturi si comportamente si este
important sd asumam ca asta
ne ajutd sd ne cunoagtem si sa
ne definim ca indivizi, intr-un

A 'm varsta indivizilor, dar mai

g C
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proces ce comportd intensi-
tati diferite, in functie de

"N ales de durata si istoria
o/ relatiei respective. Acest
proces este de fapt valoros
pentru cd asa reusim sd ne
trasdm unele contururi ale per-
sonalitatii, mai cu seamd pen-
tru cd relatia de prietenie este

despre a da si a primi, a accep-
ta si a darui suport, acceptare,
respect, apreciere si afectiune.
Poti cuantifica prietenia reald
atunci cind te poti bucura in-
tr-un mod autentic pentru ori-
ce bucurie sau reusitd a celui-
lalt, chiar dacd efectele nu te
implicd nicicum pe tine...

Si, asa cum se spune, “prie-

tenul este acela pe care il chemi
in miezul noptii si vine ime-
diat” se referd si la a impartasi
trdiri mai putin pozitive si a
astepta si primi sprijin, in situ-
atii delicate. Fird prieteni, viata
noastra ar fi cu sigurantd mai
goald, mai tristd, dar mai ales,
mult mai dificil de gestionat.
Posibilitatea de a ventila emotii
negative si de a impértasi expe-
riente neplicute si/sau neferi-
cite, sunt si despre apartenenta
si intimitate, ceea ce in final
inseamnd confort si po-
sibil pentru unii dintre
noi, chiar securitate psi-
ho-emotionala.
Existd credinta des-
tul de raspandité ca prie-
teni adevarati pot fi doar
aceia cu care am creat
relatii in copildrie si ado-
lescenta si c3, odatd trecute
aceste varste, sansa prietenii-
lor adevirate a trecut. Realitatea
este insa diferitd, in sensul ci
prieteniile cele mai pretioase se
structureazd de cele mai multe
ori la vérsta adultd, atunci cand
alegem cu mai multd intelep-
ciune si mai putin conjunctural.
Maturi fiind, cel mai probabil
vom evolua in aceeasi directie
pe parcursul a multi ani, avind
astfel sansa s ne insotim poate,
pentru toata viata.
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Stiri de ultima ora de la Spitalul Clinic
Judetean de Urgenta Arad (SCJU Arad)

Transplant
organe vitale

Gestul familiei unui ara-
dean, de 52 de ani, aflat in
moarte cerebrald, va da sansi
la viatd unor pacienti care lupta
in aceste momente pe patul de
spital, in asteptarea transplan-
tului salvator! Doi pacienti asi
vor recapata vederea datoritd
unei familii care a avut puterea
sd ia una dintre cele mai dificile
si in acelasi timp nobile deci-
zii — aceea de a salva alte vieti,
atunci cand viata celui drag lor
nu mai poate fi salvati!

Interventia de prelevare a
organelor s-a incheiat in urma
cu céiteva zile iar, echipele
de medici din Elvetia, Croa-
tia, Bucuresti si Cluj Napoca,
impreuna cu medici arddeni
au prelevat cordul, rinichii si
corneea pacientului - care vor
ajunge, de urgenta, la pacienti
aflati in stare critica si a cdror
viatd depinde de un transplant.
Deoarece pe teritoriul national
nu au existat pacienti compati-
bili, inima arddeanului va salva
viata unui pacient din Croatia.

Prelevarea de organe de la
Arad a fost posibila datoritd
eforturilor medicilor aradeni
de anestezie si terapie intensi-
va dr. Dana Mot - coordonator
Centrul de Transplant SCJU
Arad i dr. Adrian Crisan -
kdp, Centrul de Transplant
SCJU Arad.
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Multumim pentru implica-
rea si profesionalismul de care
au dat dovada, cadrelor me-
dicale din sectiile Anestezie si
Terapie Intensivé I, Neurologie
si Chirurgie Generald I si din
Blocul Operator I din cadrul
Spitalului Clinic Judetean de
Urgenta Arad.

Electroencefalograma
(noninvaziva) pentru
depistarea precoce a
copiilor cu epilepsie
Incepand din acest an, exa-
minarile de tip - electroencefa-
lograma (EEG) se efectueazi la
recomandarea medicilor speci-
alisti in neurologie si psihiatrie
pediatricd, respectiv a medici-
lor din cadrul Compartimen-

tului Neurologie si Psihiatrie
Pediatrica si din cabinetul de
specialitate din Ambulatoriul
SCJU Arad - medic coordo-
nator dr. Adriana Bran, medic
primar neurologie si psihiatrie
pediatrica.

Acest tip de examinare este
extrem de utild in depistarea
unor posibile afectiuni cere-
brale deoarece ofera medicului
informatiile necesare despre
activitatea electricd a creierului
pacientului.

»Electroencefalograma, este
foarte importantd atdt pentru
diagnosticare cdt si pentru sta-
bilirea tratamentului adecvat
in cazul copiilor cu epilepsie,
sindroame convulsive de diferite
etiologii, convulsii febrile, sufe-
rinte cerebrale difuze. Electro-
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encefalograma poate fi efectuati
la orice categorie de varstd, fiind
o metodd de examinare non-in-
vazivd.” - a precizat dr. Diana
Trifa, medic specialist neurolo-
gie pediatricd si medic primar
psihiatrie pediatrica.

