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Cuvant inainte

Revista eAsistent si-a propus sd 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 permanenta intre
profesionistii din domeniul medical.

In fiecare lund, vd propunem si va aliturati
colectivului de redactie sau grupului nostru de
cititori activi.

Aveti o poveste frumoasa pe care vreti sd o
impdrtasiti¢ Aveti un coleg care a realizat ceva
special si vreti sa vorbiti despre asta? Sarbatoriti
ceva cu totul deosebit la locul de munca si nu
stiti nici un jurnalist care sa vrea sd scrie despre
asta? Contactati-ne si va vom asculta povestea.
Sunteti mandra de profesia pe care o aveti?
Ne-ati citit, ati cdutat 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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Editorial

Perioada vacantelor si tratamentul fobiilor
e .

umea cercetarii medicale pare sa ofere solutii inovatoare pen-
tru diferite fobii precum frica de ace, sau frica de zbor.

Tn profesia noastra, este aproape imposibil s nu fi intalnit vre-
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un pacient care sa ne spuna ca se teme de injectii. Mai mult, cum
acum ne aflam intr-o perioada in care lumea pleaca in concedii, cu
siguranta ati intalnit persoane care spun ca se tem de zborul cu avi-
onul si nu ar pune pentru nimic in lume piciorul intr-un avion. Pentru
toti se pare ca va exista o solutie mai accesibila de a trata fobiile
decat pana acum.

Tntr-un nou studiu realizat de cercet&torii de la Universitatea Otago
din Noua Zeelanda, acestia au testat, pe 126 de adulti care traiesc in
Noua Zeelandad, un sistem de realitate virtuala (VR) bazat pe aplicatii
pentru a trata anumite fobii. Rezultatele, publicate in Australian and
New Zealand Journal of Psychiatry, demonstreaza ca sistemul VR au-
to-ghidat a redus severitatea simptomelor pentru cinci fobii diferite:
frica de ace, frica de zbor, frica de inaltimi, frica de paienjeni si frica
de caini.

Participantii trebuiau sa aiba acces la un smartphone si la internet pen-
tru a utiliza aplicatia VR. Aplicatia a fost asociata cu o casca VR pen-
tru a permite participantilor sa experimenteze medii virtuale la 360
de grade. Aplicatia are sase module diferite (psihoeducatie, relaxare,
mindfulness, tehnici cognitive, expunere prin VR si prevenirea reca-
derilor), iar timpul de lucru pentru participanti a fost de 6 saptamani.
Ei puteau alege, de asemenea, gradul de expunere la fobia lor, folo-
sind o biblioteca cu diferite videoclipuri VR.

Practic, o fobie este o forma de tulburare de anxietate definita de
Asociatia Americana de Psihologie ca ,,0 fricd persistenta si irationald
de o anumitd situatie, obiect sau activitate”. Desi fobiile sunt relativ
comune (conform Institutului National de Sanatate Mintala din SUA,
de exemplu, 12,5% dintre adultii din Statele Unite experimenteaza o
anumita fobie la un moment dat in viata lor), ele sunt dificil de tra-
tat. Prima linie de tratament este terapia prin expunere, o forma de
terapie cognitiv-comportamentala care are ca scop expunerea unei
persoane la frica sa intr-un mediu sigur. Ins3 aceastd terapie este
costisitoare, mai greu de accesat, poate provoca disconfort si are
rate ridicate de abandon.
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Sper deosebire de terapia clasica, noul tratament bazat pe realitatea
virtuala a fost finalizat, dupa 6 saptamani, de 109 dintre cele 126 de
persoane care au inceput experimentul. Cercetatorii spun ca aceas-
ta sugereaza ca aplicatia are o acceptabilitate ridicata si ar putea fi
folosita pentru a ajuta persoanele care nu pot sau sunt reticente sa
acceseze terapia de expunere directa. Aplicatia este, de asemenea,
rentabila si mult mai accesibila decat alte forme de tratament mai
costisitoare.

Realizatorii studiului au descoperit, de asemenea, o imbunatatire
semnificativa a simptomelor la persoanele care au folosit aplicatia
in comparatie cu cei de pe lista de asteptare. Scorul mediu de se-
veritate pana la sfarsitul studiului a scazut de la 28/40 (simptome
moderate pana la severe) la 7/40 (simptome minime). Ei spun Tnsa
si ca vor trebui efectuate cercetari suplimentare pentru a intelege
limitarile efectuarii interventiilor psihologice pentru fobii in absenta
supravegherii unor psihologi.

Dincolo de aceasta perspectiva incurajatoare de abordare a anxietatii
manifestata sub forma fobiilor, consecventi in incercarea noastra de
a afla cat mai multe despre noutatile din domeniul sanatatii si in-

actualitate precum:
o Tngrijirile la domiciliu si provocirile lor;

e Organizatia Mondiala a Sanatatii declara variola maimutei drept
o urgenta medicala globala;

e Efectele caldurii excesive asupra organismului uman;

* Hemofilia - istorie si tratamente recente (terapia transforma-
tionala);

e Cum sa imbatranim sanatos si activ — sfaturi practice pentru
cei de varsta a doua.

Merita amintite si recomandarile editoriale ale lunii: The Perfect Ca-
regiver (Ingrijitorul perfect); The Psychobiotic Revolution — Mood,
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Food, and the New Science of the Gut-Brain Connection (Revolutia
psiho-biotica — dispozitia, alimentatia si noua stiinta a conexiunii in-
testin — creier) si Gene de mama.

Tn numele echipei editoriale, v& invit s§ va bucurati de o lecturd pla-
cuta a noului numar de august al revistei.

Doina Carmen Matzilu, Presedinte OAMGMAMR - filiala Bucuresti
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Ingr

ijiri

le la domiciliu si provocarile lor

Timp de lecturd: 7 minute

/\
n Statele Unite, aproximativ unul din cinci adulti ofera ingrijiri la

domiciliu, neplatite, unei persoane dragi - un parinte in varsta, un

membru al familiei sau un copil cu handicap, un sot, un parte-
ner sau un prieten bolnav - potrivit raportului Caregiving in the U.S.
2020, realizat de National Alliance for Caregiving si AARP din Statele
Unite ale Americii.

Raportul defineste un ingrijitor ca fiind o persoana care a oferit in-
grijire unui adult sau unui copil cu nevoi speciale la un moment dat
in ultimele 12 luni.

Tot in SUA, in timp ce In majoritatea cazurilor este vorba despre o
singura persoana care este ingrijita, aproape unul din patru (24%)
dintre ingrijitori are grija de doua sau mai multe persoane, in crestere
de la 18%, in 2015. Tot mai multi tineri isi asuma roluri de ingrijire -
aproximativ o treime dintre ingrijitori au 39 de ani sau mai putin, iar
6 % dintre ei fac parte din Generatia Z - cu varsta de 23 de ani sau
mai putin.
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Foto - The Role of Family Members in Caring for Geriatric Patients:
Recent Highlights from Gerontological Literature - Clinical Advisor

Tmbatranirea populatiei va forta mai multi copii adulti, soti, rude si
prieteni sa joace roluri de ingrijire, peste tot in lume.

mai tandra decat in deceniile precedente - cuplurile au intarziat sa
aiba copii si familiile s-au micsorat, iar acum persoanele de 20 si 30
te, In detrimentul carierei lor, multi neavand frati cu care sa imparta
sarcina.

Tn plus, se asteaptd ca pandemia de COVID 19, care a afectat in mod
disproportionat persoanele care traiesc in camine de batrani si in
centre de ingrijire asistatd, sa schimbe modul / locul in care ngrijim
oamenii pe masura ce imbatranesc sau se imbolnavesc.

