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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 permanenta intre profesionistii din
domeniul medical.

In fiecare lund, vd propunem sé véd al&turati
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 munca 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 s 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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Interviu

Daca un asistent medical stie cum sa faca
promovarea sanatatii, bolnavii vor intelege
cum trebuie sa actioneze ca sa poata urma
corect sfaturile medicului si sa traiasca cat mai

bine, bucurandu-se de o buna calitate a vietii
I
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AMGMAMR, Centrul de Excelenta in Medicina si Farmacie

,Raisa Pacalo” din Republica Moldova, Centrul de Educatie

Medicala Continua a Personalului Medical si Farmaceutic cu
Studii Medii din Republica Moldova si Faculty Health Education and
Life Sciences din cadrul Birmingham City University din Marea Bri-
tanie au dezvoltat un proiect care a permis schimbul de cunostinte
cu privire la practicile de formare in domeniul promovarii sanatatii
in cele trei tari. El a pus bazele revizuirii modelelor de predare si
mai ales de evaluare a rezultatelor invatarii la nivelul institutiilor de
formare de baza si continua din Romania si Republica Moldova.

Tocmai de aceea am dorit sa va prezentam in acest numar si opinia
participantilor la aceasta colaborare multinationala care a aratat ca
asistentii medicali si moasele se afla in prima linie de profesionisti
in sanatate care au un rol definit in promovarea sanatatii la ni-
vel individual, de grup si in comunitate. Tocmai pentru a indeplini
acest rol extrem de complex, ei formeaza o comunitate de prac-
tic unde toti invatd permanent, unii de la ceilalti. Tn completarea
acestui subiect, sectiunea ”Istorie” ne vorbeste despre evolutia te-
oriei si practicii referitoare la educatia pentru sanatate si promo-
varea sanatatii si despre legatura cu profesia de asistent medical.

Tn rubrica “Evenimente” luna aceasta marcdm Ziua Mondial3 a
Cancerului. Ea are loc, in fiecare an, pe 4 februarie si-si propune ca
scop sa uneasca populatia lumiiin lupta impotriva cancerului. Face
aceasta pentru a impiedica cat mai multe dintre milioanele de de-
cese anuale, cele care pot fi prevenite prin cresterea gradului de
constientizare si educare cu privire la boala, antrenand guvernele
si indivizii din intreaga lume sa ia masuri.

Sectiunea “Educatie medicala” vine cu o pledoarie despre importanta
screening-ului pentru sindromul de apnee obstructiva in somn. Un
studiu deosebit de important pentru cercetarea apneei in somn
publicat in 2000 a aratat ca apneea obstructiva in somn este un
factor independent pentru aparitia hipertensiunii, iar reducerea
numarului si a duratei intreruperilor de respiratie din timpul som-
nului nocturn a dus la imbunatatirea nivelului tensiunii arteriale,
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Editorial

chiar si in cazul acelor persoane cu hipertensiune rezistenta. De
asemenea, studii recente arata si o corelatie intre apneea obstruc-
tiva in somn si atacurile vascular cerebrale, precum si rezistenta Ia
insulina si dezvoltarea diabetului, care se adauga pe lista pericole-
lor, in plus de disfunctiile cognitive, hipersomnolenta si oboseala
cronica.

Tn cadrul sectiunii “Lumea Medicald”, revista aduce doud noutéti
asteptate de specialisti in anul 2017. Prima tema se refera la fo-
losirea microbiomului uman pentru prevenirea, diagnosticarea si
tratarea bolilor, iar cea de-a doua vorbeste despre imuno-terapia
celulara, o alternativa din ce in ce mai viabila pentru tratarea can-
cerului.

Numarul de februarie al revistei mai include si cateva recoman-
dari editoriale - Ortopedie si traumatologie pentru asistenti medi-
cali; Physician Assistant: A Guide to Clinical Practice — Un ghid de
practica clinica si Imunologie si imunopatologie, lucrari care ne pot
ajuta sa dobandim cunostinte noi sau sa le improspatam pe cele
existente.

Doina Carmen Matzilu, Presedinte OAMGMAMR - filiala
Bucuresti
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Educatie Medicald

Importanta screening-ului pentru sindromul de
apnee obstructiva in somn

esi multi il confunda adesea cu sforaitul, sindromul de ap-

nee obstructiva in somn este mult mai mult decat acesta

- respiratia celor cu aceasta conditie medicala se poate opri
de pana la 400 de ori pe noapte, iar aceste intreruperi dureaza de
la 10 la 30 de secunde.

Tn timp ce estimérile legate de prevalenta in cadrul populatiei vari-
aza, cele mai ridicate mentionand pana la 30% in randul barbatilor
si 15% in randul femeilor, specialistii sunt de acord ca majoritatea
celor cu acest sindrom sunt nediagnosticati.

Apneea obstructiva apare cand limba, amigdalele sau alte tesuturi
din partea de jos a gatului blocheaza fluxul de aer. Unele dintre
simptomele cele mai frecvente ale apneei obstructive sunt — obo-
seala sau starea de somnolenta din timpul zilei, gura uscata sau
usturime in gat la trezirea de dimineata, durerile de cap dimineata,
problemele de concentrare si memorie, depresie sau iritabilitate,
transpiratii nocturne, neliniste in timpul somnului, sforaitul sau
dificultatile de trezire dimineata.
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Educatie Medicald

Este important de stiut ca, in plus de apneea obstructiva, care este
cea mai frecventa forma de apnee in somn, mai exista doua ti-
puri de apnee. Apneea centrala apare atunci cand creierul nu mai
reuseste sa trimita, temporar, semnale catre muschii care contro-
leaza respiratia. Spre deosebire de apneea obstructiva in somn,
care poate fi considerata o problema mecanica, apneea centralad
este mai mult o problema de comunicare, de transmitere a im-
pulsurilor nervoase. Printre cauzele sau conditiile care pot duce
la aparitia apneei centrale se numara boala Parkinson, conditii
medicale care afecteaza creierul, inclusiv infectiile sau atacurile
cerebrale, obezitatea, anumite medicamente precum analgezice-
le pe baza de narcotice. Al treilea tip de apnee este cea mixta, o
combinatie intre cea obstructiva si cea centrala.

Diagnosticarea acestor apnee in somn se face in urma unor stu-
dii ale somnului pacientilor, fie intr-un laborator al somnului, fie
acasa. Prospectivii pacienti poarta in timpul somnului dispozitive
de monitorizare pentru fluxul de aer, nivelul de oxigen in sange,
tiparele de respiratie, activitatea electrica a creierului, miscarile
ochilor, ritmul cardiac sau activitatea musculara.
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Educatie Medicald

Riscul de apnee obstructiva este crescut in cazul celor care sufera
de greutate excesiva, care au gatul gros sau au fose nazale mai
mici, de exemplu. Poate aparea si in cazul amigdalelor marite sau
al tesuturilor in exces la baza gatului, pe interior. O limba de di-
mensiuni peste medie poate, de asemenea, bloca fluxul de aer, |a
fel ca si deviatiile de sept. Riscul de aparitie a apneei obstructive
creste odata cu varsta, dar nu este parte a procesului normal de
imbatranire.