Screeningul mamar

Screening-ul mamar ajuta
la depistarea precoce a unor
formatiuni la nivelul sinului,
inainte ca acestea sa fie sim-
tite la palpare sau sd produci
simptome. Depistarea formati-
unilor, nodulilor, in stadiu in-
cipient, permite aplicarea unui
tratament eficient.

O echipa multidisciplinara
alcatuitd din medici radiologi,
chirurgi si anatomo-patologi va
efectua punctii mamare pentru
pacientele cirora, in urma in-
vestigatiilor imagistice sau ra-
diologice - ecografie mamara
ori mamografie - li s-au desco-
perit noduli la nivelul sinului.

»Am constatat un interes
deosebit din partea arddencelor
pentru efectuarea de investigatii
medicale de tip ecografie mama-

rd sau mamografie. Aceste exa-
mindri se efectueazd de doud
ori pe saptamadnd, in zilele de
luni si de joi, fiind alocate 20
de examindri/pe sdptimand in
contract cu Casa Judeteand de
Asigurdri de Sandtate. In acest
context, in urma discutiilor pur-
tate cu medicul care efectueazd
aceste investigatii dr. Ramona
Putin, medic primar radiologie
si imagisticd medicald, am con-
siderat oportun sd ldrgim paleta
de servicii pentru investigatiile
mamare §i sd asigurdm - pen-
tru pacientele diagnosticate cu
formatiuni la nivelul sanului
- efectuarea de biopsie mama-
rd. In acest sens, s-a constituit
o echipd multidisciplinard for-
matd din medici de radiologie,
chirurgie si anatomie patologi-
cd. Echipa va asigura efectua-
rea investigatiilor complete ale
sanului - investigatii imagistice/
radiologice, punctie mamard
respectiv interpretare histopa-
tologicd a tesutului extras prin
efectuarea punctiei”, a explicat
ec. Florina Ionescu, manager
SCJU Arad.

Stiri

Punctia (biopsia mamara)
este recomandata pentru obti-
nerea unui diagnostic, de cer-
titudine, histopatologic. Pro-
cedura de biopsie a sdnului are
riscuri minimale, insd poate
certifica, in urma examinarii
histopatologice natura benigna
ori maligna a unui nodul for-
mat la nivelul sanului.

Interventia medicald se
efectueazd in aproximativ 30
de minute, nu necesitd interna-
re, aceastd procedurd putind fi
efectuati in regim de spitaliza-
re de zi.

Doi tineri (de 22
si respectiv 31
de ani) cu infarct

Doi tineri cu vérstele de 22
respectiv 31 de ani, care s-au
prezentat in Unitatea Primi-
re Urgente cu suspiciune de
infarct miocardic, au fost di-
agnosticati, cu ajutorul unor
investigatii imagistice - RMN
cardiac, cu miocardita acutd.

Aceasta este o inflamatie a
mugchiului inimii care apare,
de cele mai multe ori, in urma
unei viroze respiratorii sau
intestinale, fiind o patologie
frecventa la tineri, insd deseori
diagnosticatd tarziu.

»Datoritd criteriilor imagis-
tice, bine stabilite, de diagnostic
al acestei afectiuni, se pot evita
manevre invazive precum biop-
sia miocardicd in scop diagnos-
tic. Astfel, dupd excluderea sus-
piciunii de infarct, celor doi pa-
cienti li s-au efectuat investigatii
RMN cardiac, iar in urma aces-
tora au fost diagnosticati cu mi-
ocarditd in fazd acutd. De obi-
cei, fdrd acest tip de investigatii,
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miocardita acutd era depistati
mult mai tdrziu, putdnd duce la
prezenta unor sechele minime
dar si la insuficientd cardiacd cu
necesar de transplant cardiac,
iar in cazul sportivilor de per-
formantd chiar la moarte subi-
td”, a explicat dr. Radu Lala,
medic specialist cardiolog, cu
competente in RMN Cardiac.

Dupa diagnosticare s-a pu-
tut stabili un tratament corect
si eficient, pacientii fiind deja
externati, cu recomandiri de
conduitd terapeutica.

Extirparea unei
tumori abdominale
voluminoase

O echipd multidisciplinara
formata din: Dr. Adrian Popa -
medic primar obstetrica-gine-
cologie, Conf.univ. dr. Cristian
Furdu - medic primar obste-
trica-ginecologie, Dr. Cristina
Onel - medic specialist obs-
tetrica-ginecologie, Dr. Dan
Andrei Korodi - medic primar
chirurgie generala, chirurgie
oncologici, Dr. Cerasela Bu-
zatu - medic primar anestezie
si terapie intensiva si asistentii
medicali: Corina Sicora si Petre
Horga a reusit extirparea unei
tumori abdominale volumi-
noase, de aproximativ 3,5 kg, in
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urma unei interventii chirurgi-
cale laborioase, oncologice, la o
pacientd in vérsta de 51 de ani,
diagnosticatd cu sarcom endo-
metrial.

Post-operator, evolutia pa-
cientei a fost favorabild, fiind
externatd, in conditiile stabili-
rii conduitei terapeutice onco-
logice.

Reactii alergice
de primavara-vara

Conform Societitii Roma-
ne de Alergologie si Imunologie
Clinicg, unul din patru roméani
suferd de rinitd alergicd, iar in
aceastd perioadd numerosi ce-
tateni se confruntd cu reactii
alergice precum strdnut, nas
infundat, secretii nazale apoa-
se, inrogirea ochilor, licrimarea
excesiva, cauzate de polen.