Indiferent daca acum oferim sau nu ingrijiri cuiva, nu este niciodata
prea devreme sa incepem sa facem planuri pentru momentul in care
vom avea nevoie de ajutor noi insine sau cineva apropiat noua va
avea nevoie de ajutor. Daca exista o lectie majora pe care am invatat-o
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odata cu pandemia, aceasta este ca niciunul dintre noi nu stie ce ne
rezerva viitorul. Tn acest context, este important s3 ne gandim la
cateva scenarii posibile si sa intelegem alegerile pe care le vom avea
de facut.

Niciodata nu este prea devreme pentru a sta de vorba cu parintii,
fratii, copiii si prietenii despre planurile de ingrijire pe termen lung.

Cei cu experienta in domeniu ne sfatuiesc sa urmam regula 40-70:
cel tarziu cand avem noi 40 de ani sau pana cand persoana iubita
are 70 de ani, ar trebui s3 vorbim deja despre asta. Intrebarea de
inceput ar putea fi: “Ce s-ar intdmpla dacda unul dintre noi ar avea
un accident?”. Si, fiindca e foarte probabil sa nu ajungem la un plan
concret de la prima incercare, va trebui sa reluam conversatia.
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Daca vine momentul in care trebuie sa activam planul de ingrijire, e
important sa ne pregatim si sa invatam din cunostintele si experienta
altor persoane care au trecut sau trec prin aceasta situatie.

Tngrijirea necesitd un angajament enorm de timp si energie, iar in-
grijitorii cu experienta impartasesc cateva strategii personale care i
pot ajuta pe incepatori:

1.  Respectati autonomia celui care primeste ingrijire. Includeti
persoana aceea in deciziile de ingrijire ori de cate ori este posibil.
Asigurati-va ca nu vorbiti despre pacient ca si cand nu ar fi in came-
ra.

2. Ascultati-i pe experti - cautati experti sau persoane cu experienta
si ascultati-i. Inarmati-va cu informatii din materialele puse la dispozitie

de organizatiile de ingrijire. In acelasi timp, aveti incredere in instinc-
tele dumneavoastra.

3. Vorbiti cu alti ingrijitori. Grupurile de sprijin vor fi una dintre
cele mai bune resurse ale dumneavoastra.

4.  Aveti grija de dumneavoastra. Chiar si pauzele de cinci si zece mi-
nute In timpul zilei v pot ajuta. Incercati sa tineti un jurnal, descrcati o
aplicatie care va ajuta sa meditati sau faceti o rutina de exercitii de
5-10 minute pentru a va reimprospata mintea si corpul. Folositi din
cand in cand serviciile profesioniste de ingrijire de zi sau de ingriji-
tori la domiciliu pentru a va putea lua o pauza. Acceptati ofertele de
ajutor ale prietenilor, chiar daca este vorba doar de a merge sa va
coafati. Exercitiile fizice, somnul si o alimentatie buna va vor face un
ingrijitor mai bun pentru persoana pe care o ingrijiti.

5.  Cunoasteti-va si acceptati-va limitele si nu va invinovatiti daca
obositi sau nu reusiti sa faceti anumite lucruri. Reamintiti-va ca mun-
ca pe care o faceti este dificila si importanta.

6.  Creati un dosar cu actele medicale ale persoanei ingrijite (fisa
medicala, retete, asigurari, date de contact ale furnizorilor de servicii
medicale).
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7.  Gestionati cu mare atentie conditiile medicale precum gripa
sau COVID 19, ele sunt o provocare speciala pentru ingrijitori. Nu nu-
mai ca trebuie sa va preocupe protejarea pacientului, dar trebuie sa
incercati sa va protejati si sa va mentineti sanatosi dumneavoastra
insiva, pentru a putea avea grija de pacientul dumneavoastra.

lata cateva masuri de precautie de baza pe care le pot lua ingrijitorii
pentru a reduce riscurile pentru persoana ingrijita si toti ceilalti din
casa, inclusiv ei insisi.

 Fiti la zi cu vaccinurile (antigripal, anti-covid 19).

Spalati-va frecvent pe maini.

Purtati o masca si manusi atunci cand ingrijiti un pacient cu o
boala contagioasa.

Limitati contactele externe si practicati distantarea fizica.

Curatati suprafetele.

8.  Evaluati locuinta si hotarati ce modificari sunt necesare. Cei
mai multi oameni devin ingrijitori pentru a se asigura ca persoana
iubita poate ramane in propria casa sau intr-o casa de familie sau
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pentru ca nu-si pot permite un centru de ingrijire asistata. Dar, in
timp, poate deveni clar ca sunt necesare modificari. S-ar putea sa
devina necesare balustrade pentru scari si baie, scaune inalte pentru
toaleta, o iluminare mai buna sau eliminarea covoarelor care ar pu-
tea provoca caderi.

Viata ingrijitorului este din ce Tn ce mai complicatd. Ingrijitorii sunt
pusi In situatia de a indeplini sarcini medicale din ce in ce mai com-
plexe, cum ar fi sa se ocupe de tuburile de hranire sau de catetere
sau s3 Tngrijeascd escare. In acelasi timp, ingrijitorii trebuie s3 navi-
gheze in sistemul de sanatate pentru a gasi raspunsuri la intrebarile
legate de ingrijire si obtinerea de catre persoana ingrijita a resurse-
lor si sprijinului de care are nevoie.

Tn acest context, una dintre cele mai mari provocari pentru ingrijitori
este gasirea timpului pentru a avea grija de ei insisi. Ingrijitorii se
numara printre cele mai stresate persoane, potrivit Stress in Ameri-
ca, un raport anual al Asociatiei Americane de Psihologie. Ingrijitorii
“raporteaza niveluri mai ridicate de stres, o stare de sanatate mai
proasta si o tendinta mai mare de a se angaja in comportamente
nesandtoase pentru a atenua acest stres decat populatia in general”,
se arata in raport. De asemenea, un studiu al Universitatii de Stat
din Ohio, SUA a constatat ca stresul cronic resimtit de Tngrijitorii
pacientilor cu boala Alzheimer poate scurta viata ingrijitorilor cu 4-8
ani.

Epuizare mentala si/sau fizica poate fi auto detectata de ingrijitori pe
baza raspunsurilor pe care le dau la aceste intrebari:

1. V-ati pierdut placerea de a face lucruri care va placeau odata?

2. Si-au exprimat prietenii si familia Tngrijorarea cu privire la starea
dumneavoastra?

3. Aveti sentimente intense si repetate de furie, tristete, ingrijorare
sau teama?

4. Aveti dificultati de concentrare?
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5. Ati avut probleme de somn, modificari de greutate sau alte pro-
bleme de sanatate?

6. Folositi o substanta pentru a face fata momentelor dificile?

Fiecare ingrijitor stie ca auto-ingrijirea este esentiald, dar alocarea
timpului necesar este o provocare majora. Elementele de baza ale

e un stil de viata sanatos, inclusiv o dieta echilibrata, mult somn si
exercitii fizice.

cautarea echilibrului spiritual si emotional

luarea de pauze in timpul zilei

relaxarea periodica

e conectarea cu prietenii, grupurile de sprijin sau chiar consilierea
din partea unui terapeut calificat.

Tngrijirea unei persoane bolnave, in varsta sau cu dizabilititi poate fi
0 experienta plina de satisfactii. Cu toate acestea, in functie de nive-
lul de ingrijire necesar si de alte solicitari pe care le are ingrijitorul,
aceasta poate deveni, de asemenea, o responsabilitate coplesitoare.
Cand se intampla acest lucru, este momentul sa explorati alte optiuni
de ingrijire, cum ar fi angajarea unui ingrijitor profesionist.

lata cateva intrebari pe care trebuie sa vi le puneti atunci cand luati
in considerare aceasta optiune:

e de cat timp este nevoie pentru ingrijirea persoanei la domiciliu?
Este posibil ca acest interval sa creasca sau sa scada in timp?

e ce nivel de calificare este necesar pentru a oferi cea mai buna
ingrijire a persoanei la domiciliu?

e sunt membrii familiei si prietenii capabili sa ofere ingrijirea ne-
cesara fara ca nimeni sa fie suprasolicitat?

e ce parere are persoana ingrijita despre aceasta optiune? Se sim-
te confortabil cu ideea de a avea un ingrijitor profesionist in lo-
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cul unui ingrijitor informal (membru al familiei sau prieten)?

