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Cuvant inainte

Revista eAsistent si-a propus sa ofere membrilor
un spatiu de exprimare, sa fie vocea si legatura cu
intreaga profesie, cu realitatile lumii medicale.

Prin revista eAsistent vom pune in valoare si vom
cultiva o legaturd permanentd intre profesionistii din
domeniul medical.

In fiecare lund, vd propunem sé vd aldturati
colectivului de redactie sau grupului nostru de cititori
activi.

Aveti o poveste frumoasa pe care vreti sa o
impartasiti? Aveti un coleg care a realizat ceva special
si vreti s vorbiti despre asta? Sarbatoriti ceva cu totul
deosebit la locul de muncd si nu stiti nici un jurnalist
care s vrea sa scrie despre asta? Contactati-ne si va
vom asculta povestea.

Sunteti mandrd de profesia pe care o aveti? Ne-ati
citit, ati cautat anumite informatii si vreti sa stiti mai
multe despre anumite subiecte? Spuneti-ne ce ati
dori sa gdsiti in paginile revistei si vom tine cont de
sugestiile dumneavoastra.

Cand sunteti aldturi de noi, ne ajutati sa fim mai buni.
La fel ca si revista care va apartine.

Cu drag,

Colectivul de redactie
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E-Asistent dedica luna august 2015 laureatilor
premiilor de excelenta OAMGMAMR Bucuresti
premiati pentru intreaga activitate

medical la Spitalul Clinic de Psihiatrie “Prof. Dr. Al. Obregia”

am aflat ce ar face daca ar fi sa-si aleaga din nou profesia
... Jas vrea s ma fac tot asistent medical, mai ales considerdnd ce
conditii de formare avem acum. Fiica mea este asistent sef tot la
Obregia.

D in interviul cu doamna Mariana Veronica Achim — asistent
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Pe ea am incercat s-o formez tot ca asistent medical, desi mi-a fost
foarte greu - cd 7i e teama de sange... Si pdnad la urma am reusit s-o
formez ca asistent medical si sa-i placa si psihiatria. A urmat si fa-
cultatea. M-am gandit sa ramana in locul meu. Asistentul medical
e mai aproape de pacient — medicul vine cdteva ore si pleacd, pe
cand tu, ca asistent medical, esti foarte aproape, esti apreciat de
pacient”.

Din interviul cu colegul nostru Marcel Avram — asistent medical
la Spitalul de Boli Cronice “Sf. Luca” aflam ce crede acesta ca isi
doreste pacientul de la asistentul medical care-| ingrijeste - ”Sa-i
vorbeasca bland, cu intelegere, si sa-I deserveascd. Si trebuie sd
stii sa te adaptezi la starea lor de sdndtate. Nu-I IGsa sa-ti ceard un
pahar cu apd. Ai grija de el si ajutd-l s nu ajungd sa-ti ceard un
pahar cu apd”.

Discutia cu colegul nostru Laurentiu Habuc de la Spitalul Clinic de
Urgenta “Bagdasar Arseni” ne-a ajutat sa descoperim un mic se-
cret al reusitei sale ca Director de Ingrijiri — “mi-am fécut un obicei
din a trece in fiecare zi prin sectii. Am vorbit mereu cu pacientii. lar
pacientii si colegii au apreciat foarte mult cd veneam in fiecare zi
sd vad cum merg lucrurile. Trebuie sG-i intrebi dacd au nevoie de
ceva, dacd poti sa-i ajuti. Constiinta profesionald este foarte im-
portantd, iar cei din generatia mea au avut foarte multa.”

Revista va prezinta, in capitolul ”Istorie”, Spitalul de boli cronice
Sfantul Luca din Bucuresti — o institutie medicala care are cea mai
mare sectie de Ingrijiri paliative din tara.

Sectiunea “Eveniment” cuprinde un articol despre Ziua Internatio-
nala a Tineretului care se sarbatoreste, in fiecare an, pe 12 august.

Tn capitolul “Educatie medicald” am tratat tema ”Deficitul de aten-
tie si hiperactivitate (ADHD) — tulburarea copiilor secolului 217, iar
in sectiunea “Lumea Medicald” va prezentam un articol despre ul-
timele descoperiri in prevenirea si tratarea diabetului de tip 2.

Tot in numarul din august al revistei va recomandam si 3 publica-
tii: Compendiu De Cardiologie - Debabrata Mukherjee, Compendiu
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de pediatrie pentru cadre medii (nursing O - 18 ani), Edward Alan
Glasper si Urgentele medicale. Manual - Sinteza pentru asistentii
medicali (editia a ll-a revizuita si adaugita), Florian Chiru.

Dragi cititori, va relansam invitatia de a citi revesta si de a deve-
ni autori de articole stiintifice promovate prin paginile ei. Pentru
aceasta asteptam sa ne scrieti pe adresa redactiei: secretariat@
oammrbuc.ro

Doina Carmen Mazilu, Presedinte OAMGMAMR - filiala Bucu-
resti
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Educatie Medicald

Deficitul de atentie si hiperactivitate (ADHD) -
tulburarea copiilor secolului 21?

si scolara cu tulburarea de deficit de atentie si de hiperactiv-
itate (cunoscuta si prin acronimul anglo-saxon ADHD) a de-
venit o preocupare majora a specialistilor in psihologia copilului.

P otentiala supra-diagnosticare a copiilor de varsta pre-scolara

Ei atrag atentia asupra statisticilor din ultimii ani — astfel, datele
din SUA arata ca aproximativ 11% dintre copiii de 4-17 ani sunt
diagnosticati cu ADHD. Aceasta incidenta a crescut constant din
2003, cand se situa la nivelul de 7%, iar specialistii sunt ingrijorati
ca tendinta de crestere va continua.

Intrebarea cheie pe care si-o pun acesti specialisti este dacd nu
cumva cresterea numarului de cazuri diagnosticate nu este cauza-
ta de un fenomen de supra-diagnosticare, mai degraba decat de
raspandirea acestei tulburari in randul copiilor. Daca este vorba
despre supra-diagnosticare, aceasta ar fi o problema foarte seri-
oasa de sanatate, atat individuald, cat si publica, mai ales pentru
ca un procent crescut dintre acesti copii diagnosticati cu ADHD
primesc medicamente psihiatrice.

Medicamentele administrate in caz de ADHD pot produce efecte
adverse pe termen lung, de la dependenta la efecte somatice se-
vere, la fel, de altfel, ca celelalte medicamente psihotrope (medic-
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I a—
amente cu actiune asupra psihicului).

Dar ce este ADHD si cum se diagnosticheaza in prezent? Tulburar-
ea de deficit de atentie si de hiperactivitate este una dintre cele
mai comune tulburari la copii (ea poate continua, totusi, si in ad-
olescenta si la maturitate). Simptomele includ dificultatea de a te
concentra si a fi atent, dificultatea de a controla comportamentul
(impulsivitatea) si hiperactivitatea.

Aceste trei simptome principale dau, practic, si tipurile de ADHD:

- Predominant hiperactiv-impulsiv
- Predominant neatent
- Combinat neatent-hiperactiv/impulsiv

Majoritatea copiilor cu ADHD au varianta combinata.

E normal pentru copii sa fie neatenti, hiperactivi si impulsivi ca-
teodata, insa la copiii cu ADHD aceste comportamente sunt mult
mai pregnante si frecvente. Pentru a fi diagnosticat cu ADHD, un
copil trebuie sa manifeste aceste simptome cel putin 6 luni si la un
nivel crescut fata de alti copii de varsta lui. Diagnosticarea trebuie
facuta cu foarte multa prudenta mai ales fiindca se bazeaza pe
observarea acestor simptome, nu pe un indicatori mai obiectivi
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Educatie Medicald

precum un test de sange sau un scan cerebral.

