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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? Sarbdtoriti 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

eAsistent lunie 2019



EDITORIAL

Luna celebrarii excelentei in asistenta medicala 4
EDUCATIE MEDICALA

Nou descoperita mantra a cancerului — Contextul e totul 8
EVENIMENT

Gala premiilor de excelenta in asistenta medicala - editia 2019 (a Vll-a) 14
Sa investim in eliminarea hepatitei! 28 iulie, ziua mondiala a hepatitei 20
INTERVIU

Interviu cu reprezentantii echipei sectiei Psihiatrie XVI — Toxico-manii (Dezintoxicare) a
Spitalului Clinic de Psihiatrie “Prof. Dr. Alex. Obregia” - laureati ai Concursului de Excelenta in

Asistenta Medicala (editia VII) la sub-sectiunea “O sansa la viata” 23
ISTORIE

Istoria tratarii adictiilor 29
LUMEA MEDICALA

Depresia - o0 noua abordare 35
CARTI MEDICALE

International Handbook of Health Literacy (Manual international de alfabetizare in domeniul
sanatatii) 44
Guide on safe food for travellers (Ghidul calatorilor pentru alimente sanatoase) 45
Agenda Medicala 2019 46
ECHIPA 47

eAsistent lunie 2019 3



Editorial

Luna celebrarii excelentei in asistenta medicala

a inceputul lunii iulie am celebrat excelenta in practicarea pro-
fesiei noastre, ca in fiecare an, din anul 2013 incoace.

Gala premiilor de excelenta in asistenta medicala organiza-
ta de filiala Bucuresti a Ordinului Asistentilor Medicali Generalist],
Moaselor si Asistentilor Medicali din Romania, pe 5 iulie, la Crystal
Palace Ballrooms Bucuresti a ajuns, astfel, la a VlI-a editie.

Ne gandim la acest eveniment ca la o recunoastere speciala a perfor-
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mantelor individuale si de echipa, o evaluare si celebrare a rezul-
tatelor muncii pe care aceasta comunitate de elita a asistentilor
medicali generalisti, moaselor si asistentilor medicali din munici-
piul Bucuresti o depun pentru a sustine sistemul de sanatate ro-
manesc.

Printre laureatii de anul acesta, la sectiunea “Echipe de ingrijire”,
sub-sectiunea "0 sansa la viata”, prima echipa nominalizata a fost
cea a sectiei Psihiatrie XVI — Toxico-manii (Dezintoxicare) a Spitalu-
lui Clinic de Psihiatrie ,Prof. Dr. Alex. Obregia”. Candidatura echipei
a fost sustinuta si printr-o emotionanta scrisoare de multumire din
partea unui pacient, poveste care a atras atentia, asa ca am vrut
sa aflam mai multe despre echipa. Va impartasim, in acest numar
al revistei, la sectiunea Interviu, tot ce am aflat despre valorile lor,
momentele speciale si relatia lor cu ceilalti membri ai echipei me-
dicale de acolo.

Prezentam, in acest numar al revistei, si un alt eveniment marcant al
lunii iulie, sarbatorit la nivel international pe 28 iulie — Ziua Mondia-
la @ Hepatitei. Cu ocazia acesteia, Organizatia Mondiala a Sanatatii
(OMS) lanseaza catre opinia publica urmatorul apel — Informeaza-
tel Previne! Testeaza-te! Trateaza-te! Elimina Hepatital. Astfel ne
Tncurajeaza sa actiondm. Tn materialele pregatite de OMS se sub-
liniaza ca a investi in eliminarea hepatitei in 2030 are numeroase
beneficii, care depasesc cu mult costurile de 6 miliarde USD pe an
care ar fi necesare pentru atingerea acestui obiectiv. Rata decese-
lor cauzate de hepatita va scadea cu 5% si anii de viata sanatoasa
vor creste cu 10% pana in 2030, la nivel global.

|”

Tn cadrul sectiunii Educatie Medicald, va propunem articolul “Nou des-
coperita mantra a cancerului — Contextul e totul.” Aflam ca, datori-
ta intelegerii mai bune a complexitatii acestei boli si a importantei
covarsitoare asupra evolutiei bolii a contextului, definit intr-un sens
larg, drept genetica si stil de viata, compozitia tumorii si caracte-
risticile organismului in care creste, exista acum, mai mult ca ori-
cand, sperante intemeiate pentru gasirea mai multor tratamen-
te adecvate care pot vindeca cancerul sau il pot transforma intr-o
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Editorial

conditie medicala cronica, cu care putem trai.