Pe viitor, dezvoltarea politicilor publice poate contribui la normaliza-
rea ingrijirilor la domiciliu oferite de ingrijitorii informali si la incura-
jarea organizatiilor sa adopte programe de lucru flexibile pentru a se
asigura ca persoanele care ingrijesc nu se afla prinse la mijloc intre
cariera si ingrijirea persoanei apropiatei si pot participa intr-o mai
mare masura pe piata muncii.

Este important ca societatile sa cultive aprecierea valorii sociale adu-
se de activitatea ingrijitorilor informali, mai ales ca, pana in 2030,
numarul persoanelor in varsta de 60 de ani si peste va fi mai mult
decat dublu in multe societati dezvoltate si astfel, va fi nevoie de tot
mai multe persoane care sa isi asume rolul de ingrijitor, informal sau
profesionist.

Mirela Mustatd, Redactor executiv E-asistent

Surse de documentare:

1.  How to Be a Caregiver - Well Guides - The New York Times
(nytimes.com)

2. Being a Caregiver | Johns Hopkins Medicine

3.  Societal perceptions of caregivers linked to culture across 20
countries: Evidence from a 10-billion-word database - PMC (nih.gov)
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Eveniment

Organizatia Mondiala a Sanatatii declara
variola maimutei drept o urgenta medicala

globala

Timp de lecturd —

16

/ minute

publica de interes international”, adica cel mai inalt nivel de aler-

ta al Organizatiei Mondiale a Sanatatii (OMS). Aceasta incadrare
OMS este conceputa pentru a declansa un raspuns international co-
ordonat, care ar putea implica deblocarea de fonduri si colaborarea
privind schimbul de vaccinuri si tratamente. Potrivit declaratiei ofici-
ale de presa a directorului general al OMS, dr. Tedros Adhanom Ghe-
breyesus, aceasta decizie a fost determinata de cresterea numarului
de cazuri raportate in 75 de tari si teritorii, la peste 16.000, dintre
care sunt cinci decese.

E pidemia de variola maimutei reprezinta o “urgenta de sanatate

Directorul general OMS a declarat ca riscul de variola a maimutei este
moderat |la nivel mondial, cu exceptia Europei, unde riscul este ridi-
cat.
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Eveniment

Ce este variola maimutei?

Variola maimutei este un virus zoonotic, ceea ce inseamna ca se transfe-
ra de la animale la oameni. Desi numele bolii sugereaza ca maimutele
sunt gazda principald, rezervorul animal specific al acesteia ramane
necunoscut. In naturd, s-a constatat cd multe specii de animale au
fost infectate cu variola maimutei, inclusiv specii de veverite de fran-
ghie si de copac, sobolani giganti din Gambia, soareci vargati, soricei
si primate. Unele dovezi sugereaza ca rozatoarele africane, cum ar fi
sobolanii giganti gambieni si veveritele, ar putea fi un rezervor natu-
ral al virusului.

Cum se transmite si cine sunt persoanele cele mai ex-
puse?

Variola maimutei se transmite la om prin contactul cu un animal sau
cu un om infectat sau prin contactul cu materiale contaminate cu vi-

rusul. Virusul patrunde in organism prin leziunile pielii, prin tractul
respirator sau prin membranele mucoase.
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Tnainte de aparitia focarelor din 2022 s-a presupus c3 transmiterea
virusului prin contact direct sau indirect cu animale vii sau moarte
era principalul factor al infectiilor cu variola maimutei la om. Acest
lucru poate avea loc prin muscatura sau zgarietura, contactul direct
cu fluidele corporale sau leziuni de la un animal infectat sau cu ma-
teriale contaminate (contact indirect). Consumul de carne gatita ne-
corespunzator de la un animal infectat este un factor de risc supli-
mentar.

Tn plus, variola maimutei se poate transmite de la om la om prin pi-
caturi din tuse sau stranut, insa doar in cazul unui contact prelungit
si de la o distanta redusa. O serie de studii au aratat ca mai este po-
sibila si transmiterea prin placenta de la mama la fat.

Transmiterea sexuala a variolei maimutelor nu a fost considerata o
cale specifica de transmitere in literatura de specialitate pana cand,
in raportarea epidemiei din Nigeria, din 2017, de variola maimutei la
om, cadrele medicale au emis ipoteza ca transmiterea sexuala era o
cale plauzibila de infectare. Un studiu publicat recent in New England
Journal of Medicine a constatat ca, intre aprilie si iunie 2022, 98%
dintre persoanele cu o infectie cu variola maimutei au fost barbati
homosexuali sau bisexuali, iar 95% dintre cazuri au aparut prin trans-
mitere sexuala.

Se stie si ca virusurile din genul orthopoxvirus au o stabilitate de lun-
ga durata in mediu. Materialele provenite de la pacientii infectati
(de exemplu, cruste dermice, lenjeria de pat) pot ramane infectioase
timp de luni sau ani de zile. In ciuda acestor caracteristici, aceste
virusuri sunt sensibile la dezinfectantii obisnuiti, dar pot fi mai putin
sensibile la dezinfectantii organici in comparatie cu alte virusuri.

Tinand cont de aceste elemente, cei mai expusi in fata virusului sunt
profesionistii din domeniul sanatatii, care trateaza persoane deja in-
fectate, dar si membrii familiei sau partenerii sexuali ai persoanei
infectate.
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Cum a fost descoperita boala?

Medicii clinicieni au descoperit primele cazuri de variola a maimutei
in 1958, in timpul a doua focare de infectie la maimutele tinute pen-
tru cercetare. Primul caz uman al bolii a fost inregistrat in 1970, in
Republica Democrata Congo. De atunci, 11 tari africane au rapor-
tat cazuri de variola maimutei. Ulterior, primul focar de variola de
maimuta din afara Africii a aparut in Statele Unite in 2003. Oamenii
de stiinta au legat acest incident de cainii de preerie infectati cu va-
riola maimutei.

Cum arata simptomele?

Boala apartine genului de virusuri Orthopoxvirus, care include si va-
riola. Din acest motiv, simptomele sale sunt, in general, similare, dar
nu la fel de severe ca cele ale variolei.

Tn cazul in care o persoana este infectatd cu variola maimutei, peri-
oada de incubatie, anterioara aparitiei simptomelor, dureaza intre 5
si 21 de zile.

Majoritatea cazurilor de variola maimutei la om prezinta simptome
usoare pana la moderate.

Practic, vorbim despre doua tipuri de simptome. Primele simptome
se manifesta timp de aproximativ 5 zile si includ: febra, dureri de
cap si/sau de spate, ganglioni limfatici umflati, dureri musculare sau
energie scazuta. La cateva zile dupa ce persoana face febra apare, in
mod normal, o eruptie cutanata. Eruptia seamana cu cosuri sau vezi-
cule si poate aparea pe mai multe parti ale corpului, inclusiv pe fata,
piept, palmele mainilor, talpile picioarelor, interiorul gurii, organele
genitale si/sau anus. Simptomele dureaza, in mod normal, intre doua
Si patru saptamani.