Care sunt cauzele ADHD si, strans legat de aceasta intrebare, ce a
dus la cresterea semnificativa a numarului de cazuri diagnosticate
de ADHD? Oamenii de stiinta nu sunt siguri ce cauzeaza ADHD, desi
multe studii sugereaza ca genele pot juca un rol important. Astfel,
rezultatele mai multor studii cu gemeni arata ca ADHD este, dese-
ori, prezent in familie. Cercetatorii studiaza acum cateva gene care
ar putea predispune la ADHD (de exemplu, copiii cu ADHD care au
0 anumita varianta a unei gene au 0 membrana cerebralda mai sub-
tire Tn zona creierului asociata cu atentia) cu speranta de a putea
preveni, candva, tulburarea inainte de instalarea simptomelor sau
de a dezvolta tratamente mai bune, odata aparute acestea.

La fel ca in cazul multor tulburari sau boli, ADHD rezulta, cel mai
probabil, dintr-o combinatie de factori. In plus de factorii genetici,
cercetatorii iau In calcul si factorii de mediu. Sunt studii care sug-
ereaza o legatura intre fumatul sau consumul de alcol al mamei in
perioada graviditatii si prezenta ADHD la copii. In plus, pre-scolarii
care sunt expusi unui nivel crescut de plumb pot avea un risc cres-
cut de a dezvolta ADHD. Nutritia si efectul acesteia asupra hiper-
activitatii este una dintre zonele de studiu care primeste atentie
crescuta in ultimul timp, mai ales consumul de zahar rafinat si al
alimentelor cu aditivi. Pana acum, rezultatele acestor studii au fost
fie neconcluzive, fie au nevoie de validare in cadrul unor studii mai
largi.

O teorie foarte recenta, dar care castiga rapid sprijin in randul psi-
hologilor, este mai degraba neconventionala si sustine ca nu avem,
de fapt, mai multe cazuri de ADHD in ultimii ani, ci ca exista un
fenomen de “supradiagnosticare.” Astfel, doi profesori de la Uni-
versitatea din California de la Berkeley fac legatura dintre diagnos-
ticul din ce in ce mai raspandit de ADHD la copii, mai ales cei de
varsta prescolarg, siintroducerea si monitorizarea stricta, incepand
cu anii 1990-2000, a indicatorilor de performanta scolara. Autorii
atrag atentia asupra a doua mecanisme prin care acesti indicatori
de performanta pot duce la cresterea “artificiala” a numarului de
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diagnostice de ADHD. Tn primul rand, in tot mai multe tari dez-
voltate, resursele financiare sunt alocate scolilor proportional cu
performanta scolara a elevilor, ceea ce, considerand ca acei copii
cu ADHD au performante scolare mai slabe, face scolile sa se im-
plice activ si sa incurajeze depistarea rapida si cat mai completa
a cazurilor in ideea ca acesti copii sa primeasca tratament si sa-si
imbun&titeascs, astfel, performantele scolare. n al doilea rand, in
multe sisteme de invatamant, performantele scolare ale copiilor
cu ADHD se exclud din raportarile oficiale, ceea ce da din nou scolii
o “motivatie” sa identifice si diagnosticheze cat mai multe cazuri
de “ADHD.” Acestea sunt doua mecanisme prin care, in mod par-
adoxal, intentiile cele mai nobile de a angrena copiii in sistemul
educational de la varste cat mai mici si de a imbunatati perfor-
mantele scolare prin monitorizarea stricta a indicilor aferenti pot
avea efecte secundare negative pe termen mediu si lung.

Specialistii Indeamna la multa prudenta profesionala in atribuirea
acestui diagnostic, provocarea principala fiind cum sa diferentiezi
imaturitatea normala a celor mai mici dintr-o clasa (mai ales obser-
vata in paralel cu comportamentul celor mai mari) de o tulburare
mintala precum ADHD-ul. Astfel, este foarte important ca, Tnainte
de punerea diagnosticului, potentialele simptome de ADHD sa fie
observate nu numai in mediul scolar, ci si in alte contexte, precum
acasa/in mediul familial sau la joaca. Astfel, ultimele recomandari
ale Academiei Americane de Pediatrie sunt ca medicul sa tina cont
in stabilirea diagnosticului in primul rand de aprecierile parintilor
si ale psihologilor scolari.

Observatia Tn mediu scolar poate duce la concluzii exagerate, nu
numai avand in vedere comparatia aceasta involuntara, dar care
poate induce in eroare, fata de grupul de referinta reprezentat de
copii mai mari, deci mai maturi in comportament, dar si de alti
factori precum interesul pe care un profesor sau altul il starneste
elevilor, de exemplu. Toti acesti factori trebuie avuti in vedere
inainte de diagnosticare, iar acest lucru ar ajuta enorm la evi-
tarea supra-diagnosticarii, un pericol cat se poate de real, asupra
cdruia avertizeaza din ce in ce mai multi psihologi si specialisti in
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psiho-pedagogie. Mai ales ca, pentru cele mai multe cazuri, primul
si, din pacate de prea multe ori, singurul remediu considerat este
cel medicamentos.

Situatia e la fel si in Romania, unde sunt aproape 200.000 de copii
care sufera de ADHD, iar, dintre acestia, doar 8.000 se regasesc in
evidentele specialistilor si urmeaza un tratament

Tn plus de manifestarea de prudents profesionald in diagnosticar-
ea cu ADHD, deoarece aceasta poate reprezenta un stigmat pen-
tru copilul respectiv, este esential ca psiho-terapia si consilierea
psiho-pedagogica sa devina prima optiune de tratament dupa di-
agnosticarea unui copil cu ADHD.

Articol realizat de Mirela Mustata, Redactor E-Asistent, Special-
ist in comunicare si relatii publice, PhD.

Surse de documentare:

http://www.nimh.nih.gov/health/topics/attention-deficit-hyperac-
tivity-disorder-adhd/index.shtml

https://www.psychologytoday.com/bl og/anxiety-files/200804/
how-big-problem-is-anxiety

http://www.digi24.ro/Stiri/Digi24/Actualitate/Sanatate/copii+
ADHD+tineri+deficit+de+atentie+si+hiperactivitate

http://www.berkeleywellness.com/healthy-mind/mood/article/
adhd-overdiagnosed
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Eveniment

12 August 2015 - Ziua Internationala a
Tineretului

iua de 12 august a fost desemnata in 1999 drept Ziua Inter-

nationala a Tineretului, in cadrul Adunarii Generale ONU, cu

scopul de a promova rolul esential al tinerilor in dezvoltarea
societatii, mai ales ca populatia cu varste intre 10 si 24 ani a atins
aproape 2 miliarde pe glob, un record istoric.

Aceasta borna demografica aduce cu ea un imens potential de
progres economic si social, dar doar in masura in care tinerii au ac-
ces la educatie, locuri de munca si servicii de sanatate. Tocmai de
aceea, Ziua Internationala a Tineretului este si un prilej de a aduce
in prim plan provocarile majore cu care se confrunta tinerii in ziua
de azi.

Aceste provocari —educatia, somajul si sanatatea — sunt mai acute
pentru tarile in curs de dezvoltare, unde traieste aproape 90% din
populatia tanara din lume. Printre cele cele mai relevante proble-
me de sanatate ale tineretului, cu implicatii majore asupra dezvol-
tarii viitoare a societatii, se numara sanatatea sexuala si reproduc-
tiva. In aceastd privintd, sunt de notat dou3 evolutii pozitive fat3
de deceniile precedente. In primul rand, este vorba despre nive-
lul general de cunostinte despre HIV si cum sa previi transmiterea
ei pe cale sexuald. Tn al doilea rand, este imbucurator faptul c3
numarul de nasteri printre adolescente a scazut la nivel mondial,
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Eveniment

chiar daca acest lucru ramane destul de raspandit in multe tari,
mai ales in Africa Sub-sahariana.