Persoanele care sufera de apnee obstructiva in somn sunt supuse
unui nivel ridicat de stres cardiometabolic cand incearca in mod
repetat sa respire cu ajutorul unor cai respiratorii obstructionate,
ceea ce duce la episoade de suboxigenare, tulburare a somnului si
hiper excitare a sistemului nervos simpatic. Aceste perturbari fizio-
logice pot duce deseori la cresterea tensiunii arteriale si a ritmului
cardiac, disfunctii de endoteliu si rezistenta la insulind, mecanisme
implicate Tn pato-geneza bolilor cardio-vasculare, a diabetului sau
a tulburarilor neurologice.

Un studiu deosebit de important pentru cercetarea apneei in somn
publicat in 2000 a aratat ca apneea obstructiva in somn este un
factor independent pentru aparitia hipertensiunii, iar reducerea nu-
marului si a duratei intreruperilor de respiratie din timpul somnu-
lui nocturn a dus la Tmbunatatirea nivelului tensiunii arteriale, chiar
si in cazul acelor cu hipertensiune rezistenta. De asemenea, studii
recente arata si o corelatie intre apneea obstructiva in somn si
atacurile vascular cerebrale, precum si rezistenta la insulina si dez-
voltarea diabetului, ceea ce se adauga pe lista pericolelor, in plus
de disfunctiile cognitive, hipersomnolenta si oboseala cronica.

Toate aceste studii arata o legdatura destul de clara intre ap-
neea obstructiva si cresterea riscului mortalitatii. In conjunctie cu
prevalenta crescuta a cazurilor nediagnosticate, acest lucru cere
ca eforturile de depistare, in special timpurie, a afectiunii sa pri-
measca atentia necesara. Una dintre modalitatile cele mai eficace
in aceasta privinta este incurajarea discutiilor dintre specialistul
clinician, in principal cel din asistenta primara, medic sau asistent
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Educatie Medicald

10

medical, despre simptomele relevante pentru apneea obstructiva.
Tn prezent, putini specialisti clinicieni isi intreabd explicit pacientii
despre manifestarile simptomatice ale apneei, in timp ce un numar
si mai scazut de pacienti vorbesc in mod voluntar despre acestea.
Pacientii sub-raporteaza asemenea simptome care apar in timp si
multi dintre ei cred ca acestea nu sunt oricum tratabile. Cei mai
multi dintre specialistii clinicieni nu intreaba despre simptomele
legate de somn, deoarece nu sunt pregatiti in acest domeniu sau
sunt sub presiunea timpului.

Un studiu a aratat ca timpul care a trecut intre momentul in care
un pacient a recunoscut simptomele si cel in care i s-a recoman-
dat sa mearga la un laborator al somnului a fost, in medie, de 87
de luni. Tn acest timp, acesti pacienti au mers de circa 17 ori la un
specialist clinician din asistenta primara, ceea ce sugereaza ca s-au
pierdut numeroase oportunitati de identificare a simptomelor si
dezvoltare a unui plan de evaluare si tratament. Si mai recent, un
alt studiu cu peste 3000 de participanti a dezvaluit ca 34% dintre
acestia au raportat trecerea a peste 10 ani intre aparitia simpto-
melor si diagnosticarea cu apnee obstructiva. Toate aceste rezul-
tate sugereaza ca evaluarea simptomelor acestei conditii in siste-
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Educatie Medicald

mul de asistenta primara este inadecvata.

Academia Americana de Medicina a Somnului este in prezent an-
grenata intr-un proces de dezvoltare a unor chestionare standar-
dizate de screening a apneei obstructive, urmand ca acestea sa fie
incluse in dosarele medicale electronice ale celor care le comple-
teaza.

Chestionarele vor permite colectarea unor date esentiale pentru
Tmbunatatirea procesului de depistare a apneei obstructive, ceea
ce va reduce rata de cazuri nediagnosticate si consecintele negati-
ve pentru sanatatea acestor persoane.

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

Surse de documentare:

http://jamanetwork.com/journals/jama/fullarticle/2598749

- Screening for Obstructive Sleep Apnea Implications for the
Sleep Health of the Population, Susan Redline, MD, MPH (JAMA.
2017;317(4):368-370. doi:10.1001/jama.2016.18630).

https://www.ncbi.nlm.nih.gov/pmc/articles/PMC3104914/
https://www.ncbi.nlm.nih.gov/pubmed/10805822/
https://www.ncbi.nlm.nih.gov/pmc/articles/PMC3104914/

http://www.webmd.com/sleep-disorders/guide/understanding-
obstructive-sleep-apnea-syndrome#1

http://www.alaskasleep.com/blog/types-of-sleep-apnea-explai-
ned-obstructive-central-mixed

http://www.webmd.com/sleep-disorders/sleep-apnea/ss/slide-
show-myth-fact
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Eveniment

Ziua mondiala a cancerului — 4 februarie

robabil unul dintre cele mai inspaimantatoare cuvinte pentru

oamenii obisnuiti si una dintre cele mai temute boli, cancerul

sau ucigasul tacut este cel care face 8,2 milioane de victime,
in intreaga lume, in fiecare an. Mai grav, 4 milioane sunt persoane
care au parte de o moarte prematura (la varste de 30 - 69 ani).

Daca ne uitam la graficul de mai jos care prezinta incidenta cance-
relor si mortalitatii asociate, prognoza pentru anul 2025 este si mai
ingrijoratoare (11,5 milioane de decese).

Tocmai pentru a actiona in directia prevenirii sau a controlarii
adecvate a bolii, cu efecte cat mai bine gestionate in planul calitatii
vietii pacientilor, a fost instituita o zi mondiala dedicata acestui
fenomen.
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Eveniment

Eveniment cu acoperire globald, Ziua Mondiala a Cancerului are
loc, in fiecare an, pe 4 februarie si-si propune ca scop sa uneasca
populatia lumii in lupta impotriva cancerului. Face aceasta pentru
a iImpiedica cat mai multe dintre milioanele de decese anuale, cele
care pot fi prevenite prin cresterea gradului de constientizare si
educare cu privire la boala, antrenand guvernele si indivizii din in-
treaga lume sa ia masuri.

Primul pas este preventia. Adica modul cum traim si ne ingrijim
fiecare dintre noi. Toti ar trebui sa stim ca suntem expusi la factori
de risc care pot facilita aparitia cancerului, cum ar fi fumatul, dieta
necorespunzatoare si un stil de viata sedentar. Asadar trebuie sa
facem cateva lucruri sa ne protejam. Sa nu uitam, mai intai de toate:
consumul de tutun genereaza cinci milioane de decese in fiecare
an, sau 22% din totalul deceselor provocate de cancer. Reducerea
ratelor consumului de tutun va scadea semnificativ povara globala
a unui numar mare de tipuri de cancer, inclusiv pulmonar, la nivelul
cavitatii bucale, laringe, faringe, esofag, pancreas, vezica urinara,
rinichi, col uterin si de stomac, precum si leucemie mieloida acuta.
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Apoi, consumul excesiv de alcool este legat de cresterea riscului
pentru urmatoarele tipuri de cancer: bucal, faringe, laringe, esofag,
ficat, san si pancreas, in timp ce nivelurile crescute ale obezitatii
sunt motive de ingrijorare in multe tari din intreaga lume deoarece
greutatea excesiva si obezitatea aduc un risc crescut de cancer de
intestin, de san, uterin, ovarian, pancreatic, de esofag sau rinichi si,
mai tarziu in viata, cancerul vezicii biliare.