Gravitatea bolii poate varia, de asemenea, in functie de calea de trans-
mitere, de susceptibilitatea gazdei si de cantitatea de virus inoculata,
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modurile invazive de expunere provocand o boala mai severa si o
perioada de incubatie mai scurta. Persoanele care locuiesc in zonele
impadurite tropicale sau in apropierea acestora pot avea o expunere
indirecta sau de nivel scazut la animalele infectate, ceea ce poate
duce la o infectie asimptomatica. Complicatiile in tarile endemice in-
clud encefalita, infectii bacteriene cutanate secundare, deshidrata-
re, conjunctivita, cheratita si pneumonie. Persoanele imunocompro-
mise sunt cele mai expuse riscului de imbolnavire severd. in prezent,
variola maimutei are o rata de mortalitate de 3% - 6%. Sechelele
majore ale bolii sunt, de obicei, cicatrici desfigurante si leziuni cor-
neene permanente.

Complicatiile, cum ar fi detresa respiratorie, infectiile bacteriene se-
cundare si encefalita, precum si sechelele, s-au dovedit a fi mai putin
frecvente la pacientii vaccinati impotriva variolei. In plus, rata atacu-
rilor secundare de variola maimutei in randul membrilor gospoda-
riei a fost semnificativ mai mica in cazul celor care au fost vaccinati
anterior impotriva variolei. Cu toate acestea, un istoric de vaccinare
antivariolica cu zeci de ani inainte de infectie nu a avut niciun efect
asupra duratei sau a severitatii bolii. Markerii imunitari au furnizat
dovezi ale infectiilor asimptomatice cu variola maimutei la persoa-
nele vaccinate impotriva variolei si la altele care nu fusesera vacci-
nate.

Diagnostic si tratament

Pentru diagnostic, in prezent, se utilizeaza reactia in lant a polime-
razei in timp real (PCR in timp real) a virusului care provoaca variola
maimutei (MPXV) din leziunile cutanate suspecte.

Tratamentul este in primul rand simptomatic si de sustinere (amelio-
rarea febrei si a pruritului, hidratare), inclusiv prevenirea si tratamen-
tul infectiilor bacteriene secundare. Antiviralele (Tecovirimat, Brin-
cidofovir si Cidofovir) sunt optiuni potentiale pentru cazurile severe.
Doar Tecovirimat - un medicament antiviral pentru tratamentul va-
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riolei si al bolilor asociate - are autorizatie de introducere pe piata
in Uniunea Europeand (UE). Tn prezent, exist3 date limitate privind
eficacitatea si siguranta, in timp ce studiile clinice sunt in curs de
desfasurare in Africa.

Cum putem preveni infectarea?

Comitetul pentru medicamente de uz uman al Agentiei Europene a
Medicamentului a recomandat in luna iulie extinderea indicatiei vac-
cinului antivariolic Imvanex impotriva variolei maimutelor la adulti.
Acesta a fost aprobat in UE din 2013 pentru prevenirea variolei. El
contine o forma atenuata (slabita) a virusului vaccinia numit ”virus
vaccinia modificat Ankara”, care este inrudit cu virusul variolei. El a
fost considerat un potential vaccin pentru variola maimutelor, din
cauza similitudinii dintre virusul variolei maimutelor si virusul vario-
lei.

Comitetul pentru medicamente de uz uman al Agentiei Europene a
Medicamentului si-a bazat recomandarea pe datele din mai multe
studii pe animale care au aratat protectie Impotriva virusului variolei
maimutei la primatele non-umane vaccinate cu Imvanex. Acesta a
considerat ca eficacitatea Imvanex in prevenirea imbolnavirii de va-
riola la om poate fi dedusa din aceste studii.

Pentru a confirma eficacitatea vaccinului impotriva variolei maimutei,
compania va colecta date dintr-un studiu observational care va fi efec-
tuat in timpul epidemiei de variola in curs de desfasurare in Europa.
Profilul de siguranta al medicamentului este favorabil, cu efecte se-
cundare usoare pana la moderate, iar Comitetul pentru medicamen-
te de uz uman al Agentiei Europene a Medicamentului a stabilit ca
beneficiile medicamentului sunt mai mari decat riscurile.

Pe langa utilizarea pentru prevenirea variolei maimutei, Comitetul pen-
tru medicamente de uz uman al Agentiei Europene a Medicamentu-
lui @ recomandat autorizarea Imvanex pentru a proteja persoanele
impotriva bolii cauzate de virusul vaccinia, care duce la simptome
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similare, dar mai usoare decat cele ale variolei.

Tn timp ce vaccinarea este importantd, profesionistii din domeniul
medical sugereaza ca aceasta ar putea sa nu fie de ajuns. Este posibil
ca vaccinarea sa nu functioneze decat daca este sustinuta de alte ma-
suri de control in domeniul sanatatii publice care vizeaza reducerea
transmiterii la om prin:

e detectarea timpurie a posibilelor cazuri noi prin depistarea

contactilor in cazul aparitiei unor focare;

e diagnosticarea timpurie prin evaluare de specialitate si investigatii

de laborator;
izolarea pacientilor infectati;

luarea de masuri pentru a contribui la prevenirea raspandirii va-
riolei maimute - evitarea contactul intim si piele pe piele cu o
persoana care are o eruptie cutanata similara cu cea a variolei
maimutei, igiena mainilor (spalarea frecventa pe maini cu apa si
sapun); evitarea atingerii lenjeriei de pat, imbracamintei sau a
altor materiale care ar fi putut fi atinse de o persoana cu variola
maimutei;

punerea in aplicare a unor masuri adecvate de prevenire si con-
trol al infectiilor in mediile de asistenta medicala (masuri de
precautie standard, de contact si impotriva picaturilor).

Tn mediile de asistentd medicald, prevenirea transmiterii se bazeaz
pe precautiile standard, de contact si de control al infectiei prin pica-

cu aceasta boala. Optiuni mai detaliate sunt disponibile in documen-
tele de orientare elaborate de Organizatia Mondiala a Sanatatii

Mirela Mustatd, Redactor executiv E-asistent
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Surse de documentare

1.  Monkeypox is a global health emergency: What to know (me-
dicalnewstoday.com)

2. WHO declares global health emergency over monkeypox outbreak
| Reuters

3.  Monkeypox (europa.eu)

4.  EMA recommends approval of Imvanex for the prevention of
monkeypox disease | European Medicines Agency (europa.eu)

5.  Monkeypox: guidance - GOV.UK (www.gov.uk)

6.  Monkeypox outbreak - Update and advice for health workers,
World Health Organization

7. Metodologia de supraveghere a cazurilor suspecte/confirma-
te de infectie cu virusul variolei maimutei (Monkeypox), Institutul
National de Sanatate Publica Romania.
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Efectele caldurii excesive asupra organismului

uman

Timp de lecturd: 5 minute

24

oua dintre cele mai frecvente conditii medicale legate de cal-

dura sunt insolatia si epuizarea termica. In cazul insolatiei, cor-

pul nu se poate raci singur. Temperatura sa creste rapid, iar
mecanismul sau natural de racire — transpiratia — nu mai reuseste
sa restabileasca echilibrul. Persoana care sufera de insolatie devine
confuza sau lesina si poate avea convulsii. Temperatura unei persoa-
ne poate creste pana la 41 de grade C sau mai mult in doar 10 sau
15 minute. Acest lucru poate duce la dizabilitate sau chiar la moarte.
Epuizarea termica apare atunci cand organismul pierde prea multa
apa sau sare prin transpiratie excesiva. Aceasta poate fi insotita de
simptome precum greata, ameteli, iritabilitate, sete, dureri de cap si
temperatura crescuta a corpului.