Graviditatea la varste timpurii aduce consecinte serioase pentru
starea de sanatate si dezvoltarea adolescentelor. Riscul mortii si
aparitiei de dizabilitati pentru mama la nastere este mai ridicat
pentru adolescente decat pentru femeile de peste 20 de ani. In
acelasi timp, a deveni mama limiteaza, in cele mai multe cazuri,
oportunitatile adolescentelor de a-si continua educatia si de a-si
asigura singure existenta. Maternitatea la adolescente este un fe-
nomen mai intalnit in tarile in curs de dezvoltare, unde aproape
10% dintre adolescente ajung in aceasta situatie.

Pentru tinerii din tarile dezvoltate, principalele provocari cu care
se confrunta sunt abuzul de alcool si drogurile. Astfel, rata de fo-
losire a drogurilor de catre tineri este de cel putin doua ori mai
mare decat in randul populatiei generale. Abuzul de substante
este periculoas mai ales pentru tineri, deoarece la aceasta varsta
creierul este inca in proces de dezvoltare si a fost demonstrat ca
aceste substante au consecinte negative pentru starea de sanata-
te si dezvoltarea lor socio-psihologica. “Drogurile sunt daunatoare
cand vrei sa-ti stabilesti teluri si sa le atinge,” dupa cum declara un
adolescent intr-o discutie cu reprezentanti ai Biroului ONU pentru
Droguri si Criminalitate.
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Multi factori ii pot influenta pe tineri in decizia de a consuma sub-
stante ilegale sau a abuza de alcool. Adolescenta este acea perioada
a dezvoltarii cand se formeaza o identitate separata de cea a pa-
rintilor, iar experimentarea si asumarea unor riscuri sunt compor-
tamente frecvente in adolescenta. Pana acum s-a crezut ca tinerii
adopta comportamente riscante fiindca sunt mai “irationali” sau
mai putin “refractari la risc” decat adultii sau fiindca nici nu percep
prezenta riscului.

Descoperiri recente in domeniul neurobiologiei pun sub sem-
nul intrebarii aceste presupuneri, demonstrand ca tinerii nu sunt
“ignoranti” in privinta riscurilor sau incapabili sa le evalueze cores-
punzator si nu actioneaza sub imperiul credintei invulnerabilitatii
proprii. In schimb, aceste comportamente sunt “motivate” biolo-
gic, sistemul de dopamina al creierului aflat la pubertate determi-
nand comportamente aducatoare de senzatii... tari.

Alti factori care influenteaza comportamentele de abuz de sub-
stante include si factori socio-demografici, normele culturale, va-
lorile personale, legislatia sau influenta familiei si/sau a anturajului,
inclusiv sexul prietenilor. Astfel, o descoperire interesanta este ca
adolescentii, fete sau baieti, sunt mai inclinati sa bea daca au prie-
teni de sex opus.

Constientizand provocarile majore care apar in viata adolescenti-
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lor, din ce In ce mai multe organizatii din lume sunt angrenate in
dezvoltarea de programe, instrumente de lucru si materiale pentru
a-i sprijini pe parinti, profesori, psihologi sau factorii decizionali si
legislativi in munca lor cu tineretul si pe tineri insisi pentru a putea
duce vieti fericite si sanatoase evitand abuzul de substante. Un ast-
fel de program a fost publicat in mai 2015 de organizatia Mentor
International. Acest instrument interactiv contine mai mult de 100
de materiale/resurse care sa ajute la prevenirea abuzului de sub-
stante de catre tineri, resurse care pot fi accesate si folosite si de
tineri.

De altfel, implicarea activa a tinerilor in construirea propriei vieti si
a propriului viitor este un obiectiv principal al Zilei Internationale a
Tineretului, iar temele multora dintre aceste celebrari anuale pro-
moveaza cu consecventa acest mesaj.

Astfel, tema de anul acesta este “Implicarea Civica a Tineretului”, o
arie care primeste din ce in ce mai multa atentie din partea ONU,
a guvernelor nationale, dar si a organizatiilor de tineret din toata
lumea. Pentru promovarea acestei teme, acum se deruleaza, la ni-
vel international, o campanie on-line de colectare de idei, povest],
poze si propuneri de activitati de angajament civic. Vorbind des-
pre acestea, tinerii pot sa-si construiasca propriul viitor si lumea in
care vor sa traiasca.

Articol realizat de Mirela Mustata, Redactor E-Asistent, Specia-
list in comunicare si relatii publice, PhD.

Surse de documentare:

http://www.unesco.org/new/en/unesco/events/allevents/?tx_
browser pil1%5BshowUid%5D=28218&cHash=4d6d9d6576

http://undesadspd.org/Youth/InternationalYouthDay.aspx

Population Reference Bureau - The world’s youth — 2013 data
sheet - www.prb.org/pdf13/youth-data-sheet-2013.pdf
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http://www.druginfo.adf.org.au/attachments/345_ PRQO5Jun08 _
final.pdf

http://time.com/3591947/young-people-united-nations/

International Resource Finder — Mentor International, Mai 2015
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Interviu

Un interviu cu doamna Mariana Veronica
Achim - Spitalul Clinic de Psihiatrie “Prof.
Dr. Al. Obregia™ laureata a Premiului pentru
Intreaga Activitate in cadrul editiei a treia a
Galei premiilor de excelenta organizata de
OAMGMAMR Bucuresti

um ati inceput activitatea si care a fost parcursul dumnea-
voastra profesional?

Mi-am Tnceput activitatea profesionala de asistent medical
in august 1977 (sunt promotia 1977). Am fost repartizata la Spita-
lul Alexandru Obregia. Tn primul an, mi-am desfasurat activitatea
in cadrul laboratorului de hematologie. Ulterior, fiindca ar fi tre-
buit sa dau anumite diferente pentru a ramane in cadrul labora-
torului si eu, fiind asistent generalist, nu mi-am dorit acest lucru,
m-am mutat la patul bolnavului, in Sectia 1 Clinic Psihiatrie, sectie
condusa de Profesorul Predescu.

Am lucrat in Sectia 1 pana in 1981, aproape 3 ani. In noiembrie
1981, am fost numita, la 30 de ani, asistent sef la sectia 4 clinic
(care ulterior a devenit 1 Clinic).

Din 1981 pana in 2014 am fost Asistent Sef in aceasta sectie. Timp
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de 33 de ani. O viata de om. Mi-a placut. Mi-a placut sa conduc
oamenii, sa aiba ce sa invete de la mine. Am avut multe generatii
care mi-au trecut prin mana. Am prins perioada anilor 1990, cand
a fost o criza acuta de personal. Erau putini asistenti, nu se infiin-
tasera aceste scoli postliceale, care au fost binevenite. Dar m-am
descurcat. Am ajutat foarte mult fetele — |a stabilirea graficului, ca
sa poata merge si ele la scoala, sa se formeze. Si, incet-incet, mi-
am facut un colectiv foarte bun, cu personal tanar, pe care I-am
iubit foarte mult - si colectivul de asistenti si cel de medici si cel de
infirmiere. M-am inteles cu toata lumea.

Mi-a parut foarte rau ca a trebuit sa ma despart de ele, insa hota-
rarea mea a fost luatd de bund voie. Tn anul 2014, doamna Doctor
Petcu, care a fost Medic Sef de Sectie o perioada destul de lunga, a
fost numita la Sectia 6. Atunci, si datorita varstei, m-am gandit ca
este cazul sa ma retrag. Am considerat ca este timpul sa las locul
altcuiva, unei persoane mai tinere. Ma simteam putin obosita. Asa
ca am plecat la sectia 6. Doamna Manager a fost de acord si mi-a
facut transferul pe Sectia 6, unde sunt asistent medical si la ora
actuala. lar in anul 2016 imi voi trimite dosarul de pensionare.

Simt cd o sa-mi para rau ca ies la pensie, fiindca m-am atasat
foarte mult de profesie si colectiv. Eu mi-am desfasurat activitatea
doar in cadrul acestui spital si mi-am iubit meseria. Am iubit foarte
mult omul, Tn general, si am inteles foarte bine bolnavul psihic. Si
asa am incercat sa formez si colectivul.