Medicii atrag atentia cd in
cazul in care ne confruntim
cu reactii alergice la polen,
praf sau la diferite substante
este indicat sd ne prezentdm la
un consult de specialitate de-
oarece, o alergie netratatd de
la primele simptome se poate
agrava.

»Zilele acestea s-au prezen-
tat, in cabinetul din Ambulato-
riul SCJU Arad, atdt persoane
care au dezvoltat reactii alergice
la polen cdt si la alimente sau
diferite substante. Este foarte
important ca cetdfenii care se
confruntd cu simptome specifice
alergiilor sd se prezinte cdt mai
repede la un consult de specia-
litate deoarece boala alergicd
este 0 boald cronicd - aceasta
apare si se agraveazd an de an
atunci cdnd nu este recunoscu-
td si tratatd corect, avind un
impact negativ asupra calitdtii
vietii pacientului”, a explicat dr.
Camelia Ciacli, medic primar
alergologie si imunologie clini-
ca, SCJU Arad.

Pacient cu anevrism
salvat de un medic
chemat de acasa

Interventie deosebit de di-
ficila, finalizata cu succes de
citre o echipd de medici din
Sectia Clinica Chirurgie!

Pacientului i s-au efectuat
investigatiile paraclinice, inclu-
siv tomografie computerizatd
in zona abdominald, iar in
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urma consulturilor de speciali-
tate, medicii de gardi din ca-
drul Sectiei Clinice Chirurgie
Generald I au solicitat ajutorul
medicului Mircea ALEXA -
medic primar chirurgie vascu-
lard, care desi dimineata iegise
din garda a venit imediat la spi-
tal si - impreund - au intrat in
sald pentru a salva viata barba-

tului de 64 de ani.
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Pacientul a fost diagnosticat
cu anevrism rupt de aorta ab-
dominal, fiind necesard efec-
tuarea unei interventii deosebit
de dificile care a durat mai bine
de trei ore si a presupus inlo-
cuirea unui segment de aortd,
rupt, cu o proteza sintetica.

Din echipa medicala au
facut parte:dr. Mircea Alexa -
chirurgie vasculara, dr. Adri-
an Baldean si dr. Dana Stanis
medici chirurge generala, asist.
med. Camelia Alexa - asistent
chirurgie, dr. Adrian Crisan -
medic ATI, asist. med. Elena
Morariu - asistent anestezie.

AVC rezolvat la 2
pacienti sub 60 de ani

Doi pacienti cu vérsta de
52 respectiv 58 de ani au ajuns
in Unitatea Primire Urgente
cu accident vascular cerebral
(AVC). Deoarece au ajuns la

Stiri

spital intr-un timp relativ scurt
- aproximativ 3-4 ore de la
debutul simptomelor - echipe
formate din medici neurologi
si medici de medicind de ur-
gentd le-au putut efectua aces-
tora tromboliza intravenoasa.
»Procedeul de trombolizd
presupune injectarea in perfuzie
continud, timp de o ord, a unei
substante fibrinolitice care poa-
te ajuta la dizolvarea cheagului
restabilind astfel circulatia sin-
gelui. Aceastd procedurd poate
fi efectuatd doar in cazul paci-
entilor cu accident vascular ce-
rebral ischemic care se prezinti
la spital in cel mult 4,5 ore de la
debutul simptomelor. Avantajul
acestei proceduri constd in fap-
tul cd oferd pacientului sansa de
a se recupera mai repede, fard
sechele precum paralizie, tulbu-
rdri de vorbire. Cei doi pacienti
sunt internati in Sectia Clinicd
Neurologie in stare stabild cu

un prognostic favorabil de re-
cuperare”, a explicat dr. Cata-
lin Hreniuc, director medical
interimar SCJU Arad, medic
primar neurolog.

Din echipa medicald, care a
efectuat procedeele de trombo-
liza pentru cei doi pacienti au
facut parte medicii neurologi
dr. Catalin Hreniuc si dr. Con-
stantin Covasald, impreuna cu
medicul din Unitatea Primire
Urgente, dr. Ligia Vultur.

Accidentul vascular cere-
bral reprezintd o urgentd me-
dicald majora iar administrarea
unui tratament in cel mai scurt
timp de la debut este esentiald
pentru evolutia pacientului.
Printre simptomele unui AVC
acut regdsim: confuzie, pro-
bleme de vorbire, paralizie sau
amorteald a fetei bratelor sau
picioarelor, probleme de vede-
re, dureri de cap instalate brusc,
probleme de coordonare.
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Reabilitare medicala

Lupta impotriva durerii cronice -
Recuperarea activa a pacientului

Programul de recuperare este constituit din totalitatea procedeelor care ajuta la recuper-
area fizica si psihica a pacientilor care au suferit de diferite afectiuni. Reabilitarea trebuie
instituitd cat mai curand posibil, pentru a asigura desfasurarea unei vieti normale.

etodele de reabilitare
difera de la o persoa-
nd la alta, insd au ace-
lasi scop si anume:

* dobéndirea unui status func-
tional care sa ofere indepen-
denta si ajutor minim din
partea celorlalte persoane

* acomodarea fizica si psihica
a persoanei cu schimbdrile
determinate de boala

* integrarea corespunzitoare
in familie si comunitate.

Functiile motorii (folosirea
membrelor, mersul) se recu-
pereazd dupd un interval rela-
tiv scurt de timp, de aceea este
foarte important ca reabilitarea
si recuperarea fizici si se in-
ceapd cat mai curdnd posibil.