De aceea, aproximativ o treime din cazurile de cancer pot fi pre-
venite printr-o dieta sanatoasa, pastrand o greutate sanatoasa
si fiind activi din punct de vedere fizic, apreciaza specialistii. Es-
timarile World Cancer Research Fund International spun ca apro-
ximativ 31% din cazurile din Statele Unite, 32% pentru Regatul Unit,
25% pentru Brazilia si 24% pentru China s-ar incadra aici.

Cu cat sunt mai cunoscute aceste informatii despre legatura dintre
stilul de viata si riscul de cancer, cu atat le permitem oamenilor sa
faca alegeri sanatoase. Cu alte cuvinte, indivizii si comunitatile tre-
buie informate ca mai mult de o treime din cazurile de cancer pot
fi prevenite prin adoptarea unor comportamente sanatoase. lar
aceasta nu este putin deloc, daca ne gandim ca ar reprezenta cam
2.7 milioane de oameni salvati.

Al doilea pas este facut de profesionistii din domeniul sanatatii si
cei care se ocupa de cercetarea in domeniu. Ei acorda o atentie
importanta domeniului, atat in zona de pregatire, in practica clini-
ca, cat siin zona de cercetare. De exemplu, doar in ceea ce priveste
specializarea asistenta medicala, Congresul European 2017 dedicat
temei, care a avut loc In perioada 27-30 ianuarie, la Amsterdam, a
continut mai multe lucrari despre valoarea ingrijirilor in bolile de
cancer, situatia actuald in Europa a ingrijirilor acordate in bolile de
cancer, dezvoltarea si sustinerea unei forte de munca de ingrijire
in domeniul cancerului: oportunitati si provocari.

Apoi, sunt realizate campanii cum este si cea prezentata mai jos
“Noi putem. Eu pot.” (“We can. | can.”) care ne indeamna pe toti
ca, la nivel individual sau colectiv, sa fim activi in reducerea poverii
reprezentatd de cancer. In fapt, ea ne spune ¢4, la fel cum cancerul
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Eveniment

ne afecteaza pe fiecare in moduri diferite, toti oamenii au puterea
de a lua diverse masuri pentru a reduce impactul pe care el il are
asupra noastra, a familiilor si comunitatilor.

Ziua Mondiala a Cancerului este o sansa de a reflecta asupra a
ceea ce se poate face, a face un angajament si a lua masuri. Orice
alegem fiecare sa facem ca parte a initiativei We can. | can. ne face
contributori la lupta impotriva cancerului.

Tot din aceasta categorie de initiative fac parte si eforturile aso-
ciatiilor de pacienti. n prezent pacientii oncologici formeaza un
grup din ce in ce mai numeros. Numai in Europa exista aproximativ
10 milioane de persoane care au nevoie de sprijin. in timp ce ser-
viciile nationale de sanatate ale statelor din Europa Centrala si de
Vest ofera ingrijire de specialitate si tratament, de exemplu, pen-
tru pacientii cu cancer de san, se inregistreaza un mare deficit de
sustinere, mai ales la nivelul suportului psihologic, in zona de pre-
ventie si educatie. Tocmai acest gol este umplut de organizatiile de
pacienti.

Mamma HELP este un exemplu. Ea reprezinta cea mai mare orga-
nizatie care asigura servicii pacientelor cu cancer de san din Repu-
blica Ceha. Organizatia include in prezent 8 centre in diferite orase.
Din 1999, asociatia a acordat servicii gratuite de consultanta indi-
vidualg, suport educational si programe de reabilitare, atat pentru
pacientele cu cancer de san, cat si familiilor lor. Tn plus, sunt asi-
gurate servicii de consultanta oncologica pe site-ul www.mamma-
help.cz sau la hot-line-ul dedicate sponsorizat de compania Avon.
Lista de activitati include si sejururi de recuperare care s-au dove-
dit o modalitate extrem de buna de a imbunatati sanatatea fizica
si mentala a pacientelor si de a le ajuta sa-si castige increderea in
sine. Mamma HELP organizeaza si diverse campanii motivationale
si evenimente de sprijin si integrare in viata de zi cu zi a paciente-
lor, dar si prelegeri publice dedicate prevenirii cancerului de san.

Toate aceste exemple demonstreaza ca atitudinea corecta a pub-
licului larg in fata amenintarii reprezentate de cancer nu este
nicidecum fatalismul sau teama necontrolata. Este evident ca, atat
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pentru personalul medical, cat si pentru sistemele de sanatate din
toata lumea, un public informat, educat si cooperant reprezinta sin-
gura alternativa pentru a reduce impactul cancerului si a face in-
terventiile mai eficiente. Si, dincolo de toate, este evident ca rolul
profesionistilor in acest efort de promovare a sanatatii, educare si
sustinere a comportamentelor sanatoase este unul esential.

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

Surse de documentare:
http://www.eccocongress.org/

http://www.worldcancerday.org/about
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Interviu

Promovarea sanatatii, tema unui parteneri-
at intre organizatii din 3 tari — interviuri cu
specialistii implicati

desea auzim ca "dreptul la sanatate este unul din drepturile
fundamentale ale omului”. Dar cum putem ajunge, fiecare
dintre noi, sa ne bucuram pe deplin de acest drept?

Cu atat mai mult cu cat este evident ca nu putem elimina com-
plet riscul de imbolnavire, iar sistemele noastre medicale nu pot
gestiona, fara sa intre in colaps, un numar extrem de mare de ca-
zuri de imbolnaviri. Cel mai important, pentru ca niciun sistem de
sanatate modern nu mai poate asigura singur, fara colaborarea
populatiei, sanatatea tuturor, cum putem sa ne asumam responsa-
bilitatea pentru propria sanatate pentru ca, in final, sa ne putem
bucura de acest drept?

Primul si, pana acum, cel mai eficace raspuns la aceasta intrebare
complexa este promovarea sanatatii. Ea reprezinta “orice com-
binatie planificata a mecanismelor educationale, politice, de me-
diu, de reglementare, sau organizatorice care sprijina actiunile si
conditiile de trai favorabile pentru sanatatea indivizilor, grupurilor
si comunitatilor”. Din perspectiva modului in care sunt impartite
responsabilitatile, in timp ce cadrele medicale au rolul profesional
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de a promova sanatatea la nivel individual, de grup si in comu-
nitate, fiecare individ are propria raspundere, pentru sanatatea
lui, atat timp cat el face propriile alegeri, inclusiv alegeri legate de
comportamentul sanatos.

Tnsd, pentru a ne asigura ca indivizii au capacitatea de a intelege,
invata si face alegerile corecte in ceea ce priveste stilul de viata si
comportamentul sanatos, educatia pentru sandtatea se face tot
cu ajutorul specialistilor din sistemul de educatie sau sanatate.

Tn acest context, OAMGMAMR, Centrul de Excelentd in Medicind
si Farmacie ,,Raisa Pacalo” din Republica Moldova, Centrul de Educatie
Medicala Continua a Personalului Medical si Farmaceutic cu Studii
Medii din Republica Moldova si Faculty Health Education and Life
Sciences din cadrul Birmingham City University din Marea Brita-
nie au dezvoltat o colaborare care a permis schimbul de cunostinte
cu privire la practicile de formare in domeniul promovarii sanatatii
in cele trei tari si a pus bazele revizuirii modelelor de predare si mai
ales evaluare a predarii la nivelul institutiilor de formare de baza si
continua din Republica Moldova si Romania.
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Interviu

Interviurile cu participantii la acest proiect dedicat specialistilor
din cele trei tari subliniaza exact acesta concluzie — asistentii me-
dicali si moasele se afla in prima linie de profesionisti in sanatate
care au un rol definit in promovarea sanatatii la nivel individual, de
grup si in comunitate. Tocmai pentru a indeplini acest rol extrem
de complex, ei formeaza o comunitate de practica unde toti invata
permanent, unii de la ceilalti.