La momentul cand am primit acel Premiul de Excelenta chiar am
spus ca il voi Imparti cu colegii mei din spital . Asistentul medical
de psihiatrie are, totusi, o profesie aparte — este foarte greu sa lu-
crezi cu un bolnav psihic. Este o uzura psihica fantastica. Dar, daca
reusesti sa te acomodezi, este ceva care iti aduce multe satisfactii
Si eu simt ca o sa-i duc dorul.

Asistentele mele au fost foarte bune. Pe multe dintre ele le-am
orientat spre facultate — le-am spus ca acesta este viitorul. Sper
ca si celelalte au inteles si o vor face. Si eu as fi vrut sa fac la fel,
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dar aveam o varsta cand a aparut oportunitatea. Eu intotdeauna am
vrut si incercat sa-i fac pe colegi, pe asistentii medicali, sa avanseze.
Sa fie cat mai aproape de nivelul medicului. E bine sa le dovedim ca
stim cat mai multe.

Ce ati simtit pe scena cand vi s-a dat Premiul de Excelenta la Gala
OAMGAMR Bucuresti?

Pentru mine a fost o mare bucurie si 0o mare surpriza, cand mi s-a dat
acest Premiu de Excelentd. As fi vrut insa ca si de la Spitalul Obre-
gia sa fie alaturi de noi medici cum au fost de la celelalte spitale
(de exemplu, profesorul Streinu). Eu am fost foarte impresionata de
acest premiu si as vrea sa multumesc celor din cadrul spitalului care
m-au propus.

Ce momente sau evenimente mai speciale din parcursul profesio-
nal v-au ramas in memorie?

Pana in 1990, activitatea noastra a fost de rutind. Dupa 1990, lucru-
rile au inceput sa se schimbe. Au venit la conducere manageri tineri
care au incercat sa ne consulte si pe noi. Ne-au implicat mult mai
mult in activitatea spitalului. Asta mi-a placut foarte mult. Am simtit
ca suntem bagati in seama, noi, asistentii sefi.

Ce m-a impresionat, m-a marcat foarte mult, a fost schimbarea care
a avut loc prin aparitia OAMGMAMR. A fost un lucru foarte bun in-
fiintarea asociatiei profesionale. Au incercat sa dovedeasca ca pro-
fesia de asistent medical e frumoasa si inseamna ceva. Ne-am simtit
bagati in seama si am avut cu cine colabora. Cred ca Sindicatul Sani-
tas nu ar fi facut fata daca nu ar fi existat si acest Ordin al Asisten-
tilor.

Ce oameni v-au fost modele, repere in cariera?

Tn primul rand, prima mea sef3, asistentd sefd, doamna Bageac. Un
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om integru, o mana de fier de la care am avut foarte multe de
invatat. Si am reusit in scurt timp —am lucrat doar 3 ani in cadrul
acestei sectii. Alaturi de Domnul Profesor Predescu, a mai fost un
model domnul Profesor George lonescu, cu care am fost impreuna
pana in 2002, cand a decedat.

Au fost repere pentru mine — oameni seriosi, care au stiut sa tina
intreaga echipa in mana, oameni care mi-au dat liberatate, in pri-
mul rand Profesorul lonescu, sa coordonez activitatea asistentilor
medicali. Ulterior, am lucrat foarte bine cu doamna conferentiar
Marie Jeanne Georgescu si cu doamna Doctor Petcu. Pentru mine,
acesti medici au fost modele. Au stiut sa colaboreze cu noi, cu asis-
tentii, in primul rand, cu asistentii sefi.

Dintre asistentii medicali, am avut drept model colege care sunt
aproximativ din aceeasi generatie — Mariana Federica, care a iesit
deja pensie de vreo 5 ani, un asistent sef foarte bun, de la care am
avut ce sa invat. Apoi Marta Maeran de la Sectia 8, pe care am
apreciat-o foarte mult. M-am inteles foarte bine si actualul nos-
tru Director de Tngrijiri - Doina C&linescu. Am mai colaborat foarte
bine cu Mariuca lvan, care acum este la Crucea Galbena, daca nu
ma insel. A fost asistent sef la noi, la neurologie. O fata nemaipo-
menita.

Toti acestia au fost asistenti medicali sefi seriosi de la care am avut

ce sa invat. lar ey, fiind atata timp asistent medical sef, am colabo-
rat cu ele, siam incercat sa facem o echipa. Am si predat impreuna

strans.

Apoi, in cadrul spitalului, au fost asistenti medicali si medici care
au desfasurat activitati psino-sociale. Chiar am participat la cursuri
psihosociale. Am avut si anumite teme de dezbatut, lucrari de fa-
cut Tmpreuna. Au fost asistenti medicali cu care am colaborat bine.

Legat de asistentii tineri, cum ii vedeti comparativ cu cei din
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generatia dumneavoastra? Vedeti niste diferente sau sunt doar
mai putin experimentati?

Cred ca ceea ce m-a ajutat pe mine foarte mult a fost urmarea
cursurilor de zi ale scolii sanitare si mai ales faptul ca faceam prac-
tica Intr-un spital, sub indrumarea asistentului sef, de la 8 la 14:00,
dupa care mergeam la scoala, pentru cursuri. Activitatea in spital,
zi de zi, Inseamna foarte mult. Nu numai la o anumita specialitate
— am avut stagii la chirurgie, dermatologie, asa cum au stagii stu-
dentii de la medicina. Foarte mult conteaza practica, dar nu numai
de genul “mergem, ne uitam...” Ci sa fie bagati in seama, implicati,
sa li se arate tot ce trebuie, pentru ca ei sa stie cat mai multe cand
vin la patul bolnavului. Tn present, existd oarecare lacune in orga-
nizarea practicii.

Elevii de la scolile sanitare ar trebui sa vina cu tot sufletul si cu
hotararea ca vor profesa cu pasiune cand termina aceasta scoala.

Daca ar fi sa o luati de la capat si ar fi sa mai alegeti profesia o
data, ce alegere ati face?

Sincer...totdeauna am avut impresia ca noi, asistentii medicali, sun-
tem undeva la mijloc, intre medic si infirmier. Activitatea noastra e
totusi laborioasa, am preluat multe de la medici. Daca ar fi s-o iau
de la capat, as vrea sa ma fac tot asistent medical, mai ales consi-
derand ce conditii de formare avem acum, multumita si Ordinului.
Fiica mea este asistent sef tot la Obregia. Pe ea am incercat s-o
formez tot ca asistent medical, desi mi-a fost foarte greu - ca i e
teama de sange, ca nu-si doreste. Si pana la urma am reusit s-o
formez ca asistent medical si sa-i placa si psihiatria. A urmat si fa-
cultatea. M-am gandit sa ramana in locul meu. Asistentul medical
e mai aproape de pacient — medicul vine cateva ore si pleaca, pe
cand tu, ca asistent medical, esti foarte aproape, esti apreciat de
pacient. Bolnavul psihic ti se destainuie, faci multa psihoterapie cu
el.
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Ce alte pasiuni aveti in afara de profesia de asistent, pe care
simt ca o iubiti foarte tare?

Tmi place sa c3ldtoresc. Mi-ar pldcea s§ am putin timp si pentru
mine, dupa o viata de om cu o activitate intensa intr-un spital de
psihiatrie. As vrea sa ma eliberez si sa incerc sa ma intereseze si
persoana mea. Si as vrea sa ma dedic nepotilor, am doi — unul e
mare, deja a terminat facultatea, dar am si o nepotica. Cam astea,
ce altceva as mai putea face acum, ca ma apropii de 65 de ani.

Sa va traiasca nepotii si multi ani Thainte si sanatosi sa fiel Avand
atata dragoste de daruit, sigur veti gasi ceva minunat de facut si in
continuare.

A consemnat Mirela Mustata, PhD., Redactor E-asistent
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um si unde ati inceput activitatea si care a fost parcursul
dumneavoastra profesional?