Pacientul este incurajat sa
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se ridice din pat si sd incer-
ce si faci cativa pasi. In unele
cazuri, acest proces poate sa
dureze pana ce pacientul isi re-
face forta musculard si invata
sd paseasca din nou (invatd si
meargd a doua oara).

Recuperarea initiald variazi
de la un pacient la altul, in func-
tie de mai multi factori, precum:
afectiunea de care a suferit, var-
sta pacientului si bolile asociate.
De asemenea, recuperarea nece-
sitd multa rabdare si sprijin din
partea personalului sanitar pre-
cum si a familiei si prietenilor.

Reabilitarea initiald con-
tinud si dupa externarea sau
transferul pacientului intr-o
altd sectie medicald (de recu-
perare medicala).

Programul
de reabilitare include:

serie de exercitii fizice

tratament medicamentos
(dacé este necesar)

consiliere psihologica

incurajarea activitatilor
sociale (plimbarile, cititul,
privitul televizorului etc)

participarea in diferite
programe educationale

stil de viata sénatos

incurajarea unor activitati
care ii pot oferi independenta
necesara desfasurarii unei
vieti normale.
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Elemente principale de lupta

Durerea cronica este larg privita ca reprezentand
boala insasi. Ea poate fi mult inrautatitd de catre
factorii de mediu si cei psihologici. Durerea cronica
persista o perioada de timp mai lunga decat durerea
acuta si este rezistenta la majoritatea tratamentelor
medicale. Ea poate si adesea chiar cauzeaza probleme
grave pentru pacient. Semnalele dureroase raman
active in sistemul nervos timp de saptamani, luni
sau ani. Efectele fizice includ tensiunea musculara,
mobilitatea limitata, lipsa de energie si schimbari in
pofta de mancare. Efectele emotionale includ depresie
, Supdrare, anxietate si teama de reimbolnavire. 0
asemenea teama poate impiedica persoana sa revina

la munca sa obisnuita sau la distractiile sale.

Reabilitarea este un proces inde-
lungat care poate si devina frus-
trant si care poate sa declanseze
episoade recurente de depresie.
In acest caz se recomand consi-
lierea psihologici si tratamentul
medicamentos de specialitate.
Tulburérile de limbaj si comu-
nicare pot incetini recuperarea
pacientului, astfel cd reintegra-
rea sociald poate fi de asemenea
mai grea. Este bine ca pacien-
tul sd discute cu familia despre
frustrérile pe care le are, pentru
a trece mai usor peste acestea.

Tratamentul
durerii cronice

Tratamentul de reguld im-
plicd medicamente si terapie.
Medicamentele folosite pentru
durerea cronicd includ analge-
zice, antidepresive si anticon-
vulsivante. Diferite tipuri de
medicamente ajutd persoanele
cu diferite tipuri de durere. De
obicei folositi medicamen-
te cu actiune de lungd dura-
td pentru durerile constante.
Medicamentele cu actiune de

Acuzele frecvente de durere cronica includ:

Durerea de cap

Durerea dorso—lombara (de sale)

Durerea legata de cancer

Durerea artritica

Durerea neurogena (durerea rezultata din lezarea nervilor)

Durerea psihogena (durere datorata nu unei boli trecute sau
leziuni sau vreunui semn vizibil de leziune interioara).

Reabilitare medicala

scurta durata trateaza durerile
trecatoare.

Unele tipuri de
terapie ajuta la
reducerea durerii

* Fizioterapia (cum este stret-
ching-ul) precum si sportu-
rile cu impact redus (cum
sunt mersul pe jos, inotul sau
bicicleta) pot ajuta la reduce-
rea durerii. Totusi, prea mult
sport sau deloc poate diuna
pacientilor cu dureri cronice.

¢ Terapia ocupationala vi
invatd cum sid vd adaptati
ritmul si cum sa va realizati
sarcinile obisnuite, astfel in-
cat sd nu vd dduneze.

¢ Terapia comportamentala
va poate reduce durerea prin
metode (cum este meditatia
sau yoga) care va ajutd sa vd
relaxati. Poate ajuta si la sci-
derea stresului.

¢ Schimbirile de stil de viata
sunt o parte importanta din
tratamentul durerii cronice.
Somnul adecvat noaptea si
nu motaitul ziua trebuie sd
ajute. Renuntarea la fumat de
asemenea, deoarece nicotina
din tigari poate face ca anu-
mite medicamente sd fie mai
putin eficiente. Fumatorii au
mai multe dureri decét nefu-
matorii.

Concluzie

Majoritatea tratamentelor
pentru durere nu vi vor anula
complet durerea. In schimb,
tratamentul vd reduce gradul
de durere pe care il aveti si de
cate ori apare. Vorbiti cu doc-
torul pentru a afla cel mai bun
mod de a v controla durerea.
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Chirurgie cardiovasculara

Interventie chirurgicala asupra
unei fistule arteriovenoase

Fistula arteriovenoasa este o comunicare intre o artera si 0 vena prin care sangele circuld direct, ocolind vasele
capilare. Fistulele arteriovenoase sunt create chirurgical in vederea dializei de cétre chirurgul vascular, cu scopul
de a asigura un debit sanguin crescut, necesar pentru procedura de dializa la pacientii cu afectiuni renale severe.