Interviul cu doamna Carmen Mazilu — Vice-presedinte OAMG-
MAMR si Presedinte al filialei Bucuresti — s-a centrat pe acest
program de colaborare tripartit destinat modernizarii formarii
asistentilor medicali in domeniul promovarea sanatatii.

Tema promovarea sandtatii pare, mai ales pentru necunoscdtori, a
tine de zona educatorilor, care ar trebui sd ne invete, la scoald, cum
sd ne protejam sdndtatea. De ce ati ales sa intrati, ca organizatie
profesionald, intr-un proiect care vrea sa se ocupe de formare pe
zona aceasta?

Este adevarat ca este o zona a educatiei, dar cineva trebuie sa si
faca aceasta educatie in mod profesionist. Eu cred cu tarie ca pro-
fesionistii sunt cei mai indicati si cei mai potriviti pentru a desfasu-
ra activitatea de educatie pentru sanatate. De altfel, preventia,
pentru a nu ajunge in faza de boal3, si educarea pacientului, pen-
tru a gestiona boala si a creste aderenta la tratament, prin edu-
care si comunicare, reprezinta componente majore ale atributiilor
asistentilor medicali. Din punctul meu de vedere, asistentul medi-
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cal este unul dintre profesionistii specializati care poate si trebuie
sa faca educatie pentru sanatate si preventie.

Mi-ati spus in rdspunsul la intrebarea precedentd si a reiesit si din
discutiile purtate in cadrul proiectului cd promovarea sandtadtii pre-
supune nu doar cunostinte teoretice ci, mai ales, in cazul asistentilor
medicali, competente specifice pe zona de promovare a sdndatatii.
De ce este atGt de important sd aibd aceste competente, adicd sd
stie sa aplice si practic cunostintele teoretice?

Tn curriculum-ul de formare a asistentilor medicali existd un modul
special dedicat educatiei pentru sanatate, dar exista si alte com-
petente transversale, din alte module, care intaresc aceasta com-
petentad. Este important ca asistentul medical sa stie sa faca pre-
ventie si educatie pentru sanatate pentru ca specialistul poate
“traduce” pe limba pacientului mult mai bine orice afectiune sau
orice evolutie a unei patologii si stie si cum sa intareasca compor-
tamentele care ajuta in recuperare. Stim cu totii ca nu exista boli,
ci bolnavi. Daca un asistent medical stie cum sa faca promovarea
sanatatii, bolnavii vor intelege ce trebuie sa faca ca sa poata urma
adecvat sfaturile medicului, sa traiasca cat mai bine si sa aiba o
calitate a vietii aproape de cea normala, sa ramana cat mai mult in
activitate, sa aiba o imbatranire cat mai sanatoasa.

|deea ar fi ca asistentul medical sa personalizeze, sa individualizeze
informatia si educatia necesara pentru fiecare pacient in parte. De
fapt, aceasta inseamna sa aiba competente specifice in zona pro-
movarii sanatatii: sa stie sa aplice, de la caz la caz, de la pacient
la pacient, informatiile, cunostintele, sa puna intrebarile adecvate,
sa inteleaga cum sa 1i ajute sa-si modeleze comportamentele (de
exemplu pe cele alimentare, efort fizic, etc.) sau sa raspunda
la Intrebarile pacientului.

Aceste competente specifice in zona promovarii sanatatii se imbina
foarte bine si cu cele de comunicare. Asistentul medical nu trebuie
sa aiba numai informatiile, ci trebuie sa stie si cum sa le comunice.
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Pentru aceasta comunicare individualizata cu pacientul, trebuie sa
avem o competenta speciala. Zona de comunicare ne da instru-
mentele, iar zona de promovare a sanatatii ne da continutul.

Dintre toate asteptdrile pe care le-ati avut cand ati intrat in acest
proiect ca organizatie profesionald, la care credeti ca ati primit
raspuns?

La inceput a fost foarte greu sa-mi formez anumite asteptari le-
gate de acest proiect. Am fost foarte curioasa, mai ales ca dome-
niul este foarte discutat in ultimul timp, fiind de mare actualitate.
Toata lumea discuta despre preventie si educatie pentru sanatate
la toate nivelurile si in educatie si in sanatate. Practic, asteptarea
mea era legata de dobandirea unei intelegeri cat mai bune asupra
temei si asupra a ce putem face pentru a aduce asistentii medicali
in prim plan ca fiind furnizorii de educatie pentru sanatate cei mai
indicati si de ajutor pentru sistemul de sanatate din Romania. Mi-
am dorit aceste lucruri si mi-am legat asteptarile de ele.

Ce am obtinut? Mult mai mult decat mi-am putut inchipui. Tn
primul rand, am avut sansa sa lucrez intr-o echipa multi-nationala
in care oamenii s-au implicat total, niste oameni deosebiti, care au
avut si competente foarte-foarte ridicate, care au avut un interes
foarte mare pentru tema si care au colaborat in acelasi sens, pen-
tru cresterea competentelor asistentilor medicali pentru furniza-
rea unei educatii pentru sanatate de buna calitate si individualiza-
ta. Am avut bucuria sa tnvat lucruri noi, de exemplu instrumentele
aplicate pentru formarea asistentilor medicali in vederea furnizarii
de educatie pentru sanatate. Am vazut modele de practica foarte
interesante si care pot fi folosite in zona de predare si pentru cur-
surile pe care le vom face. Am lucrat foarte mult la curriculum, lu-
cru intens la care initial nu m-am asteptat, pentru ca eram entitati
diverse, oameni noi, care nu se cunosteau dinainte si care mai vor-
beau si o limba straina, pe deasupra. Dar limba profesiei a fost cea
comuna. De fapt, a mai multor profesii, fiindca eram si educatori si
asistenti medicali si medici.
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Ce credeti ca ar fi util si ar merita sa fie preluat din experienta co-
legilor din Marea Britanie si din Republica Moldova in practica de
formare din organizatia din Romania?

Tn primul rand, e important de spus cd avem deja o baz3 de la
care pornim. De exemplu, avem standardele de formare pentru
asistentii medicali aduse de apartenenta la UE. Din experienta co-
legilor din Marea Britanie, mi-a placut foarte mult modul in care
pregatesc asistentii medicali pentru aceasta activitate de pro-
movare a sanatatii si implicarea elevilor in zona de invatare, intr-un
mod practic, astfel incat ei sa castige cat mai multe abilitati in co-
municare si in zona de educatie pentru sanatate si, mai larg, de
promovare a sanatatii pe baza instrumentelor standardizate. A fost
foarte interesanta aceasta experienta si mi-a placut foarte mult. Si
am admirat si organizarea din Marea Britanie, in special in ceea ce
priveste asistenta medicala din scoli. La noi este o mare provocare
sa faci educatie pentru sanatate in scoli, avem de invins reticenta
parintilor, multi dintre acestia dorindu-si sa fie cat mai multe ore
de matematica in curriculumul scolar, mai degraba decat ore de
educatie pentru sanatate.