Articolul "Depresia — 0 noud abordare”, ce apartine sectiunii Lu-
mea Medicald, subliniaza ca o intelegere mai buna asupra proble-
melor de sanatate mintala, la nivel de societate, a facut ca familiile
si angajatorii sa aiba mai multa compasiune fata de ceiin suferinta.
Nu avem inca niste reguli clare referitoare la cine va face boala si
cine nu si, cu atat mai putin, cine va fi bine si cine nu, dar asta nu
inseamna ca nu stim mult mai multe lucruri decat am stiut vreo-
data. Depresia este o boala influentata de varsta, sex, genetica,
pierderi situationale sau un mix inefabil din mai multi dintre acesti
factori. Intelegerea lor va conta mult in a disipa misterul rdmas in
jurul acestei boli si a ne ajuta sa fim mai bine echipati pentru a o
infrunta si trata.

Va propunem, in numarul acesta al revistei, si o interesanta incur-
siune n istoria tratarii adictiilor. Aflam ca modul in care sunt per-
cepute ele, tratamentul lor si persoanele dependente s-a schim-
bat semnificativ de-a lungul secolelor. Astfel, pe parcursul istoriei,
perceptia adictiei a pendulat intre doua scoli principale de gandire:
1. adictia este o alegere cauzata de problemele morale si de vointa
ale persoanei dependente si 2. adictia este o boala legitima care
poate fi controlata si vindecata prin abordari medicale si psihiatri-
ce.

Revista va aduce si recomandarile editoriale ale lunii iulie — ”“In-
ternational Handbook of Health Literacy (Manual international de
alfabetizare n domeniul sanatatii)”, editat de Orkan Okan, Ullrich
Bauer, Diane Levin-Zamir, Paulo Pinheiro si Kristine Sgrensen, "Gui-
de on safe food for travelers” (Ghidul calatorilor pentru alimente
sanatoase), publicat de Organizatia Mondiala a Sanatatii, si "Agen-
da Medicala 2019”, de Cristina Daniela Marineci si Cornel Chirita.

Va dorim sa cititi cu placere numarul de iulie al revistei si va in-
vitam, ca intotdeauna, sa va alaturati echipei noastre editoriale,
trimitandu-ne spre publicare articolele dumneavoastra.

Sa aveti o vara frumoasa si plina de succes, iar celor care vor avea
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concedii in aceasta perioada le doresc si 0 binemeritata relaxare!

Doina Carmen Mazilu, Presedinte OAMGMAMR — filiala Bucuresti
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Educatie Medicald

Nou descoperita mantra a cancerului —
Contextul e totul

/\
n ultimii 20 de ani, ratele de supravietuire ale pacientilor cu can-

cer au crescut constant si ei se vindeca sau traiesc cu cancerul

ca sicand ar fi o boalad cronica. Acest lucru se intampla frecvent
in cazul cancerelor de san, al multor cancere de prostata, dar si al
cancerului colo-rectal. lar trendul acestor rate de supravietuire in
crestere este asteptat sa continue.

Tumorile depind de multe lucruri pentru crestere si supravietuire —
genetica si stilul de viata, compozitia tumorii si organismul in care

8 eAsistent lunie 2019



Educatie Medicald

creste. Astfel, in timp ce mantra afacerilor imobiliare este locatia si iar
locatia, specialistii considera acum ca mantra cancerului este contextul
si iar contextul. Acesta face sa nu existe doua cancere la fel. Exista can-
cere care se dezvolta foarte incet, astfel incat medicii nici nu recoman-
da ca ele sa fie tratate. Exista cancere care se dezvolta foarte rapid,
asa incat, daca sunt netratate cateva saptamani, pot aparea complicatii
dezastroase.