Tn ambele conditii, este nevoie rapid de ajutor de urgent&. in timp ce
asteapta asistenta medicalg, trecatorii pot incerca sa raceasca persoa-
na transportand-o la umbra si dandu-i apa. Temperaturile extrem de
ridicate pot pune, de asemenea, o presiune semnificativa asupra ini-
mii sau pot face respiratia mai dificila. Aceste temperaturi pot fi le-
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gate de cel putin 17 cauze de deces, cele mai multe dintre ele legate
de probleme cardiace si de respiratie, dar pot duce si la sinucidere,
inec si omucidere. Studiile au aratat ca expunerea la caldura extre-
ma poate contribui, de asemenea, la probleme de sanatate mintala,
probleme pentru femeile insarcinate si la probleme la nastere.

Potrivit Centrului pentru Controlul Bolilor, batranii, copiii si persoanele
cu boli cronice si cele cu probleme de sanatate mintala prezinta
cel mai mare risc de aparitie a bolilor legate de caldura, alaturi de
persoanele care iau anumite medicamente.

Dar si persoanele tinere si sanatoase pot fi vulnerabile, potrivit dr.
Aaron Bernstein, director interimar al Centrului pentru Clima, Sana-
tate si Mediu Global de la Scoala de Sanatate Publica Harvard T.H.
Chan. El a realizat un studiu, publicat in ianuarie, care a constatat
ca expunerea la nivel national la caldura a crescut numarul de copii
care apeleaza la serviciile de urgenta in timpul verii.

In aceste conditii, ce e de facutin conditiile schimba-
rilor de clima care aduc valuri de caldura extrema?

Potrivit unei declaratii a directorului regional pentru Europa al Orga-
nizatiei Mondiale a Sanatatii - Dr Hans Henri P. Kluge - de la finele lunii
iulie, “zone vaste din Regiunea Europeana a OMS sufera de incendii
feroce si de temperaturi record, pe fondul unui val de caldura pre-
lungit. Schimbarile climatice nu sunt noi. Consecintele acestora, insa,
isi fac simtite efectele negative sezon dupa sezon, an dupa an, cu
rezultate dezastruoase.

Este clar un lucru: cdldura ucide. Tn ultimele decenii, sute de mii de
oameni au murit ca urmare a caldurii extreme in timpul valurilor
de caldura extinse, adesea combinate cu incendii de vegetatie. Anul
acesta, am asistat deja la peste 1700 de decese in valul de caldura
actual doar in Spania si Portugalia. Incendiile de padure — bine cu-
noscute pentru consecintele lor dezastruoase in sudul Europei — au
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WHO Europe Regional Director: Dr Hans Henri P. Kluge

loc acum pana la nord, pana in Scandinavia, iar in aceasta saptama-
na incendiile din Londra au distrus 41 de case. Acest sezon arzator
de vara abia s-a incheiat. Expunerea la caldura extrema exacerbea-
za adesea conditiile de sanatate preexistente. Insolatia si alte forme
grave de hipertermie — o temperatura corporala anormal de ridicata
— provoaca suferinta si moarte prematura. Persoanele aflate la fie-
care capat al spectrului vietii — sugari si copii si persoanele in varsta
— sunt expuse unui risc deosebit”.

Pentru a ajuta autoritatile nationale si locale in pregatirea pentru
evenimentele de caldura extrema, OMS recomanda utilizarea ghidu-
rilor sale care pot fi un bun suport. in plus, planurile de actiune OMS
de consiliere practica a publicului si a profesionistilor medicali cu
privire la modul de raspuns la valurile de caldura, precum si sfaturile
destinate celor care ingrijesc pacientii si persoanele din spitale si alte
institutii de ingrijire, inclusiv casele de ingrijire pentru persoanele
in varsta, pot fi, de asemenea, utile (https://www.who.int/europe/
publications/i/item/9789289055406).
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Tn plus de aceste recomanddri, potrivit responsabilului OMS, toti pu-
tem actiona pentru a ne proteja:

1.  Feriti-va de caldura cat mai mult posibil, inclusiv noaptea, si
evitati activitatea fizica intensa.

2. Pastrati-va corpul rece si hidratat.

a. Folositi imbracaminte si lenjerie de pat usoare.

b.  Faceti dusuri sau bai reci si beti in mod regulat apa.
C. Evitati alcoolul, cofeina si bauturile dulci.

d.  Daca este necesar si posibil, incercati sa petreceti 2-3 ore din zi
intr-un loc racoros.

3.  Pastrati-va casa cat mai racoroasa. Utilizati aerul mai rece de
noaptea pentru a va racori casa. Folositi jaluzele sau obloane pentru
a reduce caldura din interiorul apartamentului sau al casei dvs. in tim-
pul zilei.

4.  Avetigrija ca cei care depind de dvs., copiii si animalele, sa nu
fie lasati in vehiculele parcate.

5.  Solicitati sfatul medicului daca suferiti de o afectiune cronica
sau luati mai multe medicamente.

6.  Daca va simtiti ametit, slabit sau anxios sau aveti sete intensa
si dureri de cap, mutati-va intr-un loc mai racoros.

7. Ajutati-i pe altii sa treaca peste perioadele foarte calde: verificati
ce fac membrii familiei si prietenii, inclusiv persoanele in varsta care
traiesc singure.

Cum intelegem factorii fiziologici care actioneaza in
organismul uman in conditii de caldura extrema?

Corpul uman raspunde la stresul termic in doua moduri principale:
redistribuirea fluxului de sange catre piele (vasodilatatie) pentru
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a Tmbunatati transferul de caldura de la muschi la piele si, ulterior,
catre mediu, si secretarea transpiratiei prin piele, care ulterior se
evapora si elimina caldura corpului.

Creierul regleaza aceste raspunsuri fiziologice de pierdere a caldurii,
printr-un aport termic suplimentar de la celulele nervoase sensibile
la temperatura din piele si din intregul corp. Aceasta reglare poate
fi, de asemenea, afectata de semnale non-termice, cum ar fi de la
deshidratare, metabo receptori (un tip de chemoreceptor care ras-
punde la produsele metabolice generate de muschii antrenati) si ci-
tokine. Aceste raspunsuri fiziologice la stresul termic sunt necesare
pentru a limita cresterile temperaturii centrale si pot afecta oamenii
in mod diferit, in functie, de exemplu, de o serie de afectiuni medicale
preexistente, care pot avea efecte negative asupra organismului,

Redistribuirea si cresterea fluxului de sange catre piele, datorita
vasodilatatiei cutanate, creste activitatea cardiaca in timp ce scade
presiunea de umplere a inimii. Aceste raspunsuri necesita ca inima
sa pompeze mai puternic si mai repede, crescand necesarul de oxi-
gen local (tesutul coronar). Pentru persoanele cu afectiuni cardiace
preexistente, acest raspuns poate duce la o nepotrivire intre o cere-
re mare de oxigen cardiac si o livrare insuficienta de oxigen cardiac.
O nepotrivire sustinuta poate duce la ischemie cardiaca, infarct si, in
cele din urma, colaps cardiovascular.

Tensiunea cardiovasculara crescuta din cauza stresului termic este o
problema principala de sanatate in timpul temperaturilor extreme,
deoarece cei mai multi adulti in varsta mor din cauza evenimentelor
cardiovasculare, mult peste toate celelalte cauze de deces legate de
caldura combinate.

Meta-analizele au aratat in mod clar ca bolile cardiovasculare sunt
cauza principala a decesului in timpul valurilor de caldura, si deoare-
ce se estimeaza ca aproape jumatate de miliard de oameni au boli
cardiovasculare la nivel global, orice zona dens populata afectata de
o caldura extrema va fi expusa riscului de mortalitate cardiovascula-
ra crescuta.
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n concluzie, pe cand se adresa liderilor din peste 40 de tari partici-
panti la Dialogul despre clima de |la Petersberg, Berlin, Germania,
la mijlocul lunii iulie, secretarul general al Natiunilor Unite, Antonio
Guterres, a emis un avertisment dur: ,,Avem de ales. Actiune colec-
tiva sau sinucidere colectiva. Este in mainile noastre.” Milioanele
de concetateni ai nostri care sufera in Regiunea Europeana OMS in
acest moment ar fi cu siguranta de acord.