nterventia chirurgicald este
una relativ simpld, nedureroa-
sd, care se realizeazd cu aneste-
zie locala si care dureaza apro-
ximativ 30-45 minute. Locul
de electie pentru crearea fistulei
arteriovenoase este la nivelul pli-
cii cotului, unde se creeazi o co-
municare intre o artera si o vena
a membrului superior, dar astfel
de fistule se pot realiza si in alte
regiuni ale corpului. Practic, prin
intermediul fistulei se suntea-
z3 vena la arterd, iar sangele din
arterd va trece in vend. Crearea
unei fistule arteriovenoase este
consideratd cea mai eficienta si
cea mai durabild metoda de acces
pentru dializa.
De ce este necesara o fistula
arteriovenoasa pentru
efectuarea dializei?
Hemodializa reprezinta fil-
trarea singelui din organism cu
ajutorul unui aparat, printr-un
circuit exterior, cu reintoarcerea
sangelui prin abordul unui cate-
ter venos sau al unei fistule arteri-
ovenoase. Practic, aparatul de di-
aliza suplineste rolul rinichiului.
Pentru o bund circulatie
a sangelui prin circuitul apa-
ratului de dializd, este nevoie
de o presiune sanguina de tip
arterial iar peretele arterial nu
permite punctiondri repetitive,
la intervale scurte de timp. Din
acest motiv se practica fistula
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arteriovenoasd, presiunea san-
gelui arterial dilatdnd vena, care
dispune de un perete suplu si
usor de punctionat. Astfel, prin
abordul venos la nivelul fistulei,
se acceseaza sange arterial.

Care sunt complicatiile

Fistulei arteriovenoase?

Statistic, principalele com-
plicatii sunt:

e trombozarea fistulei (formarea
de cheaguri vasculare),

* dezvoltarea anevrismala (dila-
tatie anormald) a venei arteria-
lizate, urmata de sdngerare sau
ruperea anevrismului venos
arterializat,

* infectarea fistulei cu dezvol-
tarea unor pseudo-anevrisme
anastomotice

* lalocul de punctie, sindromul
de furt arterial cu producerea
unei ischemii (deficit circula-
tor local prin micsorarea aflu-
xului de sange arterial, datorita
unui obstacol in calea circula-
tiei arteriale) la nivelul mem-
brului respectiv.

Pentru o intrefinere cores-
punzatoare a fistulelor arterio-
venoase, se recomanda evitarea
traumatismelor la nivelul mem-
brului cu fistula arteriovenoasi,
dezinfectarea fistulei inaintea
punctiondrii $i mentinerea unei
tensiuni arteriale sistolice intre
120-140 mm Hg.

Colectivul Sectiei Chirurgie

cardiovasculara din SCUMC Bu-
curesti a efectuat recent o inter-
ventie inedita de extirpare a unei
fistule arteriovenoase de dializa
anevrismala. Fistula fusese efec-
tuata chirurgical in urma cu 14
ani, intr-un serviciu pentru in-
suficientd renald in stadiul de di-
alizd. Desi degenerarea anevris-
mald este o complicatie uzuald a
fistulelor de angio-acces utilizate
timp indelungat, in cazul de fata,
echipa medicald s-a confruntat
cu un caz particular, determinat
de dimensiunile gigante ale fis-
tulei arteriovenoase (lungime 30
cm si diametrul maxim 10 cm),
calcificarile, aderentele si trom-
boza, toate acestea reprezentind
0 provocare pentru protocolul
chirurgical, pre si post-operator.
Interventia, efectuatd sub
anestezie generald, a durat doud
ore si s-a desfisurat fird inci-
dente. Fistula anevrismald avea
dimensiuni impresionante, fiind
bine circulatd desi era puternic
incércatd cu material trombotic.
Echipa operatorie a fost con-
stituitd din: Col. medic dr. Liviu
Stan, medic primar chirurgie car-
diovasculara, Seful sectiei, Cpt.
medic dr. Alin Toader, medic
specialist chirurgie cardiovascu-
lara, dr. Ramona Constantin,
medic rezident chirurgie cardio-
vasculard si Cpt. medic dr. Cris-
tina Jianu, medic specialist ATL

saptamanamedicala.ro



Bio Active M(,

produs japonez de exceptie!

P
Am fost contactati

de apartinatorii a doua persoane
care au folosit Bio Active MC.

lata 2 cazuri noi:

1. Domnul PA. din judetul Arges, in varsta de 62 ani, a des-
coperit acum cativa ani o tumora la plamani si a luat Bio
Active MC Oyama Agaricus post-operator, cate 2 plicule-
te/zi, timp de cateva luni. Analizele au fost in limitele nor-
male, iar domnul a continuat cu 1 pliculet/zi timp de 10 zile,
de doua ori pe an, cu caracter preventiv. La ultimele inves-
tigatii, nivelul markerilor tumorali era in limitele normale.

2. Domnul I.D. din judetul Giurgiu, in varsta de 76 de ani,
tumori la mai multe organe. Medicii au recomandat radio-
terapie, dar analizele au aratat ca organismul este foarte
slabit. Domnul a decis sa ia Bio Active MC Oyama Agari-
cus cate 2 pliculete/zi initial, apoi cate 3 pliculete/zi. Dupa
2 luni analizele au ardtat ca starea organismului permite
inceperea terapiei recomandate de medic.