Aceasta complexitate a cancerului nu inseamna ca drumul spre gasirea
remediului este lung de acum incolo, ci, mai degraba, inseamna ca exista
mai multe cai de a ajunge acolo. Cercetatorii din intreaga lume fac pro-
grese importante de-a lungul acestor cai diferite.

Tot mai multi dintre acestia subliniaza ca este gresit sa crezi ca te poti
vindeca doar tintind celula canceroasa. Cancerul este mai mult decat
aceasta celula, el include si tot suportul pe care i-| da organismul nos-
tru.

Chiar si un singur organ poate fi locul mai multor tipuri de cancere. Cele
3 tipuri de cancer al rinichiului - celula clara, papilar si cromofob — sunt
la fel de mult diferite unul de celalalt precum sunt fata de cancerul de
san sau cel pulmonar. Ele sunt tinute in actiune de lucruri foarte dife-
rite, asa ca nu pot fi tratate in acelasi fel, ceea ce este cazul majoritatii
tipurilor de cancere.

Exista 7 tipuri ale cancerului de vezica urinara, inclusiv doua care arata
ca formele de cancer de plamani care apar la fumatori. Componente
nocive care trec intai prin plamanii fumatorilor merg apoi in ficat, dupa
care in vezica, de unde sunt si excretate. Asa incat tesutul vezicii unui
fumator este expus acelorasi substante ca tesutul pulmonar.

Medicii si cercetatorii accepta acum ca exista 4 tipuri de cancer de san
— cancerul cu receptori hormonali pozitivi (ER pozitiv), triplu negativ,
L-HER2+ si HER2E. Ultimele doua forme, desi pana acum cativa ani se
credea ca sunt la fel, reactioneaza de fapt diferit la acelasi medicament.
Acest lucru, se crede, este determinat nu de tumora in sine, ci de con-
textul in care creste, pe care medicii il numesc mediul micro al tumorii.
Acesta cuprinde celulele ne-canceroase si proteinele dintr-o tumora,
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inclusiv celulele sistemului imunitar, vasele de sange si proteinele
care sprijina cresterea tumorii.

Mediul din jurul tumorii, celulele normale din restul corpului, bac-
teriile care traiesc in organism si, de fapt, chiar sistemul imunitar
al organismului — toti acesti factori pot contribui semnificativ Ia
cresterea tumorii. Precum genele din tumorile insele, aceste zone
pot reprezenta tinte de tratament sau preventie.

Celulele grase pot, de asemenea, sprijini cresterea tumorilor. Gre-
utatea in exces creste riscul de cancer in diverse parti ale corpu-
lui. Aceasta este o ipoteza de lucru pe care cercetatorii o testeaza
acum si, in caz ca va fi validata, ei isi propun sa dezvolte noi medi-
camente care sa intrerupa aceasta legatura dintre celulele grase si
dezvoltarea tumorilor.

O alta cale de tratament pe care cercetatorii o studiaza pleaca de
la capacitatea cancerului de a pacali sistemul imunitar al organis-
mului, care nu poate detecta prezenta acestui corp strain. Tumori-
le pot genera anumite proteine sau markeri care le permit sa trea-
ca nevazute de sistemul imunitar.

Un marker specific, PD-L1, este de cativa ani tinta a medicatiei din
zona imuno-terapiei, medicatie care a adus entuziasmul specialistilor
pentru rezultatele avute pana acum. Aceste medicamente blochea-
za semnul derutant al tumorii si ajuta sistemul imunitar sa recunoas-
ca cancerul si sa-l atace. Exemple de astfel de medicamente sunt
Keytruda (prembolizumab) pentru mai multe forme de cancer, de
exemplu anumite cancere pulmonare, limfomul Hodgkin si cance-
rele de ficat, sau Yervoy (ipilimumab), pentru anumite melanoame,
cancere de vezica si colo-rectale.