Si mi s-a mai confirmat asteptarea legata de calitatea buna a pro-
gramului de studii din Republica Moldova. M-a impresionat rapi-
ditatea cu care colegii din Republica Moldova au receptionat schim-
bul de idei si bune practici si au gasit oportunitati de imbogatire
a curriculumului lor. Si s-au si pus pe treaba, astfel incat, la scurt
timp dupa prima intalnire de lucru, aveau pregatite materialele si
urmau sa continue implementarea instrumentelor, astfel incat re-
vizuirea curriculumului din Republica Moldova sa fie realizata si pe
partea de formare de baza si pe partea de educatie continua.

Ce anume veti imbundtadti in curriculum-ul materiei “promovarea
sanatdtii” sau in practica de formare, in urma acestei colabordri?

La noi nu a fost dezvoltat pana acum curriculum-ul de educatie
pentru sanatate, ca atare, pentru zona de formare continua. Noi
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am pus accentul, pana acum, mai mult pe zona de comunicare cu
pacientul si cresterea abilitatilor din zona de leadership clinic si de
practica specifica, competente specifice in ingrijirea pacientului.

Acum o sa incercam sa corelam aceste competente din mai multe
programe de curs si 0 sa organizam educatia pentru sanatate in
trei sectiuni, in cadrul educatiei medicale continue.

Aceste sectiuni vor fi determinate de ideea de a face preventie si
educatie pentru sanatate primara, secundara si tertiara in functie
de grupul tinta caruia ne vom adresa, respectiv:

1. asistentii medicali din cadrul cabinetelor individuale ale medi-
cilor de familie, carora am vrea sa le adresam un curriculum spe-
cific de promovarea sanatatii si educatie pentru sanatate, care sa
includa preventie si managementul bolilor cronice, de exemplu.

2. pentru medicina scolara, care mie mi se pare importanta pen-
tru ca acei asistenti medicali din gradinite, scoli, licee au un rol
esential in transmiterea informatiilor legate de comportamentele
sanatoase si de aceea am vrea sa ii implicam si sa le crestem rolul
in aceasta activitate si

3. asistentii medicali din spitale, care au nevoie de competente
specifice in zona de management al bolilor acute si cronice si al
educatiei pentru sanatate. Noi am avut, de exemplu, cursuri de for-
mare in zona de management al bolilor cronice, precum diabetul,
in zona promovarii comportamentelor sanatoase — renuntarea la
fumat, cursuri in domeniul pediatriei, urgentelor. Acum le putem
completa cu un curs specific pentru competente de educatie pen-
tru sanatate, centrandu-ne pe mentinerea sanatatii si nu pe boala.

S-a incheiat aceastad colaborare cu colegii din Marea Britanie si Re-
publica Moldova sau vedeti si alte oportunitdti de a continua?

Eu imi doresc ca aceasta colaborare sa continue, pentru ca s-a dove-
dit deosebit de frumoasa si fructuoasa. Ne propunem proiecte in
care sa continuam sa implicam si echipa din Marea Britanie, in plus
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de cele derulate pana acum. Si ne propunem si proiecte in care sa
implicam si echipa din Republica Moldova, tocmai pentru ca s-au
aratat niste partneri foarte buni si cu care am fost foarte compa-
tibili.

Interviurile cu partenerii din Republica Moldova - Centrul de Ex-
celenta in Medicina si Farmacie , Raisa Pacalo” din Republica
Moldova, Centrul de Educatie Medicala Continua a Personalu-
lui Medical si Farmaceutic cu Studii Medii — au abordat, printre
altele, imbunatatirile pe care le-au adus la curricula materiei
,Promovarea sanatatii”, in urma acestei colaborari.

Doamna Svetlana Cobileanschi, directorul adjunct al Centrului de
Excelenta in Medicina si Farmacie ,Raisa Pacalo” ne-a marturi-
sit ca "o reusita este includerea unor subiecte deosebit de impor-
tante si utile pentru specialisti, si anume, elaborarea proiectelor de
promovare a sanadtdtii si a modalitdtilor de evaluare a promovarii
sanatatii. Astfel, studentii vor invata la modul practic cum sa rea-
lizeze proiecte de promovare a sandtdtii, pe o anumitd populatie,
precum si cum sd evalueze impactul acestora”.

Pe de alta parte, doamna Vera LOGHIN, director Centrul de Edu-
catie Medicala Continua a Personalului Medical si Farmaceutic cu
Studii Medii din Republica Moldova, ne-a precizat faptul ca “aceas-
ta va include subiecte ce tin de promovarea si mentinerea sanatatii
copilului, adolescentului, adultului, varstnicului si, in acelasi timp,
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teme referitoare la educatia sau scolarizarea pacientilor cu boli
cronice netransmisibile. Toate aceste elemente vor face diferenta
intre curriculumul actual si cel care si cea care este in curs de dez-
voltare”.

LAsistentii medicali sunt actorii principali in promovarea sanatatii
si in ingrijirea bolnavilor. Astfel cd orice curs de instruire care
vine cu ceva nou in domeniu este extrem de binevenit. Recunosc
cd asteptdrile mele de la aceastd colaborare au fost depdsite. In-
formatia primita de la colegii din Marea Britanie si Romdénia o
impartdasesc tuturor studentilor carora le predau. Le vorbesc despre
organizarea activitdtii de promovare a sanatatii in aceste tdri si ro-
lul asistentilor medicali, ca impreund sd ajungem la concluzii despre

pasii concreti pe care putem sd-i intreprindem in activitatea noas-
trd profesionald”, a spus Angela Baroncea, profesor si sef de sectie
in cadrul Centrului de Educare Medicala Continua a Personalului
Medical si Farmaceutic cu Studii Medii.

Pentru Svetlana Bodiu, profesor la Centrul de Excelenta in Medicina
si Farmacie ,Raisa Pacalo”, ,Promovarea sanatatii” este unul din
cele mai importante subiecte predate elevilor ei. , Asistentii me-
dicali au sarcina de a elucida riscurile la care pot fi expuse chiar
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si persoanele sandtoase. Astfel, promovarea sandtatii devine im-
portantd pentru a invdta si dezvolta comportamente sandtoase
printre categoriile de cetateni cu care lucram, fie adulti sau copii. Si
padna in prezent am avut cursuri de promovare a sanatatii, dar cu
aborddri mai superficiale asupra complexitdtii subiectului. In mod
normal, studiile aveau accente mai mult pe ingrijirea persoanei bol-
nave. Acum insa ne intoarcem privirile si spre comunitate”, a spus
pedagogul.

Svetlana Bodiu sustine ca experienta colegilor din Romania si Ma-
rea Britanie e utila si in cazul R. Moldova si raméane de vazut cum e
posibil sa fie integrata in programele de aici. ,Au fost propuse niste
modele noi pentru invatdmantul profesional sau pentru formarea
viitorului asistent medical. Pentru prima datd in curricula noastrd
se doreste introducerea unui curs separat legat de elaborarea pro-
gramelor de promovare a sandtdtii. Am ramas surprinsd de varie-
tatea de modele de promovare a sGnatdtii. Fiecare model presu-
pune anumite elemente de bazd pe care asistentul medical trebuie
sd le ia in calcul si nu intotdeauna toate aceste criterii sunt legate
de boald. Interesante sunt si metodele de evaluare a programelor
de promovare a sandtatii si evaluarea care se face atdt de catre co-
legi (alti asistenti sau colegi), cat si de profesor. Inedit si interesant
este si modelul de chestionare pe care-| folosesc reprezentantii din
Marea Britanie, un model online demonstrativ si binevenit. Sperdm
cd si noi vom implementa asa tipuri de chestionare”, a spus ea.