T:0264-591.520

M: 0770-661.936
magazin@naturland.ro
www.naturland.ro

Distribuitor,
Importator:
Euro Japan Trading

L
Naturfand

~

Recomanddm achizitionarea din punctele de distributie mentionate

pe site-ul nostru (farmacii sau magazine naturiste) si verificarea
compatibilitatii produsului cu tratamentul dat de medicul curant.

F

OYAMA AGARICUS BLAZEI MICRO C,

Bio-Active MC

Acasta e5e un sapAment almentar *

UN ADJUVANT EXTRAORDINAR IN TERAPIA
CANCERULUI, TUMORILOR SI A ALTOR AFECTIUNI!

Nota: Bio Active MC este un
supliment alimentar si nu inlocu-
ieste tratamentul recomandat de
medic sau un regim alimentar va-
riat. Rezultatele difera in functie
de organismul fiecdrei persoane,
dar este intru totul natural si ajuta
la buna functionare a organismu-
lui. De asemenea, prin bogatul
continut de Beta-D-Glucan, lupta
cu celulele canceroase. Va reco-
mandam sa il achizitionati din
punctele autorizate de pe site-ul
nostru, pentru a beneficia de sfat
autorizat de administrare.

Importator:

SC Euro Japan Trading,
Tel/Fax: 0368/ 452 849

Mobil: 0723.93.30.17,

E-mail: office@ejtrading.eu «

Web: www.ejtrading.eu

De ce Bio Active M(?

* Deoarece sanatatea este
mai bund decat toate si
meriti sa ai parte de ea!

* Deoarece contine 100%
extract din ciuperca Agari-
cus Blazei Murill, denumita
,Ciuperca lui Dumnezeu’,

cunoscuta pentru actiunea
anti-tumorald puternica.

* Deoarece ciuperca este
cultivatd in mediu natural,
nu in sera, fara ingrasa-
minte chimice.

® Deoarece Bio Active MCiti

oferd garantia calitatii japo-
neze, prin marcile primite
de la asociatii de Medicina
Alternativa si Complemen-
tara din Japonia.

* Deoarece il achizitionezi
din farmacie sau plafar, cu
indicatii de administrare
personalizate.

* Deoarece vezi minime

imbunatatiri ale starii de
sanatate in 10-12 ZILE!

* Deoarece sanatatea este

mai buna decat toate si
meriti sa ai parte de ea!

* Contine 120 de elemente

necesare organismului (mi-
nerale, aminoacizi, oligo-
elemente) si este usor de
inghitit si usor de asimilat!
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29 de lucruri de care trebuie
sa til cont cand vrei sa slabesti

Cheia in orice alimentatie este moderatia. Regina va fi doza, tot timpul.

Oamenii ajung usor la supraponderalitate si slabesc foarte greu. Din pacate, aportul caloric este
0 chestiune mult subestimata si ne trezim cu numeroase kilograme in plus. Vrem sa le dam jos
rapid, vrem sa ne pregéatim trupurile pentru sezonul estival, vrem sa ne recastigam stima de sine.
Apelam la tot felul de trucuri pand la torturi de-a dreptul, cu infometéri, diete cumplite, suplimente

care promit minuni si nu fac nimic in afara faptului ca golesc rapid niste buzunare.

Cheia in orice alimentatie
este moderatia. Regind va
fi doza, tot timpul.
Detoxifierea este facu-
td tot timpul in corp
de citre rinichi, fi-
cat, pldmani, piele, organe
ce scot toxinele (a se citi cu
precidere produsi de me-
tabolism) intr-un meca-
nism controlat cu precizie.
Nu existd suculete sau ali-
mente pentru detox. Detoxul
promovat peste tot nu are niciun
sens. Nu va ajutd nici la sldbit,
pentru cé sucurile fresh sunt de
reguld bogate in calorii.
Dieta fird gluten impu-
sd celor care nu au boald
celiacd este o manipulare
grosoland, fard efecte benefice
dovedite. Din contra.
Sportul nu este neapirat
necesar pentru slabire.
Crucial este aportul de
calorii, din pécate mult subes-
timat in zilele noastre. Slabim
prin alimentatie, sportul ne
ajuta sd ne mentinem sanatosi.
Inlocuitorii de zahar nu
sunt alternative perfecte.
Ei cresc riscul de diabet,
boli cardiovasculare sau neu-
rologice. Unii sunt hipocalo-
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rici, altii acalorici, dar se vor
consuma cu moderatie.
Sucurile de fructe nu
sunt neapdrat sanatoase.
Cantitatea mare de fruc-
toza/zaharozd poate conduce
la steatoza hepaticd, obezitate,
boli metabolice.
Se pot consuma mai de-
grabd smoothie-uri pe
bazd de legume si verde-
turi, care sunt sandtoase si nu
contin multe zaharuri.
Suplimentele alimenta-
re nu au nicio valoare in
prezenta unei diete sana-
toase si in lipsa unor carente
identificate de medic. Supli-
mentele nu vor duce la slabire.