Prima zi a fost 1 iulie 1975, in spitalul Gheorghe Marinescu,
la sectia de Neurochirurgie. Ulterior acesta a devenit Spitalul Bag-
dasar-Arseni. Chiar atunci s-a dat in folosinta spitalul, la 1 iulie 1975
si tot atunci m-am angajat si eu.

Era in urma cu 40 de ani. Am inceput ca asistent la etajul 8, unde se
tratau herniile de disc. Tot acolo, la etajul 8, am prins si cutremurul
din 1977. Eram intr-o gard3. V3 dati seama ce era acolo. Imi aduc
aminte ca vorbeam cu un pacient, care-mi povestea ceva despre
Africa, cand a inceput sa se miste totul. Panica era groaznica. Eu
am Tncercat sa vorbesc cu pacientii, sa-i opresc sa fuga pe scari, sa-i
ajut, sa-i calmez. La fel si pe colegele mele. Nu sunt cel mai curajos,
dar atunci nu m-am panicat. Am stat acolo o zi intreaga. Abia apoi
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am luat un taxi siam mers acasa sa vad ce fac ai mei. Si dupa aceea
m-am intors la spital. Si cand m-am intors, am vazut ca adusesera
foarte multi raniti si morti la parterul spitalului. Era singura unita-
te de neurochirurgie din Bucuresti si cei cu traumatisme craniene
erau adusi la noi.

Dupa 2 ani de la angajare, Profesorul Arseni m-a transferat la Ca-
mera de Garda. Nu erau multi barbati atunci printre asistentii me-
dicali. Eram chiar mai putini ca acum. La Camera de Garda am acti-
vat pana in urma cu 10 ani cand am fost numit Director de Ingrijiri.
Tn tot acest rdstimp a mai existat un moment de promovare - in
anul 1985 —cand am fost numit Coordonator al Camerei de Garda.
Lucrurile au evoluat si spitalul a devenit spital de urgenta, cu mai
multe Camere de Garda, care apoi s-au transformat in Unitate de
Primiri Urgente (UPU). Aici am lucrat ca si Coordonator pana in
2006, cand am fost numit Director de Tngrijri. In anii 2007 si 2011
am dat concurs si am obtinut din nou postul.

Tn 2014, cand eu mai aveam un an pand la pensie, noul manager al
spitalului a confirmat intregul Comitet Director. Asa se face ca am
continuat ca Director de Tngrijiri pana Tn anul 2015, cAnd mi-am
depus cererea de pensionare. Si am mai lucrat vreo 4 luni dupa
aceea.

De-a lungul anilor, in cariera, ati avut repere profesionale, oa-
meni care au contat pentru dumneavoastra, care v-au fost men-
tori?

Da, am avut.

Stiti munca de spital nu este usoara. Cei mai multi care lucreaza in
acest mediu sunt caractere puternice, oameni care-si petrec mult
timp in spital.

Profesorul Arseni era legendar pentru asta, la fel si Profesorul Adam,
cel care m-a propus drept Coordonator UPU. Managerul actual, Pro-
fesorul Gorgan, la fel.
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Neurochirurgia este regina artelor chirurgicale, iar ei au fost, si
sunt, oameni deosebiti.

Eu am invatat multe de la ei, din stilul lor de munca, din devota-
mentul lor.

De exemplu, la Revolutie am stat o saptamana in spital sa rezol-
vam cat mai multe cazuri. In asemenea situatii extreme fti dai sea-
ma cel mai bine de caracterul oamenilor, 1i vezi pe cei care pun
suflet, care fac cu toate puterile tot ce pot pentru salvarea oame-
nilor.

Daca va uitati la viata dumneavoastra profesionala, fata de as-
teptarile pe care le aveati la inceput de cariera, ce a fost special,
diferit?

A fost mai greu decat ma asteptam, dar poate asa e normal. Mai
ales daca pui suflet si nu tratezi cu superficialitate lucrurile.

Ca Director de Ingrijiri, mi-am ficut un obicei din a trece in fiecare
zi prin sectii. Am vorbit mereu cu pacientii. lar pacientii si colegii
au apreciat foarte mult ca veneam in fiecare zi sa vad cum merg
lucrurile. Trebuie sa-i intrebi daca au nevoie de ceva, daca poti sa-i
ajuti.

Constiinta profesionala este foarte importanta, iar cei din genera-
tia mea au avut foarte multa.

Cum vedeti generatiile noi, asistentii tineri, comparativ cu ge-
neratia dumneavoastra?

Din fericire, acum sunt mai multe scoli, comparativ cu perioada
in care m-am format eu si sunt pregatiti mai multi asistenti decat
atunci. La fel ca in orice grup mare de oameni, unii sunt foarte in-
teresati sa invete, te intreaba cum se face o procedura, altii sunt
mai putin dedicati.
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Ce credeti ca e absolut necesar sa nu lipseasca din pregatirea
unui asistent medical bun?

Sa stie cum sa faca o procedura si, daca nu stie, sa intrebe, ca are
cine sa-i explice. A nu sti nu poate fi o scuza. Stagiile de pregatire
sunt foarte importante.

Ce credeti ca-si doreste cel mai mult un pacient de la asistentul
medical care-l ingrijeste?

Sa-i faca tratamentul la timp si corect, sa-i vorbeasca frumos. De
fapt, sa aiba empatie pentru pacient. Aceasta ar trebui sa fie mai
prezenta, chiar daca sunt prea putini asistenti fata de numarul de
bolnavi. Sa raspunda cand e solicitat, pentru orice.

Uitandu-va inapoi, ce v-a ajutat sa construiti o buna relatie cu
medicii cu care ati lucrat?

Tncrederea e fundamental acestei relatii. lar pentru asta, e nevoie
sa faci ceea ce trebuie sa faci la timp si corect. Atunci medicul ca-
pata incredere si construiesti o relatie buna cu el.

Apoi, daca ai o relatie buna cu pacientii, medicul te apreciaza, si
acest lucru conteaza foarte mult in castigarea increderii lui.

Trebuie sa nu fii neserios sau superficial.

Conteaza sa participi, cu competenta si seriozitate, la actul medi-
cal.

Ce inseamna pentru dumneavoastra Premiul pentru intreaga
Activitate pe care I-ati primit la Gala Premiilor de Excelenta?
Cum v-ati simtit?

Colegii mei mi-au apreciat contributia de o viata si m-au nominali-
zat. Acest lucru ma bucura foarte mult. Am fost emotionat la Galg,
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trebuie sa marturisesc. Eu am mai participat, cu colegi de la Ordin,
la congrese, scoli de vara, cursuri si si atunci, ca si acum, m-am
simtit apreciat. Dar momentul de pe scena a fost cu totul deosebit.

Daca ar fi s-o luati de la capat si ar fi sa alegeti din nou, ce pro-
fesie v-ati alege?

Sa fiu medic. Lasand gluma la o parte, tot din zona medicala mi-as
alege profesia. Mie mi-a pldcut foarte mult ce am ficut. Imi pla-
ce sa-i ajut pe cei suferinzi (poate si fiindca mama si tata au avut
probleme de sanatate). Copiii mei nu au vrut sa faca medicina, nu
mi-au urmat pasiunea spre ingrijirea omului. Unul a terminat studii
politice, celalalt istorie, dar lucreza in IT.

Tn afara de profesie, ce alte pasiuni aveti?

Acum citesc, fiindca imi place foarte mult si acum am mai mult
timp. Si ma pregatesc de calatoria in Grecia. Acestea sunt cele
douad pasiuni pe care le am. Ma uit la programele de vacanta pen-
tru seniori si ma gandesc sa profit cat mai mult de timpul liber pe
care-l am acum.

Daca ar fi sa caracterizati, doar in cateva cuvinte, activitatea
dumneavoastra profesionala, cum ati zice ca a fost?

Cred ca mi-am facut treaba. Se putea si mai bine, dar mi-am facut
datoria cat de bine am putut in momentul acela, dupa cunostinte-
le mele, dupa puterile mele.