Dar nu toti pacientii care par potriviti pentru imuno-terapie raspund
la aceasta conform asteptarilor. Motivele pentru aceste reactii pot
fi folosite pentru a categoriza si mai mult diversele forme de can-
cere. Astfel, cercetari desfasurate la Institutul Sanford Burnham
Prebys Medical Discovery din San Diego sugereaza ca anumi-
te tulpini de bacterii din intestin, asa zisul microbiom intestinal,
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Educatie Medicald

directioneaza sistemul imunitar sa combata melanomul. Acest lucru
fusese descoperit intai in cazul soarecilor de laborator, iar acum si
la un numar mic de pacienti cu melanom. Aceste bacterii din intes-
tin ne si pot proteja de infectii, dar si pot cauza boli sau inflamatii
care duc apoi la boli. iIn momentul de fat3, se desfasoard mai mul-
te cercetari cu privire la rolul microbiomului.

O alta pista promitatoare pe care o urmaresc cercetatorii este a tra-
tamentelor care tintesc genele care conduc dezvoltarea tumorilor.
Din ce In ce mai mult, este evolutia acestor gene cea care deter-
mina cum se va comporta cancerul si nu localizarea acestuia. Ca
urmare, cheia tratamentului sta aici, cred din ce in ce mai multi
specialisti. Medicamente care tintesc aceste gene conducatoare
le pot incetini si chiar opri activitatea si pot fi eficace indiferent de
unde este localizata tumora.

“Cand construiesti secventa genetica a tumorilor, poti observa ca
exista anumite mutatii genetice comune multor cancere, indiferent
de locul in care apare tumora”, afirma Keith Stewart, hematolog la
Centrul pentru Medicina Individualizata al Clinicii Mayo.

Ramura genomicii cancerului, care se ocupa cu studiul ADN-ului
tumorilor, a cunoscut o dezvoltare exponentiala in ultimul dece-
niu. Mutatii ale genei EGFR a tumorilor pot ajuta anumite cance-
re ale plamanilor, de san si de pancreas sa creasca. Medicamente
care blocheaza aceasta gena o tin in viata pe Sarah Cunningham,
in varsta de 72 de ani, din Georgia, la 9 ani dupa ce a aflat ca are
cancer de plamani cu celule non-mici in stadiul IV.

Nefumatoare si cu o stare buna de sanatate, Cunningham a fost
socata de diagnostic. Tot ce a citit atunci ii spunea ca mai avea de
trait intre 6 luni si 2 ani. Pentru a face lucrurile si mai complicate,
cancerul se raspandise la oase, zona pelvica si pe gat in sus. Dupa
ce a facut chimioterapie, Cunningham a aflat ca tumorile de la pla-
mani aveau o mutatie a genei EGFR.

Medicamentul numit Tarceva (erlotinib) poate bloca gena si pre-
veni reaparitia tumorii, iar in urmatorii 8 ani, timp in care a luat
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acest medicament, CT scanurile trimestriale au fost “curate” si ea
a continuat sa sfideze prognosticul initial de supravietuire, luandu-
si zilnic pastila care tinteste gena EGFR a tumorii. In toamna anului
2017, ea a realizat insa ca nu mai vede bine cu ochiul stang. Un MRI
al creierului a aratat ca acelasi tip de celule tumorale pe care le
avusese in plamani aparusera si in creier.

Tumorile se pot schimba si pot deveni rezistente la medicamentele
care Tnainte le tinusera sub control. Din fericire, un medicament
care tocmai primise aprobarea Federal Drug Administration — FDA
— din SUA, Tagrisso (osimertinib) a dat rezultate contra tumorii din
creier. Cunningham va putea sa ia acest medicament pentru tot
restul vietii ei, ca pentru o conditie medicala cronica precum dia-
betul sau o boala cardio-vasculara.