Atentie la medicamen-
tele promovate peste
tot, pentru cd pot da

reactii adverse conside-
rabile. Printre putinele
medicamente acceptate

pentru slabit se afla orlis-
tatul, dar acesta va ajun-
ge in posesia pacientului
numai la recomandarea
unui medic (se gaseste
mai greu in tara noastra
oricum).
Nimeni nu trebuie
sd dea jos zeci de ki-
lograme intr-o lund.
Este nociv pentru corp si exista
riscuri de litiaza biliard, pancrea-
titd acuta si alte afectiuni in ase-
menea situatii. In conditii excep-
tionale (obezitate morbida care
pune viata in pericol imediat) si
sub supravegherea unei echipe
de medici, se pot topi rapid kilo-
gramele, dar altfel nu.
Optimizarea masei cor-
porale se va face ideal
cu ajutorul medicului
specialist in diabet i boli de nu-
tritie, cu o anchetd alimentard
riguroasd, cu un consult deta-
liat, cu investigatii facute. Orice
boald de fond se va trata sau va
fi tinutd sub control la specialist

saptamanamedicala.ro



(spre exemplu hipotiroidismul,
diabetul, boala Cushing).
Au aparut foarte
multi  nutritionisti
si aveti grijd in a-i
alege pe cei care dau dovada
de profesionalism, bun simt,
moderatie, acceptind utilitatea
medicului ca pilon principal in
procesul de optimizare a masei
corporale. Asa-numitii regi ai
slabitului ar trebui evitati; nu
fac decét si se imbogiteasca
prin utopii livrate tot timpul.
Corpul uman are ne-
voie de aproximativ
1800 de kilocalorii
pentru a sustine toate proce-
sele bazale (respiratie, digestie,
circulatie, control temperaturd,
alte linii metabolice). O masa
imbelsugatd poate ajunge lejer
la peste 5000 de kilocalorii. Co-
roborandu-se cu lipsa de activi-
tate fizica, diferenta se va duce
in tesutul adipos, va creste riscul
de diabet, de boli cardiovascula-
re, va distruge stima de sine, va
genera cercuri vicioase cumpli-
te. Analiza atentd a caloriilor
ingerate conteaza enorm.
2/3 din calorii se vor
consuma in prima
partea a zilei.
Grijd mare la fructe.
Cele mai multe sunt
foarte bogate in car-
bohidrati si ingrasd. Pentru sla-
bit se va pune accent pe legume
si verdeturi.
Legumele se vor con-
suma cu prioritate.
Verdeturile au o im-
portantd aparte, pentru ca pot
tine stomacul plin, sunt bogate
in fibre, nu au multe calorii, sti-
muleazd secretia unor substante
importante in procesul digestiv.

Prudentd la zahdr si
grasimi. Nu vom evi-
ta grasimile animale,
dar le vom consuma in cantitati
mici. Nu vom face exces de gra-
simi vegetale. Nu vom evita co-
lesterolul, pentru cé are roluri
extrem de importante in corp
(invelisuri neuronale, constitu-
ent al peretelui celular, compo-
nent al anumitor hormoni).
Sucurile  carboga-
zoase contin sute de
grame de zahdr care
stimuleazd brutal secretia de
insulind, parasesc repede sto-
macul, cresc brusc glicemia. Se
VOr consuma rarisim.
Cei mai buni adjuvanti
in orice curd sunt apa,
voia buna si odihna. Si
sexul, sd nu ne sfiim, ca tot am
deschis rubrica de educatie sexu-
ald, atat de necesara.
Cafeaua poate si
promoveze arderea
acceleratd a grasi-
milor.
Hidratarea este deo-
sebit de importantd.
Dupd un pahar baut
de dimineati la trezire, beti apd
in mod constant. Sucurile car-
bogazoase sunt nocive. Chiar si
cele dietetice, fard zahdr, cresc
riscul cardiovascular. Beti apa
simpld, dar ascultati-vd meca-
nismele corpului §i nu exagerati.
Puteti face un
sport care sa nu so-
licite mult articula-
tiile. Tnotul e aici un exemplu
minunat. Tineti minte insd cd
toatd cheia va sta in alimenta-
tie si mult mai putin in sportul
facut. Avand multe kilograme
in plus, alergatul va suprasoli-
cita mai ales articulatiile infe-
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rioare, cauzdnd mari probleme
(distrugeri de cartilaje, chiar
artroza).
Slabitul nu trebu-
ie s3 fie un chin, ci
atingerea unor prin-
cipii sdndtoase care devin rutina.
Nu trebuie sa va fie
rusine sa apelati la
psiholog. De multe
ori, fondul emotional dezechi-
librat conduce la tulburiri ali-
mentare si exista cercuri vici-
oase ce trebuie rupte.

Puneti pret pe
somn, opt ore pe zi
sunt sfinte.

Cea mai buni dieta
cu cele mai multe
studii pe impactul
asupra sandtatii este cea medi-
teraneand, in care se consuma
peste, branzeturi, verdeturi,
ulei de misline, multe legu-
me, toate cu comunicare cu cei
dragi, cu voie bund, cu relaxare.
Carnea este necesa-
rd in existenta omu-
lui. Se recomandi
consum moderat, o portie va fi
cat palma (fdrd degete), inclusiv
in grosime. Pestele poate fi con-
sumat de 1-2 ori pe sdptdmana.
Langd carne cel
mai bine vor sta
verdeturile si le-
gumele, care umplu stomacul,
dau satietate, sunt bogate in fi-
bre, vitamine si minerale, sunt
destul de sédrace in calorii.
Orice masi trebuie
sa se supund bunu-
lui simt, cu alimen-
te in cantitate mica si voie buna
in cantitate mare.
Un material de dr.
Vasi Radulescu, fondator
www.leapsadesanatate
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Neurochirurgie