Mirela Mustatd, Redactor executiv E-asistent

Surse de documentare:

1.  Extreme heat is bad for everyone’s health - and it’s getting wor-
se - CNN

2. Hot weather and heat extremes: health risks - The Lancet

3. Heatwave in Europe: local resilience saves lives — global colla-
boration will save humanity (who.int)

4.  Advice for older adults staying safe in hot weather | Age UK
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Hemofilia - istorie si tratamente recente
(terapia transformationala)

Timp de lecturd: 7 minute

emofilia este o afectiune rara, in care sangele nu se coagulea-
za normal, deoarece nu are suficiente proteine de coagulare
(factori de coagulare).

Sangele nostru contine multe proteine numite factori de coagulare
care pot ajuta sa opreasca sangerarea. Persoanele cu hemofilie au
niveluri scazute ale acestor proteine, fie ale factorului VI, fie ale fac-
torului IX.

Hemofilia poate duce la sangerare excesiva dupa o leziune sau tra-
uma, precum si la sangerare spontana, care poate aparea fara un
motiv aparent. Daca aveti hemofilie, s-ar putea sa sangerati mai mult
timp dupa o ranire decat ati face-o daca sangele s-ar coagula corect.

De obicei, taieturile mici nu sunt o problema. Daca aveti o forma
severa a afectiunii, principala preocupare este sangerarea interna,
in special in genunchi, glezne si coate. Sangerarea interna va poate
afecta organele si tesuturile si poate pune viata in pericol.
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Ce stim despre istoria hemofiliei

Istoria hemofiliei dateaza din secolul al |I-lea era noastra, iar primele
descrieri ,,moderne” ale afectiunii apar in anii 1800. La acel moment,
medicina transfuzionald si hemofilia au devenit strans legate, trans-
fuzia de sange fiind singura optiune de tratament posibila.

Un moment de cotitura in istoria hemofiliei apare la mijlocul secolu-
lui al XX-lea, cand cercetatorii au identificat o ,globulina antihemo-
fila” care ar putea reduce timpul de coagulare in sangele hemofil,
deschizand astfel calea pentru introducerea crioprecipitatului si a
primului concentrat de factor de coagulare pentru tratamentul he-
mofiliei A, al hemofiliei B si al bolii von Willebrand.

Disponibilitatea concentratelor de factor de coagulare pasteurizate si,
prin urmare, sigure pentru virusuri, derivate din plasma, a imbunatatit
dramatic calitatea vietii si speranta de viata a pacientilor cu hemofi-
lie.

Acestea si alte progrese ale tratamentului au permis tratamentul la
domiciliu, multe centre introducand profilaxia pacientilor mai tineri.
Astazi, datorita sprijinului din partea organizatiilor de pacienti cu he-
mofilie, acestia pot beneficia de un control bun al sangerarii folosind
produse cu profiluri de eficacitate si siguranta validate.

Lucrarile privind imbunatatirea concentratelor de factori continuag,
cu eforturi indreptate catre extinderea timpului de injumatatire al
acestora folosind proteine recombinate fuzionate cu albumina si alte
tehnologii moderne. Tn ultimii 20 de ani s-au inregistrat Imbun&tatiri
majore in aproape toate aspectele tratamentului hemofiliei. Se spe-
ra ca urmatorii 20 de ani vor adauga noi capitole promitatoare cartii
istoriei despre hemofilie.

Tratamentul hemofiliei poate include, asadar, inlocuirea regulata a
factorului specific de coagulare care este redus. De asemenea, sunt
utilizate terapii mai noi care nu contin factori de coagulare.

Un exemplu recent vine din Marea Britanie (articol BBC, James Galla-
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Sursa foto: BBC, Elliot Mason

gher) si vorbeste despre modul in care terapia transformationala
vindeca hemofilia B.

Este povestea lui Elliott Mason care s-a nascut cu incapacitatea de
a produce suficient factor de coagulare IX, o proteina care ajuta la
oprirea sangerarii. In copildrie, orice rand era o tragedie. Sportul pe
care voia sa-l faca — rugby —1i era complet interzis. ,Nu mi-a placut
faptul ca eram diferit si nu puteam sa fac lucruri pe care alti copii
le faceau fara probleme”, spune el. La un moment dat, Elliott facea
injectii cu factor IX o data la doua zile, pentru a preveni o sangerare
grava. Dar el a reusit sa ramana sanatos, spre deosebire de multi
alti pacienti cu hemofilie, care au leziuni severe ale articulatiilor din
cauza sangerarii.

Potrivit medicilor britanici, terapia ,transformationala” a vindecat
in mod eficient persoane cu hemofilie . Elliott Mason, care a facut
parte din studiul care a testat terapia, spune ca viata lui este acum
,complet normala”.

Potrivit profesorului Pratima Chowdary, de la Royal Free Hospital si
University College London ,,sunt o multime de pacienti tineri care se
chinuiesc si pentru care nu putem face nimic pentru a opri afectarea
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articulatiei”.

Practic, prin terapia genica, Elliot a primit un virus artificial purtator al
unor instructiuni de fabricare a factorului lipsa IX. Virusul a actionat
practic ca un postas microscopic care a livrat informatia ficatului, care
apoi a inceput sa produca proteina de coagulare. A fost o injectie uni-
Ca, a carei administrare a durat aproximativ o ora.

Elliot spune ca a fost ,,uimit” sa vada cum cantitatea de factor IX
din sangele sau a crescut de la doar 1% din nivelul normal la 100%
in urma terapiei. ,Nu am facut niciun tratament de cand am avut
terapia, totul este un miracol intr-adevar, ei bine, este stiinta, dar mi
se pare destul de miraculos”, spune Elliott, care locuieste acum la
Londra. ,Viata mea este complet normala, nu trebuie sa ma opresc
din nimic si sa ma gandesc ,cum ar putea afecta hemofilia mea acest
lucru?”. Pentru Elliott, asta include schiul si mersul pe motocicleta.

Rezultatele studiului, publicate in New England Journal of Medicine,
au aratat ca 9 din 10 pacienti carora li s-a administrat terapia nu mai
aveau nevoie de injectiile cu factor IX de coagulare. Acest studiu este
cel mai recent dintr-o serie de descoperiri in tratarea hemofiliei A si
B.

Potrivit lui Clive Smith, presedintele Societatii de Haemofilie din Ma-
rea Britanie: ,Aceste date initiale sunt promitdtoare, dar continudm
sd monitorizdm indeaproape si cu precautie studiile de terapie gene-
ticd, ca si in cazul tuturor tratamentelor noi. Dacd se dovedeste ca
sunt sigure si eficiente, Institutul National pentru Excelentd in Sdndta-
te si Ingrijire si NHS trebuie sd lucreze impreund pentru a face aceste
tratamente inovatoare disponibile”.

Ce stim despre cauzele hemofiliei?

Hemofilia este, de obicei, mostenita. Hemofilia congenitala este cla-
sificata dupa tipul de factor de coagulare care este scazut. Cel mai
frecvent tip este hemofilia A, asociata cu un nivel scazut de factor
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VIII. Urmatorul cel mai frecvent tip este hemofilia B, asociata cu un
nivel scazut de factor IX. In cele mai comune tipuri de hemofilie, gena
defectuoasa este localizata pe cromozomul X.