De fapt, multe cancere se muta in sfera bolilor cronice. Unele din-
tre aceste cancere vor cere luarea zilnica a unei pastile, pentru al-
tele pacientii vor face tratament pana ce tumorile se vor micsora,
dupa care vor intrerupe tratamentul, care va fi reluat doar daca tu-
mora fncepe sd creascd din nou. In alte cazuri, pacienti vor schim-
ba diversele tratamente in cazul in care acestea vor inceta sa mai
fie eficace.

Medicamentele care tintesc genele tumorilor pot inceta sa functioneze
daca tumora se adapteaza si nu mai e susceptibila la medicamen-
te. Aceasta reactie adauga un nou strat multiplicitatii cancerului.
Cand apare reactia de adaptare a tumorii, medicii schimba me-
dicamentele administrate cu altele si tot asa pentru a putea face
fata ritmului in care celulele canceroase sufera mutatii.

Doua studii recent desfasurate de catre Huntsman Cancer Institu-
te si Universitatea din Carolina de Nord din SUA au studiat reactia
celulelor cancerului de pancreas in fata medicamentelor care ur-
maresc sa le blocheze. Acestea au aratat ca celulele supravietuiesc
printr-un proces numit autofagie, prin care ele distrug orice substanta
care le pune in pericol.

Acesti cercetatori au descoperit si ca o combinatie de medicamente
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Educatie Medicald

—unul care blocheaza anumite gene din celulele cancerului pancrea-
tic si unul care blocheaza autofagia — vindeca cancerul de pancreas
in cazul soarecilor de laborator, aducand sperante intr-un raspuns
similar in cazul subiectilor umani. Ca urmare, ei desfasoara deja
un studiu clinic pentru a valida rezultatele in cazul pacientilor cu
cancer pancreatic.

Datorita intelegerii mai bune a complexitatii acestei boli si a importan-
tei covarsitoare asupra evolutiei bolii a contextului, definit intr-un
sens larg, drept genetica si stil de viatd, compozitia tumorii si ca-
racteristicile organismului in care creste, exista acum, mai mult ca
oricand, sperante intemeiate pentru gasirea, cat de curand, a mai
multor tratamente adecvate care pot vindeca cancerul sau il pot
transforma intr-o conditie medicala cronica, cu care putem trai.

Mirela Mustatd — Redactor executiv E-asistent

Traducere si adaptare dupa:
Articolul “Cancer” din revista Delta din luna iunie 2019

Sursa foto: https://www.medicalnewstoday.com/articles/321380.
php - Cercetatorii au ajuns la o intelegere din ce in ce mai buna a
schimbarilor moleculare asociate cu cancerul
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Eveniment

Gala premiilor de excelenta in asistenta
medicala - editia 2019 (a Vil-a)

14

ala premiilor de excelenta in asistenta medicala —editia 2019 -
organizata de filiala Bucuresti a Ordinului Asistentilor Medi-
cali Generalisti, Moaselor si Asistentilor Medicali din Roma-
nia, a avut loc vineri, 5 iulie, la Crystal Palace Ballrooms Bucuresti.

Concursul si Gala Premiilor de Excelenta in Asistenta Medicala au
ajuns la a Vll-a editie. Ele sunt organizate anual ca o recunoastere
a performantelor individuale si de echipa, o evaluare si celebrare a
rezultatelor muncii pe care profesionistii din asistenta medicala o
depun pentru a sustine sistemul de sanatate romanesc.

Gala a celebrat si premiat activitatea reprezentantilor comunitatii
de elita a asistentilor medicali generalisti, moaselor si asistentilor
medicali din municipiul Bucuresti.