A consemnat Mirela Mustata, PhD., Redactor E-asistent
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Un interviu cu domnul Marcel Avram- Spitalul
de Boli Cronice “Sf. Luca” - laureat al Premiului
pentru intreaga Activitate in cadrul editiei a
treia a Galei premiilor de excelenta organizata
de OAMGMAMR Bucuresti

cursul carierei dumneavoatra si care au fost cele mai im-

Cum si unde ati inceput activitatea, unde ati lucrat pe par-
portante momente?

Sunt absolvent al scolii tehnice sanitare din Braila, promotia 1969.
Atunci am primit repartitia la Galati. Curand dupa aceea, m-am
transferat ca asistent medical la Braila, unde am stat aproape 4
ani. Apoi, fiindca tatal meu avea o mica afacere personala si statul
roman de atunci pedepsea acest lucru, am fost dat afara. Atunci,
fiindca era nedrept ce mi se intamplase, am dat in judecata Inspec-
toratorul Sanitar. Mi-au dat pana la urma un post, dar in mediul
rural. Tn 1974 m-am mutat la Bucuresti. Nu mi-a fost usor s&-mi
gasesc serviciu cu dosarul meu.

Unuia dintre directorii de la Directia Sanitara chiar i-am facut rec-
lamatie, caci spusese ca ar fi trebuit sa fiu chiar exclus din randul
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cadrelor sanitare. M-am dus si la Comitetul Central si am anuntat
ca vreau sa renunt la carnetul de partid. Si cei de la CC m-au trimis
inapoi la acelasi director de la Directia Sanitara, care uitase intre
timp ce mi-a zis... El m-a repartizat imediat la Spitalul Berceni, ac-
tualul spital Sfantul Luca, de unde am si iesit la pensie.

Un moment special in cariera a aparut chiar imediat dupa ce am
fost repartizat la Spitalul Sfantul Luca, cand am fost detasat in Ser-
ban Voda, unde era Spitalul de boli venero-dermatologice (cel de
langa Liceul Gheorghe Sincai). Acolo urmau sa fie stranse toate
“elementele parazitare” (alcoolici, cersetori, cei suferinzi de boli
mintale) de pe raza Municipiului Bucuresti. Fiindca se asteptau la
Bucuresti multe delegatii straine pentru un Congres Demografic,
partidul voia ca aceste delegatii sa nu vada “elementele parazi-
tare” din Bucuresti. Am fost detasat pentru o luna si m-am intors
in Spitalul Berceni dupa 1 an si 4 luni.

Tn februarie 1976, au venit s3 ma ceard de la Spital pentru o
sectie a Spitalului 9, in Popesti Leordeni, o sectie exterioara,
de psihiatrie-dezalcolizare. Urma ca eu sa reorganizez Centrul in
3 luni, dupa care sa ma intorc la Spitalul Berceni. Si am stat 3 ani si
jumatate, in loc de 3 luni. Aceasta, se pare, pentru ca am facut o
treaba buna acolo.

In Berceni, am venit din nou in cadrul Cdminului-Spital, iar apoi, in
1981, am fost mutat in sectia dermatologie din cadrul spitalului.
Tn 1995 s-a reorganizat spitalul, devenind singurul spital de bolnavi
cronici din Bucuresti. Atunci am optat pentru sectia Geriatrie si
Gerontologie si, dupa 20 ani de lucru in aceasta sectie, am iesit Ia
pensie cu varsta limitd, pe care am facut-o anul acesta (65 de ani,
in ianuarie 2015). Am mai lucrat pana in aprilie, iar apoi am fost
“lasat la vatra”, dupa 46 de ani si 20 de zile de cariera! O viata de
om!

Un alt moment special al carierei mele a fost organizarea, in 1990,
a sindicatului la nivel de unitate (Sindicatul Sanitas), pe care-| con-
duc si astazi, caci sunt inca in mandat. O spun cu mandrie, nu cu
infatuare. M-am implicat si am pus mult timp in toate activitatile
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acestea, mai ales ca nu am avut obligatii de familie (nevasta, copii).
De 2 ori am fost ales consilier la Ordinul Asistentilor, iar acum sunt
inca in timpul celui de-al doilea mandat.

Cand s-a infiintat sectia de Geriatrie si Gerontologie si ne-am mu-
tat acolo cu alti colegi, a fost destul de greu, fiindca munca la patul
batranului e foarte dificila. Eu eram cumva obisnuit din anii 1974-
1980, dar tot a fost greu.

Timp de 40 de ani si 9 luni am lucrat cu bolnavii cronici si, cred eu,
am ramas unde e cel mai greu.

De-a lungul acestei frumoase si lungi cariere, au fost persoane pe
care vi le amintiti drept modele, repere in activitatea dumneav-
oastra?

Pentru mine un asemenea om a fost Profesorul Pavel Vulcan,
Dumnezeu sa-l ierte. Ne-am cunoscut in Serban Voda, unde am lu-
crat intr-o sectie condusa de dansul. A fost un model pentru mine.
Era un oltean foarte incapatanat, dar facea numai lucruri bune. La
un moment dat, am aflat eu ca eram, intr-un fel, febletea dansului,
un fel de fiu al dansului, el avand numai fete.

Model I-am avut si pe domnul Doctor Bogdan, Directorul Spitalului
Sfantul Luca, fiindca dansul, n anul acela 1974, a avut incredere
in mine, si-a asumat raspunderea si m-a primit in colectiv. Acela a
fost un moment tare dificil pentru mine, cand Militia venea la noi
acasa si eu eram intrebat la serviciu unde tine tata aurul. Asa c3,
fata de alti oameni in functii de conducere ai momentului, care
mi-au Tnselat asteptarile, Domnul Director Bogdan a fost un om
deosebit.

Am avut modele si printre colegi, insa, din pacate, multi dintre aces-
tia au murit. Am avut o colega exceptionala care a murit de can-
cer... si cat de tanara era, pana in 62 de ani...Un alt coleg, traieste
inca, are 87 ani, a muncit foarte mult, a inceput ca muncitor necal-
ificat la o fabrica de seringi. Un om deosebit.

eAsistent August 2015 31




Interviu

32

Cum vedeti diferenta dintre generatiile care incep acum si gen-
eratia dumneavoastra?

Eu sunt foarte realist. Noi am prins o perioada in care se invata
carte si se citea foarte mult. Poate si fiindca nu aveai alte posibil-
itati. Nu aveai de ales. Daca erai un mic golanas, te duceau la frizer
sa te tunda. Nu aveai ce sa faci....

Fata de noi, generatiile tinere nu stiu atata carte cand termina
scoala cata stiam noi. A scazut nivelul invatamantului, cred eu, iar
multi dintre cei tineri sunt si destul de infatuati.

Parca e si o diferenta in limbajul medicilor tineri fata de asistenti,
se vorbeste cu mai putin respect decat pe vremea mea.

Daca nu ar fi fost sa va faceti asistent, ce altceva v-ar fi placut
sa faceti?

As fi ales sa studiez la Conservator, pentru ca eram foarte bine
pregatit la absolvirea celor 11 ani (am invatat acordeon 11 ani).
Nu as mai fi fost pensionat din sistemul medical, ci poate as fi fost
compozitor, de exemplu sau un foarte cunoscut instrumentist.

Ce credeti ca isi doreste un pacient de la un asistent medical
care-l ingrijeste?

Sa-i vorbeasca bland, cu intelegere, si sa-| deserveasca. Si trebuie
sa stii sa te adaptezi la starea lor de sanatate. Nu-| Iasa sa-ti ceara
un pahar cu apa. Ai grija de el si ajuta-l sa nu ajunga sa-ti ceara un
pahar cu apa.

Cum v-ati simtit cand ati luat Premiul pentru intreaga Activi-
tate? Ce a insemnat momentul acela?