Fiecare dintre noi avem doi cromozomi sexuali, cate unul de |a fieca-
re parinte. Femeile mostenesc un cromozom X de la mama si un cro-
mozom X de la tatd. Barbatii mostenesc un cromozom X de la mama
si un cromozom Y de la tatd. Aceasta inseamna ca hemofilia apare
aproape intotdeauna la baieti si se transmite de la mama la fiu prin
una dintre genele mamei. Majoritatea femeilor cu gena defecta sunt
purtatoare fara semne sau simptome de hemofilie. Dar unii purta-
tori pot avea simptome de sangerare, daca factorii lor de coagulare
sunt moderat scazuti.

Unii oameni dezvolta hemofilie fara antecedente familiale de tulbu-
rare. Aceasta se numeste hemofilie dobandita. Hemofilia dobandita
implica o varietate de afectiuni care apar atunci cand sistemul imu-
nitar al unei persoane ataca factorul de coagulare VIl sau IX din san-
ge. Poate fi asociat cu: sarcina, conditii autoimune, cancer, scleroza
multipla, reactii la medicamente.

Cel mai mare factor de risc pentru hemofilie este dat de existenta
unor membri ai familiei care au de asemenea boala.

Hemofilia este, asadar, aproape intotdeauna o tulburare geneticag,
care afecteaza in primul rand barbatii.

Semnele si simptomele hemofiliei variaza, in functie de nivelul fac-
torilor de coagulare. Daca nivelul factorului de coagulare este usor
redus, s-ar putea ca sangerarea sa apara numai dupa o interventie
chirurgicala sau trauma. Daca deficienta este severa, persoana bol-
nava poate sangera usor, fara niciun motiv aparent.

Semnele si simptomele sangerarii spontane includ:

e Sangerari inexplicabile si excesive de la taieturi sau rani, sau dupa
interventii chirurgicale sau interventii stomatologice;

e Multe vanatai mari sau adanci;
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Sangerari neobisnuite dupa vaccinari;

Durere, umflare sau constrangere in articulatii;

Sange n urina sau scaun;

Sangerari nazale fara o cauza cunoscuta;
e La sugari, iritabilitate inexplicabila.

Pentru unele persoane care au hemofilie severa, o simpla lovitura la
cap poate provoca sangerare in creier. Acest lucru se intampla rar,
dar este una dintre cele mai grave complicatii care pot aparea.

Semnele si simptomele includ:
e Cefalee dureroasa, prelungita;

e \arsaturi repetate;

Somnolenta sau letargie;

Viziune dublg;

Slabiciune sau stangdcie brusca;

Convulsii.

4

Cand sa-i invatam pe pacienti sa solicite sprijin de
urgenta?
Solicitati de urgenta sprijinul unui medic daca dumneavoastra sau o
persoana apropiata aveti:

e Semne sau simptome de sangerare in creier;

e |Leziune in care sangerarea nu se va opri;

e Articulatii umflate care sunt fierbinti la atingere si dureroase la
indoire.
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Mirela Mustatd, Redactor executiv E-asistent

Surse de documentare:
1.  Transformational therapy cures haemophilia B - BBC News
2. Data & Statistics on Hemophilia | CDC

3. Data from CDC’s hemophilia surveillance programs can help
prevent or reduce hemophilia-related health problems | CDC

4.  Hemophilia - Symptoms and causes - Mayo Clinic

5.  The history of haemophilia - a short review - PubMed (nih.gov)

eAsistent August 2022



Lumea Medicala

Cum sa imbatranim sanatos si activ — sfaturi
practice pentru cei de varsta a doua

Timp de lecturd: 4 minute

tiinta ne demonstreaza ca putem imbatrani pastrandu-ne cor-

pul si mintea sanatoase si traind una dintre cele mai satisfaca-

toare perioade a vietii, In care suntem mai increzatori in noi si
afem mai mults ribdare si intelepciune.

lata cateva dintre secretele pe care ni le dezvaluie stiinta pentru a
putea face exact acest lucru: sa imbatranim sanatos si activ.

Mergeti periodic la controlul medical, chiar si daca va simtiti bine.
Aceste vizite la medic va pot ajuta sa depistati timpuriu diverse pro-
bleme medicale.

Cele mai recomandate consultatii sau investigatii medicale sunt ur-
matoarele:

e Testele de tensiune arteriala si colesterol;
* |nvestigatiile pentru depistarea cancerului de colon sau de san;
e Screening de cancer de col uterin;

e Controalele de piele;
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Sursa foto: How to Age Well - Well Guides -
The New York Times (nytimes.com)

e Consultatiile pentru vaccinarea anti-gripala, mai ales pentru per-
soanele cu comorbiditati care i fac vulnerabili in cazul unor for-
me mai grave de gripa.

Si nu uitati de medicul dentist si de medicul oftalmolog.

Adoptati o alimentatie bazata pe legume, fructe, cereale integra-
le, fibre, nuci si lactate cu continut scazut de grasimi. Mancati mai
putina carne rosie, unt, zahar, sare si alimente procesate. Multe stu-
dii au constatat ca aceasta dieta va poate ajuta sa traiti mai mult si
va protejeaza impotriva bolilor de inima, a cancerului, a bolii Parkin-
son si a bolii Alzheimer. Cercetatorii cred ca unul dintre modurile in
care functioneaza este prin schimbarea benefica pe care o aseme-
nea dieta o aduce unor parti din cromozomii dumneavoastra, ale
caror probleme sunt legate de bolile varstei a treia.

Consumarea fibrelor este deosebit de benefica — ofera relativ rapid
senzatia de satietate, reduce nivelul colesterolului si imbunatateste
diversitatea micro-florei intestinale, dovedita a fi in legatura directa
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cu 0 mai buna stare de sanatate. Astfel, consumul de fibre scade ris-
cul imbolnavirii de boli de inima, diabet de tip 2 si cancer de colon.
De asemenea, ne ajuta sa evitam constipatia, care este mai frecven-
ta la adultii in varsta. Dupa varsta de 50 de ani, barbatii ar trebui sa
vizeze 30 de grame de fibre pe zi, iar femeile, 21 de grame pe zi.

Incercati sa faceti exercitii fizice 30 de minute in fiecare zi. Exercitiile
fizice regulate - mai ales daca le faceti suficient de repede incat sa
ramaneti putin fara suflare - ofera beneficii uriase pentru sanatate.
Ajuta la mentinerea sanatatii cardio-vasculare si a celulelor creieru-
lui (cercetarile sugereaza ca exercitiile aerobice pot intarzia aparitia
sau imbunatati simptomele bolii Alzheimer).

Ramaneti conectat social - singuratatea este daunadtoare pentru sa-
natate. Daca va simtiti singur - indiferent daca locuiti singur sau im-
preuna cu cineva, daca aveti multi prieteni sau niciunul — va creste
riscul de a suferi de dementa sau depresie. Persoanele in varsta care
declara ca se simt parasite si izolate au mai multe probleme cu in-
deplinirea cu succes a sarcinilor zilnice. De asemenea, acestea mor
mai devreme decat persoanele care se simt mai putin singure. Cer-
cetatorii au descoperit ca persoanele singure au niveluri mai ridicate
de hormoni de stres care provoaca inflamatie cronica in organism.
Un alt studiu a descoperit ca persoanele care se simt singure au mai
multi anticorpi la anumiti virusi herpetici, un semn de stres in siste-
mul lor imunitar. Asadar, ramaneti conectati social, cu familia si prie-
tenii, faceti-va prieteni noi, faceti munca voluntara sau pur si simplu
ajutati pe cineva la nevoie.

Evitati deshidratarea, care va poate face sa va simtiti obosit si con-
fuz. Apa, dar si ceaiul, cafeaua si sucurile de fructe va vor ajuta, de
asemenea, sa va mentineti hidratat, dar evitati bauturile carbogazoa-
se cu zahar.