"Evenimentul este dedicat tuturor celor care sunt determinati sG-si
indeplineascd misiunea cu profesionalism, in ciuda numeroaselor
provocdri care apar permanent, celor care detin intelegerea si pro-
funde cunostinte despre nevoile de ingrijire, ingrijordrile si preocu-
pdrile pacientilor si familiilor acestora. Asistentii medicali trebuie sa
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Eveniment

fie o voce puternica, ce promoveazd in mod activ schimbarea pozi-
tiva. Noi lucram in echipd si sloganul nostru este Cu oameni, pen-
tru oameni”, a precizat asist. med. gen. lic. Doina Carmen Mazilu,
presedintele Ordinului Asistentilor Medicali Generalisti, Moaselor
si Asistentilor Medicali din Romania (OAMGMAMR) — filiala Muni-
cipiului Bucuresti, in deschiderea evenimentului.

Seara festiva a debutat cu un moment in care cativa dintre invitatii spe-
ciali — Conf. Dr. Diana Loreta Paun, Consilier De Stat, Administratia
Prezidentialg, si Dr. Turkes Ablachim, Director Medical, ASSMB — au
recunoscut si apreciat in discursurile lor profesionalismul asisten-
tului medical si moasei, membri importanti ai echipei medicale.

Tn cadrul regulamentului acestei editii a Galei Premiilor de Excelent3
in Asistenta Medicala au existat categoriile deja consacrate de pre-
mii.

Astfel, premiile au fost acordate pentru urmatoarele categorii:

La sectiunea “Determinare si Implicare”, premiul a recunoscut mun-
ca echipei de ingrijire din blocul operator endourologie al Spitalu-
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lui Clinic ”Prof. dr. Th. Burghele”.

Tn cadrul sectiunii “Echipe de Tngrijire”, au fost decernate mai mul-
te premii pentru:

Sub-sectiunea "0 sansa la viatd”, care a inclus urmatoarele premii:

. Echipa de ingrijire din Sectia a XVI-a Toxicomanie a Spitalului
Clinic de Psihiatrie "Prof. dr. Alexandru Obregia”

. Echipa de ingrijire din cadrul compartimentului Transplant si Pre-
transplant Medular al Spitalului Universitar de Urgenta Bucurest

. Echipa de ingrijire din sectia Neurochirurgie Il a Spitalului Cli-
nic de Urgenta “Bagdasar- Arseni”

. Echipa de ingrijire pentru transplant pulmonar a Spitalului Cli-
nic ”Sfanta Maria”

Sub-sectiunea “Profesionisti in ingrijiri de calitate” a inclus, de ase-
menea, patru premii:

. Echipa de ingrijire din sectia VI- Patologie hipofizara si neuro-
endocrina a Institutului National de Endocrinologie “C.I. Parhon”
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. Echipa de ingrijire din sectia Pediatrie a Spitalului Universitar
de Urgenta "Elias”

. Echipa de ingrijire din sectiile ATl copii si adulti ale Institutului
National de Boli Infectioase “Prof. dr. Matei Bals”

. Echipa de ingrijire din Clinica de Neurologie a Spitalului Uni-
versitar de Urgenta Bucuresti

|H

La sectiunea “Echipe de ingrijire — Mama si copilul”, premiul a fost
decernat echipei de ingrijire din blocul operator al Spitalului Clinic
de Obstetrica si Ginecologie ”Prof. dr. Panait Sarbu”.

De asemenea, in cadrul acestei editii a fost acordat si un premiu
special pentru Advocacy si implicare in problemele comunitatii —
echipei de ingrijire din sectia de Chirurgie Generala Il a Spitalului
Clinic ”Dr. I. Cantacuzino”

Premiul special al juriului a fost acordat

. Echipei de ingrijire din sectia ATl a Spitalului Clinic de Urgenta
pentru Copii "Marie Sklodowska Curie” si