Pe mine m-a luat prin surprindere. Nu am stiut ca voi fi propus.
Am avut un usor trac. Cand am plecat de acasa, chiar m-am gandit
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cum sa ma imbrac ca sa onorez cum se cuvine evenimentul si mi-
am spus “ia sa-mi pun eu un costum.” Ce mai, a fost o inspiratie
venita din neant, ca eu nu prea ma imbrac in costum. Si m-am
prezentat pe scena si chiar imi tremurau picioarele de emotii.
Si eu nu sunt chiar emotiy, altfel nu as fi reusit sa tin sindicatul in
mana 25 de ani, nu? In sindicat trebuie s3 ai putere de convingere,
sa cunosti legislatia si sa contrezi pe cine trebuie, pe cine se face
responsabil.

La Gala acum am avut trac si m-am lasat, asa putin, purtat de val.
Aproape intrasem in panica ...daca ma intreaba ceva?, daca tre-
buie sa tin un speech de multumire? ...Pentru mine a fost o mare
multumire, si mai ales cand m-am intors la locul meu, cu placheta
si buchetul de flori. Cred ca ma trecusera toate apele din lume.
Tncet-incet, m-am linistit, mai ales cand au venit colegii sa m3 felic-
ite. Ma cunosc multi colegi din Bucuresti, mai ales ca reprezentant
in sindicat si Ordinul Asistentilor.

n afara de profesie, cireia v-ati dedicat viata, acest lucru e clar,
ce pasiuni sau hobby-uri aveti?

Cu foarte multi ani in urma, eu am fost un mare cititor. Am citit
foarte multe carti. Mi-a placut interventia cuiva care a zis, pe
un post de televiziune, ca nu-ti faci cultura din excursii, ci citind.
Eu citesc de cand ma stiu. Eram abonatul unei librarii din Braila,
cumparam carti aproape zilnic. Renuntam sa-mi cumpar pachetel
cum ma indemna mama si-mi luam carti. Din pdcate, atunci cand
tata a vandut casa si s-a mutat din Braila, mi-a lasat cartile in podul
casei.

Dupa multi ani, mi-a spus ce rau ii pare si lui ca nu le-a luat la Bu-
curesti ca sa mi le redea. Dar, afland ca fata celui care a cumparat
casa, are doua facultati, nu-mi mai pare atat de rau dupa cartile
mele. Cred ca au ajutat-o.

Apoi imi place sa ascult muzica buna. Am cateva pick-up-uri si mi-
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am mai luat si un casetofon. Si mai sunt pasionat de fenomenele
OZN. Insa lectura este marea mea pasiune. lar acum voi avea si
timp pentru ea.

A consemnat Mirela Mustata, PhD., Redactor E-asistent
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Spitalul de boli cronice Sfantul Luca din
Bucuresti are cea mai mare sectie de ingrijiri
paliative din tara

este primul spital de stat din tara care a inceput sa ofere in-

S pitalul de boli cronice Sfantul Luca, infiintat in august 1973,
grijiri paliative, in 1995.

Acum are cea mai mare sectie cu acest profil dintre cele (numai 17)
de care dispune sistemul medical de stat din Romania.

Istoria de 32 ani a acestei unitati medicale din Bucuresti este mar-
cata de multe transformari. Astfel, unitatea a fost infiintata in 1973
ca ,,Spital si Camin Spital, iar in 1981 a devenit Spitalul Clinic de
Dermatologie Bucuresti. in 1994 si-a schimbat denumirea in Spital
de Bolnavi Cronici si Geriatrie Berceni, iar din 2008 se numeste
Spitalul de Boli Cronice ,,Sf. Luca”.

Acum, Spitalul de boli cronice Sfantul Luca are 300 de paturi, atat
pentru spitalizarea continua (in sectii de recuperare neurolo-
gica, oncologie cronici — ingrijiri paliative, geriatrie si gerontologie,
medicina interna cronici sau recuperare, medicina fizica si balneo-
logie), cat si spitalizare de zi (prin Camera de Garda si ambulatoriul
integrat cu cabinete de specialitate).
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Sfantul Luca a fost un martir crestin, un om deosebit de invdtat,
atat in filozofie cat, mai ales, in arta si stiinta medicinei

Dotarea spitalului este la nivel Tnalt, atat cea medicala si de labo-
rator (2 ecografe ESAOTE pentru ecografie generala, cardiaca si
vasculara, 1 ecograf BTL pentru ecografie generald, 1 aparat ra-
diologie modern, 4 EKG- BTL portabile cu 6 si 12 canale, aparate
de ultima generatie de laborator pentru hematologie, biochimie,
imunologie, bacteriologie), cat si cea de recuperare.

Numarul de pacienti externati numara peste 10 000 anual, in timp
ce numarul de examene paraclinice este de peste 20000 pe an.
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Avand in vedere diversitatea serviciilor oferite, echipa de specia-
listi are o pregatire complexa ce include si notiuni de psihologia
pacientului cu polipatologie cronica, de psihiatrie, de sociologie,
de recuperare, ingrijiri paliative sau de asistenta sociala.

Articol realizat de Mirela Mustata, Redactor E-Asistent, Specia-
list in comunicare si relatii publice, PhD.

Surse de documentare:
http://web.spitalulsfluca.ro/?page_id=107

http://www.romanialibera.ro/societate/utile/%E2%80%9E-
grija--statului-pentru-bolnavii-incurabili--94--din-
tre-ei-se-sting-in-suferinta-291297
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Ultimele descoperiri in prevenirea si tratarea
diabetului de tip 2

38

iabetul este una dintre amenintarile majore la adresa sana-

tatii omenirii. Incidenta lui a atins deja nivelul unei epidemii,

in timp ce multi oameni sunt nediagnosticati, iar altii sunt in
situatii de risc fara sa o stie.

Chiar si constientizarea seriozitatii complicatiilor diabetului (cateva
dintre acestea fiind orbirea sau amputarea membrelor...) nu este
raspandita atat de mult pe cat ar trebui. Din cauza acestor compli-
catii, prevenirea imbolnavirii de diabet ar trebui sa fie o preocupa-
re speciala a fiecaruia dintre noi.

Tn acest demers de a intelege care sunt factorii de risc si a-i evita,
este important sa fim consienti de rolul cheie al trigliceridelor in
aparitia diabetului. Pana acum s-a crezut ca trigliceridele sunt im-
portante pentru sanatatea cardio-vasculara - un nivel crescut al
trigliceridelor in sange creste riscul bolilor din aceasta categorie.

Trigliceridele sunt un tip de grasimi (lipide) intalnite in sange. Cand
mancam, corpul nostru transforma in trigliceride caloriile de care
nu are imediat nevoie. Mai tarziu, hormonii elibereaza trigliceride-
le pentru generarea de energie intre mese. Daca mancam in mod
regulat mai multe calorii decat consumam, este foarte probabil sa
ajungem la un nivel crescut de trigliceride in sange.
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Testele obisnuite de sange arata la ce nivel se afla trigliceridele in
corpul nostru:

- interval normal — mai putin de 150 miligrame pe decilitru
(mg/dL)

- la limita de sus - 150 - 199 mg/dL

- crescut - 200 - 499 mg/dL

- foarte crescut — peste 500 mg/dL

Din punct de vedere al sanatatii cardio-vasculare, nivelul optim de
trigliceride este considerat cel de 100 mg/dL. Un lucru bun este ca
trigliceridele raspund, de obicei, destul de bine la schimbarile de
dieta si stil de viata.

Trigliceridele sunt analizate in mod regulat ca parte a analizelor
pentru colesterol, dar este foarte important de stiut ca acestea
douad sunt tipuri diferite de lipide care circuld in sange si ca trebuie
analizate separat, ele avand roluri diferite (trigliceridele depozitea-
za caloriile neconsumate si furnizeaza energie corpului, in timp ce
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colesterolul este folosit pentru construirea celulelor si a anumitor
hormoni). De asemenea, nivelul lor crescut poate semnala proble-
me diferite.