Rezectie de chordem sacrat recidivat
realizata in echipa multidisciplinara

Chordomul este o tumora rara care se dezvoltd din resturile de celule notocordale embri-
onare (situat in regiunea sacrala a coloanei vertebrale) Chordomul are o rata de crestere
lenta care impiedica diagnosticarea precoce. De obicei, prezentarea clinica este neclara,
cu simptome incerte care adesea conduc la un diagnostic de lucru al unei alte boli mai
frecvente. In 29-50% din toate cazurile, aceastd tumora implicd regiunea sacratd si
afecteaza barbatii de doud ori mai des decat femeile.

ezectia chirurgicald joa-

cd un rol cheie in trata-

mentul chordomului sa-

cral si exista o diferentd
semnificativd de supravietuire
intre pacientii operati si cei care
nu sunt supusi unei interventii
chirurgicale. Tratamentul chi-
rurgical al tumorilor sacrale
primare poate fi o provocare,
avand in vedere structurile ana-
tomice complexe din jur si di-
mensiunea mare, in general, a
tumorii.

Raportam un caz de chor-
dom sacrat la un pacient de 60
de ani, operat in doud randuri,
radiotratat, cu recidiva locala de
dimensiuni mari.

Pentru a planifica rezectia
s-au exclus determinarile se-
cundare (metastazele) si s-a
constituit echipa multidiscipli-
nard dupd cum urmeazd: ma-
ior medic dr. Eduard Cernat
- Ortopedie, colonel medic dr.
Victor Stefanescu - Chirurgie
generald, dr. Madilina Dutu -
ATT, locotenent colonel medic
dr. Cezar Betianu - Imagisticd
medicald §i medicii rezidenti in
aceleasi specialitati.

Prima etapa a fost anali-
za atentd a imaginilor — echipa
chirugicala si medicul radiolog
- pentru a stabili clar limitele
tumorii si marja de sigurantd a
rezectiei.

Pe lingd extensia tumorald
care incepe la nivelul celei de-a
3-a vertebre sacrate, pacientul
prezinta i oleziunelanivelul pro-
ximal al sacrului (s1-s2). Analiza
atentd comparativa a investigatii-
lor imagistice, efectuate in dina-
micd, exclude caracterul tumoral
al leziunii. S-a decis rezectia in
bloc prin amputarea partiala a
sacrului si a portiunii inferioare a
articulatiilor sacro-iliace, rezectia
partiald bilaterald a muschiului
fesier mare, sectionarea ligamen-
telor sacro-spinoase si sacro-tu-
beroase si disectia perirectald.

S-au anticipat sangerari
semnificative, motiv pentru
care pacientul a fost monitori-
zat anestezic invaziv, prin cate-
tere venoase si arteriale si non
invaziv, cerebral. Totodatd, s-au
anticipat tulburdri sfincteriene,
fapt pentru care s-au montat
catetere sfincteriene adecvate.

Rezectia a durat 3,5 ore si
a constat in indepartarea, in
bloc, a tumorii, conform plan-
ning-ului preoperator, prote-
jarea rectului prin implantarea
unei plase dual mesh si reface-
rea acoperirii tegumentare prin
lambouri fascio-cutanate.

Sursa: SCUMC Bucuresti
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Flamozil°’K'D§ Scagel vip

Ajutorul tdu pentru rdnile si cicatricile la copii

Cazaturile, juliturile, ranile deschise sunt cuvinte cheie cand vine vorba despre joaci.

Copiii se lovesc inevitabil, de aceea este foarte important sa tratam ranile eficient, astfel
incat micutul tau sa revina vesel la joaca gi sd exploreze lumea din jur!

Flamozil Kids este un gel hidrocoloidal,

| F'amoz“@K Ds ? fara parabeni, indicat in tratamentul
&g

ranilor deschise la copii.

TRATAMENTUL RANILOR LA COPII

CAZATURI = JULITURT - TAIETURI + ARSURI = ERITEM SOLAR

A se folosi in cazul ranilor deschise:

« cazaturie julituri - taieturi « arsuri
« eritem solar ¢ rani chirurgicale

Co0 =
KPS
CONTINE  PLASTURI DE PRIM AJUTOR

Flamozil Kids este solutia eficienta si
sigura pentru tratamentul ranilor la copii.

Beneficii Flamozil Kids:

inchide rapid rana
Se aplica pe rand deschisi
Calmeaza durerea

Nu ustura

Previne aparitia infectiilor
Nu contine parabeni

Dupa ce rana s-a inchis, pentru a evita formarea unei cicatrici pe pielea copilului,
se incepe aplicarea de Cybele Scagel Kids.

CYBELE’ . T s v oA
Scage I &lp = Cuatmc:_le nu vor mai ramdne
- pe pielea copilului tau
Cybele Scagel Kids, este un gel cu silicon si
extract de ceapa, fiind indicat pentru cicatrici
si inflamatii ale pielii copiilor.

Pentru cicatrici si inflamatii provocate de:
Arsuri, fntepdturi de tantari, Taieturi, Vanatiii,
Interventii chirurgicale, Dermatite atopice.
Special creat pentru pielea sensibili a copiilor (2-12 ani)

Contine extract de ceapa - 10% si silicon derivat

Se aplica doar dupa ce rana s-a inchis

Pielea copiior necesita o atentie speciald, folositi:

1. Flamozil Kids pentru tratarea si inchiderea rapida a ranilor importator; § xivesrene

2. Cybele Scagel KiDS pentru ca cicatricile sa nu raimand pe pielea lor!  wwwesinvesitumaso, 0745779 629
. Y S & N Py | . ol oo