A consemnat Mirela Mustata, Redactor E-Asistent, Specialist in
Comunicare si Relatii Publice, PhD
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Istoria dezvoltarii teoriei si practicii referitoare
la educatia pentru sanatate si promovarea
sanatatii. Legatura cu profesia de asistent
medical

asistentelor medicale, chiar daca nu intotdeauna este evident

acest lucru. Ins3, fara s& realizeze neapérat, de cele mai multe
ori, promovand sanatatea persoanelor, familiei, comunitatilor si
populatiei, asistentele medicale si moasele contribuie la transfor-
marea vietii persoanelor cu care interactioneaza, a societatii si a
intregului sistem de sanatate.

P romovarea sanatatii este o componenta esentiala a practicii

Doar daca ne uitam cu atentie la diferitele definitii ale activitatii de
asistenta medicala, vom observa ca acest tip de activitati de pro-
movare a sanatatii apar repetitiv si sunt indicate a fi printre cele
structural legate de rolul lucratorilor medicali, mai ales de cel al
asistentului medical.

Florence Nightingale este printre primii profesionisti care au influ-
entat definirea activitatii de asistenta medicala, prin faptul ca s-a
concentrat pe triada — persoana, sanatate si mediu — si a aratat ca
promovarea sanatatii si vindecarea sunt coloana vertebrala pentru
definirea profesiei (Nightingale, 1859).
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Mergand pe aceeasi linie, Asociatia Nurselor din America (ANA)
a definit nursingul ca fiind ”“protectia, promovarea si optimizarea
sanatatii si abilitatilor, prevenirea imbolnavirilor si traumelor, alina-
rea suferintelor prin diagnostic si tratament si advocacy pentru
ingrijirea indivizilor, comunitatilor si populatiei” (ANA, 2010, para2).

Tn anul 2010, Consiliul International al Nurselor a definit, la ran-
dul sau, nursingul ca "incluzand promovarea sanatatii, prevenirea
imbolnavirilor si ingrijirea bolnavilor, persoanelor cu dizabilitati si
a persoanelor muribunde”. Printre altele, activitatile de advoca-
cy, promovarea unui mediu sigur, cercetarea, participarea la dez-
voltarea politicilor si sistemelor de sanatate sunt si ele descrise
ca fiind esentiale pentru rolul asistentilor medicali (Consiliul Inter-
national al Nurselor).

O alta analiza interesanta pe care o contine literatura de nursing si
practica asociata este cea referitoare la folosirea termenilor de
promovarea sanatatii si educatie pentru sanatate, de multe ori
utilizati incorect, unul in locul celuilalt. Tn realitate, conceptul de
promovarea sanatatii, care se concentreaza pe determinantii so-
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cio-economici si de mediu ai starii de sanatate si pe implicarea
participativa, include si conceptul mai restrans de educatie pentru
sanatate. Cu alte cuvinte, educatia pentru sanatate presupune
a da informatii si a-i invata pe oameni si comunitatile lor cum sa
fie mai sanatosi (informand despre cauza bolilor, riscurile aso-
ciate unui anumit stil de viata, etc.), o parte clar definita a rolului
asistentilor medicali. Prin contrast, promovarea sanatatii poate im-
plica schimbari sociale, economice, politice sau de mediu care fac
din asistenta medicala un factor de promovare a schimbarilor care
previn afectarea negativa a sanatatii oamenilor, rol care include,
desigur, si partea de educare a indivizilor ce apartin acelei comu-
nitati asupra modului in care-si pot pazi propria sanatate.

Tn foarte multe situatii, atat teoria cat mai ales practica au demon-
strat o mare falie intre educatia pentru sanatate strict legata de
starea de boala (caracteristica mai ales practicienilor din unitatile
spitalicesti) si conceptul mai larg de promovarea sanatatii, care
pune accentul pe determinantii starii de sanatate legati de mediu,
educatie, cultura, factori economici ori socio-politici.

Cu alte cuvinte, modelul biomedical de educatie pentru sanatate
folosit in spitale este reductionist, se uita la pacient din perspecti-
va bolii sale (educatie centrata pe comportamentul si riscurile aso-
ciate unui anumit stil de viatd), separand corpul de minte si evitand
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abordarea in care este promovata sanatatea individului.

Depasirea acestei abordari inguste ar presupune o mai mare impli-
care a asistentelor medicale in intarirea capacitatilor de promovare
a sanatatii la nivelul comunitatilor, o atentie sporita aratata diferen-
telor etnice, rasiale, culturale sau economice, facilitarea unui abor-
dari de tipul cresterii constientizarii indivizilor cu privire la propria
lor sanatate, influentarea politicilor din domeniul sanatatii, etc. Si
aceasta mai ales in contextul in care, de multe ori, pacientii au
incercat deja sa faca anumite lucruri pentru a-si proteja propria
sanatatea Tnainte de a ajunge in cabinetul unui medic. lata de ce
a discuta cu pacientul si a dezvolta o intelegere cuprinzatoare a
ceea ce el vrea sa schimbe, ce a incercat deja si barierele intalnite
reprezinta esenta unei interventii corecte din partea asistentului
medical.

Astfel, un asistent medical care lucreaza intr-un spital aglomerat
si care vrea sa faca in mod corect promovarea sanatatii trebuie
sa aiba o abordarea holistica. Aceasta presupune personalizarea
luarea factorilor economici, socio-culturali care-i afecteaza sanata-
tea, implicarea pacientului in planificarea ingrijirilor acordate,
conectarea cu resursele existente la nivelul familiei si comunitatii,
promovarea unei ingrijiri de tip continuum, atat in ambulator, cat
si in spital sau la nivelul centrelor din comunitate.

Pe de alta parte, sardcia poate aduce o povara suplimentara - stre-
sul si poate predispune la comportamente nesanatoase cum ar fi
fumatul, alcoolismul, drogurile, traiul in medii nocive sau alimen-
tatia nesanatoasa ori sedentarismul. Mai mult, multe persoane nu au
acces la servicii medicale preventive sau nu au baza de cunostinte
necesare pentru a intelege pe deplin ce le comunica personalul
medical. Tocmai de aceea, 0 componenta importanta a promovarii
sanatatii este atentia acordata “alfabetizarii in domeniul sanatatii”,
problemelor de acces la servicii de ingrijire si barierelor legate de
saracie care Impiedica indivizii si comunitatile in a se angaja in ac-
tivitati de promovare a sanatatii.
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Practica a dovedit ca se poate face cel mai bine promovarea sanata-
tii daca se folosesc ca baza de pornire punctele forte ale pacientu-
lui si un personal medical bine pregatit in domeniu.

Promovarea sanatatii presupune o evaluare atenta a trecutului pa-
cientului, a provocarilor acestuia, a punctelor sale forte care-i pot
sustine dorinta de schimbare in bine a stilului de viata, a modului
in care planifica sa faca schimbarile, cum invata cel mai bine si ce
nevoi de ajutor are de la asistentul medical care-| ingrijeste sau
consiliaza. Si aceasta deoarece practica pozitiva bazata pe dovezi
a demonstrat ca pacientii simt nevoia sa fie participanti activi
in propria lor ingrijire, sa simta ca ei sunt perceputi ca parteneri
cunoscatori si ale caror pareri sunt respectate si crezute si sa faca
parte din procesul de luare a deciziei asupra propriei lor sanatati.