. Echipei de ingrijire din sectia ATl a Spitalului Clinic Coltea

Poate cel mai emotionant moment al serii, prilejuit de decerna-
rea”Premiului pentru intreaga activitate” (peste 35 de ani dedicati
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profesiei), a fost si cel care a recunoscut contributiile aduse de:
loana Butnaru (Spitalul Clinic de Urgenta “Bagdasar- Arseni”), Ana-
Carmen Blanaru, Mihaela Bololoi, Maria Buznicea, Camelia Dumi-
trescu, Elena Gilia Dunduc, Argentina Doina Sandu, Niculina Toma
(Spitalul Universitar de Urgenta Bucuresti), Teodora Liliana Bosioc,
Mariana Braticevici, loan Hantig, Elena Neagu (Spitalul Clinic ”Prof.
dr. Th. Burghele”), Vasilica Croitoru, Constanta Ndvadaru, loana
Negoescu, Gabriela Niculae, Viorica Saul, Doina Spulber (Institu-
tul National de Endocrinologie “C.I. Parhon”), Octavia Holzmann
(Spitalul Clinic de Urgenta pentru Copii “Marie Sklodowska Curie”),
Diana Maican (Spitalul Universitar de Urgenta Elias).

Ca si in anii trecuti, programul serii festive organizata de filiala Mu-
nicipiului Bucuresti a OAMGMAMR a imbinat momentele mai so-
lemne de recunoastere publica cu cele de relaxare si antren.
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Sa investim in eliminarea hepatitei! 28 iulie,

ziua mondiala a hepatitei
T

intre bolile infectioase, hepatita este a doua cauza a morta-
litatii la nivel global, dupa tuberculoza.

lar cazurile de infectie cu hepatita sunt de noua ori mai nu-
meroase decat cele de HIV — 325 milioane au deja hepatita virala B
si C, In timp ce aproape 3 milioane au fost infectati in 2017.

Din fericire, hepatita poate fi prevenita, tratata si, in cazul hepatitei
C, poate fi si vindecata (tratamentul dureaza, de obicei, 3 luni).
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Si, totusi, mai mult de 80% dintre oamenii care sunt infectati cu
hepatita nu au acces la serviciile de preventie, testare si tratament.

Asa incat, cu ocazia Zilei mondiale a hepatitei de anul acesta, sar-
batorita, ca de obicei, pe 28 iulie, Organizatia Mondiala a Sanatatii
(OMS) lanseaza catre opinia publica urmatorul apel — Informeaza-
tel Previne! Testeaza-te! Trateaza-te! Elimina Hepatita!, incurajan-
du-ne sa actionam:

Faci parte dintr-un grup cu risc ridicat? Testeaza-te! Testarea tim-
purie Inseamna tratament timpuriu, care poate preveni imbolnavi-
rea si-ti poate salva viata.

Fii puternic: trateaza-te, daca ai hepatita. Daca rezultatul testarii a
fost pozitiv, intreaba-| pe medic daca ai nevoie de tratament — nu
intarzia!

Esti protejat? Hepatitele B si C pot fi prevenite. Fiecare injectie
poate si trebuie sa nu prezinte niciun risc, trebuie sa fie sigura.

Vaccinul Tmpotriva hepatitei B ofera protectie intreaga viata. He-
patitele B si C pot fi transmise in timpul unui act sexual neprotejat,
asa ca protejati-va folosind prezervative.
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OMS subliniaza ca a investi in eliminarea hepatitei in 2030 este o
decizie de sanatate publica cu numeroase beneficii, care depasesc
cu mult costurile de 6 miliarde USD pe an care are fi necesare pen-
tru atingerea acestui obiectiv. Astfel, la nivel global, rata deceselor
cauzate de hepatita va scadea cu 5% si anii de viata sanatoasa vor
creste cu 10% pana in 2030.

Mirela Mustata — Redactor executiv E-asistent

Traducere si adaptare dupa:
https://www.who.int/campaigns/world-hepatitis-day/2019
Sursa foto 1: www.who.int

Sursa foto 2: https://www.who.int/campaigns/world-hepatitis-day
/2019
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Interviu cu reprezentantii echipei sectiei
Psihiatrie XVI — Toxico-manii (Dezintoxicare)

a Spitalului Clinic de Psihiatrie ,,Prof. Dr. Alex.
Obregia” — laureati ai Concursului de Excelenta
in Asistenta Medicala (editia VII) la sub-

sectiunea "0 sansa la viata”
e
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oncursul si Gala Premiilor de Excelenta in Asistenta Medicala

au prilejuit si anul acesta, intalnirea cu performante ale unor

echipe de profesionisti ai sistemului de sanatate romanesc.
Printre laureatii de anul acesta, la sectiunea "Echipe de ingrijire”,
sub-sectiunea ”“O sansa la viata”, prima echipa nominalizata a fost
cea a sectiei Psihiatrie XVI — Toxico-manii (Dezintoxicare) a Spitalu-
lui Clinic de Psihiatrie ,Prof. Dr. Alex. Obregia”.