Pe masura ce trigliceridele au inceput sa primeasca atentia cuveni-
ta, similara cu cea primita de colesterol in ultimele decenii, studiile
ne dezvaluie lucruri extrem de importante despre ele. Astfel, se
pare ca ele au un rol esential si in dezvoltarea diabetului, nu nu-
mai a bolilor cardio-vasculare, prin aparitia sindromului metabolic,
un binecunoscut factor de risc pentru diabet. Sindromul metabolic
este o dereglare metabolica cauzata de depunerea periviscerala a
tesutului adipos (obezitate abdominald) si care creaza rezistenta la
insulind. Cauzele principale sunt reprezentate de alimentatia boga-
ta in grasimi saturate si sedentarism.

Un al doilea factor, mai degraba neasteptat, pe care din ce in ce
mai multi oameni de stiinta il scot in evidenta ca posibila cauza a
cresterii semnificative a incidentei diabetului din ultimele decenii
este folosirea pe scara larga a statinelor. Statinele sunt medica-
mente folosite pentru reducerea nivelului colesterolului ,,rau” si
prevenirea problemelor cardiace si a aterosclerozei. Studii recente
arata ca statinele pot creste riscul de aparitie a diabetului si ca
acest risc creste cu durata folosirii lor. Ultimul dintre aceste studii,
care a cuprins cateva mii de subiecti din San Antonio, Texas, a scos
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in evidenta ca utilizatorii de statine inclusi in studiu au avut o rata
de incidenta a diabetului de 30.9% fata de 19.4% in grupul de con-
trol, o crestere absoluta a riscului de 11.5%, ceea ce este semnifi-
cativ. De asemenea, rata de incidenta a diabetului a fost mai mare
in grupul de utilizatori de lunga durata a statinelor fata de cei care
abia incepusera. Un alt rezultat interesant al acestor studii arata
ca pentru femei riscul de aparitie a diabetului in cazul utilizarii sta-
tinelor este potential mai mare decat in cazul barbatilor.

O alta descoperire recenta cu privire la diabet este una datatoare
de sperante pentru bolnavi. Astfel, un studiu desfasurat la Univer-
sitatea din Newcastle din Marea Britanie, sub conducerea Dr. Roy
Taylor, valideaza rezultatele unui studiu precedent cu privire la be-
neficiile dietei de 8 saptamani cu 600-700 de calorii, beneficii care
merg chiar si pana la reversarea acestuia in cazurile in care boala
nu era instalata de mult timp. Acest studiu a inclus 15 subiecti care
sufereau de diabet de o perioada relativ scurta de timp (<4 ani) si
14 subiecti care sufereau de diabet de peste 4 ani. Toti acestia au
fost trecuti pe o dieta de ca. 700 calorii timp de 8 saptamani. La
sfarsitul acestei diete de restrictionare severa a caloriilor, nivelul
glicemiei pe nemancate (asa numitul “fasting glucose”) a subiec-
tilor din grupul “bolnavi de scurt timp” a regresat spre nivelurile
normale, acestia putand fi considerati vindecati, cel putin tempo-
rar. Important de notat, subiectii bolnavi de diabet de peste 8 ani
nu au inregistrat o evolutie la fel de pozitiva a nivelului acestui in-
dicator cheie pentru diabet. in total, 87% din grupul bolnavilor de
mai putin de 4 ani si 50% din grupul bolnavilor “de lunga durata”
au atins, la sfarsitul dietei, niveluri “non-diabetice” ale glicemei pe
nemancate in ciuda opririi administrarii oricarei medicatii pentru
diabet.

Este foarte plauzibil ca mecanismul din spatele revenirii la normal
a glicemiei dupa o asemenea dieta severa sa fie legat de trigliceri-
de si disfunctia pancreatica cauzata de consumul excesiv de calo-
rii. Acesta duce la transformarea excesului de calorii (in special ale
carbohidratilor) in grasimi, ceea ce creste nu numai concentratia
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de grasimi din ficat, dar si pe cea din pancreas (in forma de trigli-
ceride).

Disfunctionalitatea celulelor beta care rezulta porneste un cerc vi-
cios care se terminad cu dereglarea structurala a metabolismului
glucozei, de unde si aparitia diabetului.

Ca urmare a acestor studii recente si a intelegerii mai bune a me-
canismelor aparitiei diabetului, tot mai multi cercetatori sustin ca
dietele de tip “mai putine grasimi, mai multi carbohidrati”, care au
fost recomandate predominant in ultimele decenii, pot fi una din-
tre cauzele principale ale exploziei incidentei diabetului, prin efec-
tul de crestere a nivelului trigliceridelor.

Sfatul acestor specialisti este sa monitorizam periodic nivelul tri-
gliceridelor si sa le tinem in control cu ajutorul unui stil de viata
sanatos, in primul rand printr-o alimentatie saraca in calorii, mai
ales cele provenind din carbohidrati.

Articol realizat de Mirela Mustata, Redactor E-Asistent, Specia-
list in comunicare si relatii publice, PhD.

Surse de documentare:
http://www.medscape.com/viewarticle/832841 4

International Health News, William R. Ware, PhD — Editor, nr. 259
Jul/Aug 2015 - http://www.yourhealthbase.com/ihn259.pdf

http://www.msn.com/en-us/health/medical/6-conditions-sci-
ence-recently-learned-run-in-the-family/ss-AAcsZFU?o-
cid=UP97DHP

http://www.mayoclinic.org/diseases-conditions/high-blood-cho-
lesterol/in-depth/triglycerides/art-20048186

http://nicoletabrezan.medlive.ro/2012/02/13/sindromul-metabo-
lic-o-consecinta-a-unui-stil-de-viata-nesanatos/
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Compendiu De Cardiologie - Debabrata

Mukherjee
Autor: Debabrata Mukherjee,

Editura; Farmamedia, 2015

cest compendiu de cardiologie este un ghid
Apractic de mare relevanta pentru toti cei care
vor sa afle mai multe despre cardiologie, in-
clusiv ultimele evolutii ale tehnologiei medicale si

strategiei de management al ingrijirilor din dome-
niu.
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Cei interesati, in special practicienii, dar si rezidentii
cardiologi, pot gasi modalitati de abordare a celor
mai frecvente afectiuni cardiace, dar si indruma-
re in privinta alegerii instrumentelor de diagnostic
cele mai relevante in diverse contexte.
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Compendiu de pediatrie pentru cadre medii

(nursing 0 - 18 ani)
Autor: Edward Alan Glasper,

Editura: ALL, 2011

hidul se adreseaza in primul rand asistentelor med-
icale si studentilor in medicina si psihologie, dar si
medicilor implicati in Tngrijirea copilului si a tanaru-

COMPENDIU B
DE PEDIATRIE K&

PENTRU El le oferd acestora acces rapid la scenariile clinice cele
CADRE MEDII mai intalnite in diverse contexte, precum ingrijirea copilu-
lui in familie, ingrijirea copilului in spital, asistarea copilu-
lui bolnav.

NURSING

0-18 ani Compendiul prezinta notiuni cheie despre sanatatea min
fd F

tala, ingrijirea paliativa, urgente pediatrice, traumatisme
minore si medicamente specific folosite in ingrijirea pedi-
atrica.
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Urgentele medicale. Manual-Sinteza pentru
asistentii medicali (editia a ll-a revizuita si

adaugita)
Autor: Florian Chiru,
Editura; RCR EDITORIAL, 2012

olumul cuprinde informatii complete pent-
\/ru afectiuni si interventii cu mare incidenta

in cadrul populatiei: infectia urinara, hema-
turia, tromboembolismul pulmonar, etc.

Manualul prezinta amanuntit cunostintele de baza
necesare in scolile si facultatile de asistenta med-
icala, precum prezentarea activitatii propriu-zise
din spitale, conduite terepeutice speciale si gen-
erale, valori de referinta pentru tratamente me-
dicamentoase, parametrii de laborator etc.

De asemenea, volumul include si date si corelatii
practice extrem de utile in cazul urgentelor med-
icale ale diverselor sisteme ale corpului uman (res-
pirator, cardiovascular, digestiv, etc).
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