Cu alte cuvinte, este important ca asistentul medical sa discute
Cu un pacient supraponderal ce programe de dieta a mai urmat,
atunci cand se pune problema abordarii unui nou program. Tre-
buie vazut ce bariere au aparut si ce a functionat in trecut. Daca
discutam cu un pacient care trebuie sa-si reduca consumul de sare
sau de zahar, va ajuta daca aflam ca exista membri ai familiei sau
prieteni care-| pot sustine in demersul sau.

Sunt situatii, cum ar fi iesitul la masa la un fast food care |-ar pu-
tea impiedica? Inteleg membrii familiei cat de importantd este re-
ducerea consumului de sare, de exemplu? Sunt acestia dispusi sa
cumpere alimente care contin mai putinad sare? Au acestia resurse-
le financiare pentru a face modificarile necesare la nivelul dietei?
Stiu ca alimentele conservate, inghetate sau semi-preparate au
mai multa sare? Au acestia anumite preferinte culinare determi-
nate de modelul cultural? Sunt alimente proaspete disponibile in
comunitatea in care traiesc?

Tn prezent, se pune din ce in ce mai mult problema profesionaliz&rii
activitatii de promovarea sanatatii. Competentele cheie pentru
acest rol implica abilitatile de:

1. a facilita schimbarea si de a sustine indivizii si comunitatile pen-
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tru a-si imbunatati sanatatea;

2. a prelua roluri de lideri in dezvoltarea politicilor publice de
sanatate si construirea capacitatilor diferitelor sisteme pentru spri-
jinirea promovarii sanatatii;

3. de a evalua nevoile si avantajele si de a analiza comportamen-

tele, specificul cultural, social, de mediu si de organizare care im-
pacteaza determinantii starii de sanatate;

4. de a dezvolta obiective masurabile, dupa ce s-au evaluat nevoile
si beneficiile si de a identifica interventii bazate pe dovezi;

5. de a aplica strategii eficiente de imbunatatire a sanatatii, care sa
tina seama de sensibilitatile existente;

6. de e evalua eficienta politicilor sau activitatilor de promovarea
sanatatii si de a face cunoscute rezultatele;

7. de a face advocacy pentru sanatate, in numele indivizilor si co-
munitatilor, totodata construind capacitatea acestora de a inte-
lege avantajele unor comportamente si actiuni care le protejeaza
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sanatatea;

8. de alucrain echipe multi-disciplinare pentru a promova sanata-
tea.

lar din aceste echipe nu pot lipsi asistentii medicali. Organizatia
Mondiala a Sanatatii, in declaratia de la Munchen, a sustinut im-
plicarea activa a asistentilor medicali in dezvoltarea politicilor de
sanatate. Cu toate acestea, peste tot in lume, asistentele medicale
se lupta cu problema lipsei de timp sau cu absenta abilitatilor nece-
sare pentru a-si asuma un rol mai activ in influentarea politicilor de
sanatate. De aceea, dar si pentru ca activitatea din spital este cen-
trata pe boala si nu pe promovarea sanatatii, cele mai multe poli-
tici de sanatate sunt stabilite fara consultarea asistentilor medica-
li, desi acestea au o influenta directa asupra activitatii si practicii
specifice profesiei.

Cu toate acestea, chiar si asistentele medicale din spital pot face
activitati concrete de promovarea sanatatii, daca practica asculta-
rea activa, consultarea cu pacientul sau familia asupra aspecte-
lor legate de ingrijire si a comportamentelor acestora, implicarea
pacientului in ingrijirea zilnica, personalizarea ingrijirii in functie
de prioritatile pacientului, dezvoltarea unei relatii terapeutice asis-
tent medical-pacient, identificarea posibilitatilor de a colabora cu
asistenta sociala, acolo unde este cazul, depasirea barierelor fata
de o ingrijire adecvata sau imbunatatirea propriei eficiente profe-
sionale.

Cu alte cuvinte, simplul fapt ca asistentele medicale din spitale
incearca sa inteleaga de ce un anumit pacient adopta un anumit
stil de viata, ce ar functiona pentru el pentru a-si schimba compor-
tamentele care-i afecteaza sanatatea sau cum ar putea sa-| ajute
pentru a-si stabili obiective realiste pentru aceasta reprezinta, de
fapt, practicarea activitatii de promovarea sanatatii pacientilor.

Articol realizat de Mirela Mustata, Redactor E-Asistent, Specia-
list in comunicare si relatii publice, PhD.
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Imuno-terapia celulara, o alternativa din ce in
ce mai viabila pentru tratarea cancerului

ana acum, paradigma de tratament a diverselor tipuri de can-

cer al sangelui se baza pe transplantul de maduva osoasa, in

cazul pacientilor a caror boala nu raspundea la alte forme de
tratament. Transplantul de maduva e o procedura ce implica o spi-
talizare indelungatd, are un risc de mortalitate de cel putin 20% si
chiar si pentru cei care 1i supravietuiesc, sansele de vindecare sunt
relativ limitate.

Acum, imuno-terapia celulara este considerata deja o reald raza
de speranta pentru pacientii cu leucemie si limfom non-Hodgkin.
Aceasta abordare terapeutica implica folosirea anumitor parti
ale sistemului imunitar al pacientului pentru eliminarea celulelor
canceroase, ceea ce poate fi facut in doua moduri principale: 1.
stimularea sistemului imunitar sa fie mai activ sau mai inteligent
in atacarea celulelor tumorale. 2. imbogatirea acestui sistem cu
componente ajutatoare precum proteinele imunitare produse ar-
tificial, care sa-| faca mai eficace.

Tn ultimul deceniu, imuno-terapia a cunoscut o dezvoltare far3
precedent, devenind, incet dar sigur, o parte importanta a sche-
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melor de tratament pentru mai multe forme de cancer, in special
cele de sange. n prezent, noi forme de imuno-terapie sunt in cer-
cetare si testare si se asteapta ca acestea sa impacteze semnifica-
tiv modul in care tratam cancerul in viitor.

Una dintre aceste noi forme de imuno-terapie este cea bazata pe
celulele T, care sunt extrase si reprogramate genetic pentru a gasi
si distruge celulele tumorale. Pentru reprogramarea genetica a ce-
lulelor T, specialistii folosesc o tehnica de modificare genetica care
are la baza un vector lentivirus derivat din virusul HIV. Acest vector
poarta o proteina similara anticorpilor, numita receptor-antigen
himeric (RAC), care este pozitionata pe suprafata celulelor T si e
programata sa se lege de proteinele CD19. Celulele T astfel modifi-
cate sunt introduse apoi in corpul pacientilor si incep sa actioneze
omorand celulele care au proteina CD19, categorie care include,
printre altele, celulele tumorale ale leucemiei acute limfoblastice.
Toate celulele care nu au in expresia lor proteina CD19 sunt ignora-
te de celulele T modificate, proces ce limiteaza efectele secundare
pronuntate pe care terapiile traditionale le au de obicei.
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Tn plus de atacarea tintitd, mai eficace si puternicd, a celulelor tu-
morale, celulele T modificate dupa procedura descrisa mai sus
contribuie si la stimularea sistemului imunitar al pacientului prin
multiplicarea celulelor T ne-modificate, ceea ce duce la crearea
unei armate imunitare din ce in ce mai puternice.