Consumati alcool conform recomandarilor medicului. Prea mult al-
cool poate dduna ficatului si poate provoca unele tipuri de cancer.
Barbatii nu ar trebui sa bea mai mult de doua pahare pe zi; femeile
nu ar trebui sa bea mai mult de unul. Pastrati cel putin doua zile pe
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saptamana fara a consuma alcool pentru a da timp ficatului sa se
refaca si nu depasiti limitele zilnice recomandate.

Evitati tutunul. Acesta dauneaza aproape fiecarui organ din corpul
dumneavoastra. Tigarile, tutunul de mestecat si alte produse cu ni-
cotind provoaca boli de inima, cancer, boli pulmonare si gingivale
si multe alte probleme de sanatate. Nu este niciodata prea tarziu
pentru a renunta. Corpul dumneavoastra incepe sa se vindece in 20
de minute de la ultima tigara. Riscul de a face un atac de cord scade
imediat. Tntr-un an, riscul de a dezvolta boli de inim& scade la juma-
tate.

Ramaneti optimist si recunoscator. Viata ne pune la incercare in
multe feluri. Cei dragi mor, ne putem pierde serviciul si pot aparea
probleme de sanatate. Dar o privire pozitiva asupra vietii ne poate fi
un aliat puternic. Atunci cand alegeti sa fiti optimist si recunoscator,
mintea si corpul dumneavoastra raspund la fel. Persoanele optimiste
Si recunoscatoare traiesc mai mult si au mai putine atacuri de cord
si depresii decat persoanele mai negative. Un studiu a constatat ca
gandirea pozitiva cu privire la imbatranire poate prelungi durata de
viata cu circa 7 ani, tinand cont de factori precum sexul, bundstarea
si starea generala de sanatate.

O perspectiva optimista va poate ajuta sa faceti mai multe exercitii
fizice si sa mancati mai bine. lar acest lucru, la randul sau, va ajuta
sa ramaneti plin de speranta si fericit, deoarece va simtiti mai bine.

Puteti invata sa fiti optimist. Este nevoie doar de timp si de prac-
tica. Lucrurile pe care le puteti face includ: 1. zambiti, chiar si un
zambet fals poate ajuta la scaderea stresului. 2. faceti lucruri bune
pentru ceilalti. 3. inconjurati-va de oameni care va ridica moralul. 4.
acceptati lucrurile pe care nu le puteti schimba.

Evitati insomnia. Insomnia este frecventa la adultii in varsta. Ce aju-
ta: sa va treziti si sa dormiti in fiecare zi dupa un program; sa va
pastrati dormitorul intunecat; sa evitati cofeina sau alcoolul seara; sa
nu dormiti mai mult de 20 de minute in timpul zilei; sa va consultati
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medicul daca vreunul dintre medicamentele pe care le luati ar putea
sa va tina treaz.

Protejati-va dintii. Spalati-va pe dinti de douad ori pe zi si folositi
zilnic ata dentara. Faceti controale regulate si, daca purtati proteze
dentare sau aveti o punte, cereti medicului dentist sa verifice daca
acestea se potrivesc corect.

Aveti grija de picioarele dumneavoastra. Puteti aplica o crema hi-
dratanta pentru a preveni uscarea pielii si taindu-va unghiile de Ia
picioare corect. Asigurati-va ca aveti incaltaminte care se potriveste
corect si este confortabila.

Provocati-va mintea. Activitatile precum dezlegarea de cuvinte incru-
cisate, Sudoku, sah sau cititul sunt toate bune pentru creierul tau.
Continuati sa nvatati si sa incercati lucruri noi pentru a va stimula
puterea creierului. Acest lucru ajuta la scaderea riscului de aparitie
a bolii Alzheimer.

Amanarea pensionarii este o alta masura de protectie impotriva
declinului cognitiv, a constatat un studiu recent realizat de o echi-
pa de cercetatori afiliati Institutului Max Planck pentru Cercetare
Demografica (MPIDR) din Rostock, Germania, condusa de Angelo
Lorenti, care a analizat datele din U.S. Health and Retirement Study
colectate de la 20.000 de americani cu varste cuprinse intre 55 si 75
de ani, participanti pe piata muncii in perioada 1996-2014. Participa-
rea pe piata muncii pana la varsta de 67 de ani incetineste declinul
cognitiv si ofera protectie impotriva tulburarilor cognitive, cum ar fi
cele cauzate de Alzheimer. Acest efect protector pare sa se mentina
indiferent de sex si de nivelul de educatie sau ocupational. Aceste con-
statari au fost publicate recent in revista SSM Population Health.

"Am investigat modul in care schimbadrile demografice interactioneazd cu
dinamica sociald si a pietei muncii”, spune Angelo Lorenti. “In multe
tari, guvernele au adoptat politici de crestere a varstei legale de pen-
sionare. De aceeaq, este relevant sa intelegem dacd pensionarea la
varste mai inaintate poate avea consecinte asupra sanatatii, in spe-
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cial asupra functiei cognitive. Studiul nostru sugereaza cd ar putea
exista o consecintd neintentionata a amandrii pensiondrii”, spune
Angelo Lorenti, si anume amanarea declinului cognitiv, o consecinta
deosebit de benefica atat pentru persoana in cauza, cat si pentru
societate, in mod direct, prin contributiile pe care persoana le aduce
in continuare, dar si indirect, prin reducerea poverii bolilor asupra
societatii.

Mirela Mustatd, Redactor executiv E-asistent

Surse de documentare:

1.  Aging Well: 9 Scientific Tips for Growing Older With Healthy
Body and Mind (webmd.com)

2. How to age well: 10 tips for healthy ageing | Age UK

3. MPIDR - Postponed Retirement Slows Cognitive Decline (mpg.
de)

4.  Diet and Exercise: Choices Today for a Healthier Tomorrow |
National Institute on Aging (nih.gov)

5.  How to Age Well - Well Guides - The New York Times (nytimes.
com)
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The Perfect Caregiver (Ingrijitorul perfect)

Autor: Christine Randall,
Editura Palmetto Publishing, 2021

ererea de ingrijitori la domiciliu este in cres-
tere, dar nu este usor sa gasesti candidatul
potrivit.

In calitate de consultant si coach independent in
vazut provocarile cu care se confrunta familiile
atunci cand cauta un ingrijitor de incredere.

Construita pe baza cunostintelor si experientei pro-
fesionale ale Tnsasi autoarei, lucrarea ne aduce,
intr-o nota foarte practica, informatii valoroase
despre caracteristicile ideale ale unui ingrijitor
profesionist, semnalele de alarma la care trebuie
sa fim atenti si sfaturi despre cum sa il pastram.
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The Psychobiotic Revolution — Mood, Food, and
the New Science of the Gut-Brain Connection
(Revolutia psiho-biotica — dispozitia,
alimentatia si noua stiinta a conexiunii intestin
— creier)

Autori: Scott C. Anderson, Dr. John Cryan, Dr. Ted Dinan,
National Geographic Society, 2019

hidul explica modul in care sanatatea intes-
tinala determina bunastarea psihologica si
prezinta noua stiinta a psihobioticelor.

Autorii, cercetatori importanti in domeniu, pre-
zinta modul in care problemele comune de sana-
tate mintala, in special depresia si anxietatea, pot
fi ameliorate prin ingrijirea microbiomului intesti-
nal.
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Gene de mama

Autor: Abigail Tucker,
Editura Nemira 2022

olumul este deosebit de interesant atat pen-

tru femei, mame sau nu, cat si pentru barbati,

capitolul "Gene de tata" subliniind rolul fun-
damental al tatalui in crearea “mamei”.

Autoarea ne prezinta cele mai recente cercetari
din domeniu, impletindu-le cu experientele per-
sonale.

Astfel, “Gene de mama” dezvaluie mecanismele
stiintifice din spatele celor mai tandre impulsuri
materne ale noastre, raspunzand la intrebari pre-
cum: sunt mamele condamnate sa isi imite pro-
priille mame?
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