Rezultatele de pana acum ale imuno-terapiei aduc mari sperante
pacientilor cu cancer. De exemplu, unele studii care au tintit leucemia
acuta limfoblastica au aratat rate de remisie de 90%. Specialis-
tii estimeaza ca acest tratament revolutionar va fi prezentat
Administratiei Americane a Medicamentului (FDA) in 2017 pentru
aprobarea folosirii pe scara mai larga in tratamentul leucemiei acu-
te limfoblastice, ceea ce ar putea fi inceputul folosirii si pentru tra-
tarea altor cancere de sange si a limfomului. Din ce in ce mai multi
specialisti cred ca intr-o zi, nu foarte indepartata, imuno-terapia
va inlocui chimio-terapia, cu tot cu pleiada ei de efecte adverse, in
tratarea cancerului.

Articol realizat de Mirela Mustata, Redactor E-Asistent, Specia-
list in comunicare si relatii publice, PhD.
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Folosirea microbiomului uman pentru
prevenirea, diagnosticarea si tratarea bolilor

38

icrobii din corpul nostru si elementele chimice pe care
le emit au un rol cheie in modul in care sunt digerate ali-
mentele, in modul in care substantele din medicamente

sunt raspandite in organism si chiar si in modul in care evolueaza
0 anumita boala.

Companiile din domeniul bio-tehnologiei isi indreapta din ce in ce
mai mult atentia catre potentialul pe care il are microbiomul uman
in dezvoltarea unor noi metode de diagnostic, a unor noi terapii si
a unor produse “probiotice” care tintesc dezechilibre microbiene
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periculoase.

Progresele stiintifice si tehnologice inregistrate in ultimii ani in ge-
netica au dus la aparitia unui nou domeniu, numit meta-genomica,
care se ocupa de examinarea holistica a comunitatilor microbiale
fara a mai fi nevoie de cultivarea acestora in laborator.

Tn cadrul proiectului international “Microbiomul Uman” lansat in
2008 de Institutul National de Sanatate din SUA cu misiunea de
a genera o intelegere cuprinzatoare a microbiomului uman si de a
analiza rolul lui in sanatatea umana si aparitia bolii, aceasta abor-
dare meta-genomica este complementata de analiza genetica a
unor secvente de AND izolate in laborator, ceea ce a furnizat infor-
matii fara precedent despre complexitatea si importanta comu-
nitatilor de microbi umani. Aceste informatii fundamentale au per-
mis, mai apoi, aparitia unor cercetari tintite pe anumite domenii.

De exemplu, una dintre initiativele de cercetare desfasurata sub
umbrela si cu finantarea proiectului “Microbiomul Uman” este
“Analiza microbiomului vaginal din timpul graviditatii”, condus de
Gregory Buck, Jerry Strauss si Kimberly Ferguson de la Virginia
Commonwealth University. La nivel mondial, nasterile premature
sunt cauza principala de morbiditate si mortalitate printre nou-
nascuti. in ciuda Tmbun&tatirii ratelor de supravietuire, in ultimele
decenii nu s-au inregistrat progrese importante in scaderea ratei
de nasteri premature.

Echipa de cercetatori doreste ca studiul longitudinal, care va im-
plica un grup extins de subiecti (circa 2000) din grupuri etnice
si rasiale diferite, atat femei adulte cat si adolescente din grupa
de varsta 15-17 ani, sa ajunga la o intelegere a rolului pe care il
joaca milioanele de bacterii si alti microbi care colonizeaza tractul
uro-genital feminin in sanatatea pre-natala si nasterea unui copil
sanatos. Tinta finala este de a folosi rezultatele cercetarii pentru
gasirea de metode de a scadea nivelul nasterilor premature si a
altor probleme din timpul graviditatii si nasterii.

O alta cercetare importanta finantata in cadrul acestui proiect
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este “Dezvoltarea profilului microbial al indivizilor sanatosi si a celor
bolnavi”, desfasurata de o echipa condusa de Michael Snyder
(Stanford University) si George Weinstock (Washington University)
pentru intelegerea relatiei complexe dintre oameni si microbiomul
lor si a schimbarilor acestuia in timpul aparitiei bolilor. Subiectii
studiului vor fi 40-50 de pacienti pre-diabetici, urmarindu-se,
in principal, evaluarea declansatorilor imunologici ai diabetului.
Echipa de cercetare va testa ipoteza ca racelile sau gripele co-
mune, precum si alti factori de stres precum traumele sau antibi-
oticele, pot induce aparitia diabetului de tip 2 in cazul pacientilor
pre-diabetici.

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

medicali
Autori: Marius Niculescu, Monica Moldoveanu,

Editura ALL, 2014

ucrarea se adreseaza, in primul rand, personalului

mediu din sistemul sanitar, dar si elevilor sco-

lilor sanitare, prezentand conceptele fundamen-
tale ale programei de pregatire. Temele principale
abordate sunt: simptomatologia afectiunilor ortope-
dico-traumatice, afectiunile congenitale, infectiile osoa-
se, tumorile osoase si traumatologia aparatului lo-
comotor.

Avand in vedere ca aparatul locomotor poate fi afec-
tat la orice varsta, cauzele fiind dintre cele mai di-
verse, de la accidente rutiere sau casnice la boli de-
generative sau infectii, volumul de fata se constituie
intr-o lucrare extrem de utila pentru orice specialist
din domeniul medical.
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Physician Assistant: A Guide to Clinical Practice

— Un ghid de practica clinica
Ruth Ballweg , Darwin Brown , Daniel Vetrosky,

Editura: Elsevier, 2013

oncisa, usor de parcurs si foarte vizuala, aceasta
C resursa cuprinzatoare le aduce asistentilor medi-

cali ghidarea practica de care au nevoie pentru a
reusi in orice context clinic.

Lucrarea prezinta concepte fundamentale ale asistentei
medicale din ultimele decenii, precum medicina bazata
pe dovezi, rolul asistentului medical in cercetare, pro-
movarea educatiei pentru sanatate sau siguranta pa-
cientului.

De asemenea, autorii subliniaza importanta unor com-
petente cat mai largi ale asistentilor medicali, inclu-
siv cele interpersonale si de comunicare, atat in cadrul
echipei medicale multidisciplinare, cat si cu pacientul.
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Imunologie si imunopatologie
Autori: Grigore Mihaescu, Carmen Chifiriuc,

Editura Medicala, 2015

olumul abordeaza, intr-un mod foarte accesi-
bil, cunostinte fundamentale de imunologie,
reprezentand un instrument foarte util in ve-

derea stabilirii diagnosticului, dar si ca perspective de
tratament.

Conceptele fundamentale prezentate cuprind de-
clansatorii functiei imunitare, organizarea sistemului
imunitar si principalii vectori ai raspunsului imun (anti-
corpii si limfocitele T) sau imunopatologia (hipersen-
sibilita- tea, maladiile autoimune, imunodeficientele
innascute si dobandite).

Volumul ofera specialistilor din domeniul medical un
bun prilej de conectare sau reconectare la domeniul
imunologic, cu accent pe evolutiile importante din ul-
timele decenii.
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