Candidatura echipei a fost sustinuta si printr-o emotionanta scri-
soare de multumire din partea unui pacient, poveste care a atras
atentia, asa ca am pornit sa aflam mai multe despre aceasta echi-
pa de elita.

Tn scrisoarea sa, pacientul vorbeste despre experinta sa in spital si
relatia cu acesti profesionisti. “Experienta mea in spital a fost mai
suportabild, si datoritd lor (n.b. asistentilor din echipd). in primul
rénd, pentru cd nu s-au dat in IGturi sé comunice cu mine. In mo-
mentele in care poate cd aveam nevoie de un psiholog, au fdcut
mai mult decdt le-ar fi impus fisa postului. Au avut rabdare cu
mine, mai ales in serile in care ma simteam singur si-i vizitam la
cabinet. Desi stiu ca nu erau obligati sa faca asta, stateau de vor-
ba cu mine si ma linisteau, de fiecare data. Asistentul sef obisnuia
sd vind dimineata inainte de control si incerca sa ne detensioneze.
Vorbea cu noi pe un ton apropiat si plin de umor, de fiecare data.
Astfel, diminetile deveneau mai suportabile, departe de familie si
prieteni....Inainte de toate, cel mai important lucru este c& m-am
simtit in sigurantd, pe tot parcursul sederii mele in spital, datorita

77

lor”.

Asadar, provocati si de aceste cuvinte, am discutat cu reprezentan-
tul echipei, Asistent Sef Gheorghe Tanasie, as. med. pr. licentiat
si iata ce am aflat despre ei.
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Care este componenta echipei sectiei Psihiatrie XVI — Toxicoma-
nii (Dezintoxicare) a Spitalului Clinic de Psihiatrie ,,Prof. Dr. Alex.
Obregia”?

R. Tn sectia Psihiatrie XVI — Toxicomanii a Spitalului Clinic de Psi-
hiatrie ,,Prof. Dr. Alex. Obregia” lucreaza trei medici, un psiholog,
un asistent social, saisprezece asistenti medicali, sase infirmieri si
patru ingrijitori. Echipa ofera servicii specializate in adictii, sectia
fiind un continuator al Centrului Pilot de toxicomanii infiintat in
anul 1996, care si-a continuat si diversificat activitatea. Avem aici
un colectiv bine instruit in psihiatrie si, in particular, in adictii.

Care sunt serviciile oferite de aceasta sectie?

R. Sectia contine un numar de 25 locuri pentru asistenta de baza
de dezintoxicare barbati. Aici se fac tratamente de dezintoxicare
la toate categoriile de substante psiho-active si alcool si se initiaza
tratament de substitutie pentru opiacee. Totodata se asigura con-
tinuarea tratamentului in ambulator sau prin cele trei comunitati
terapeutice din Romania.

Acesta este singurul serviciu de specialitate de dezintoxicare bar-
bati care asigura tratament in sistem inchis. Pacientul este internat
la cerere sau la solicitarea unui reprezentant al familiei, politie;,
procuraturii, medic sau a unei persoane ce actioneaza in interesul
pacientului, cand acesta reprezinta o urgenta psihiatrica sau so-
matica generata de sevraj.

Tn sectie se efectueaza tratamente specifice de dezintoxicare pen-
tru orice tip de drog, dar si pentru alcool, initierea tratamentului
specific in dependenta de substante psiho-active (droguri ilicite,
alcool, medicamente), initierea tratamentului substitutiv cu meta-
dona si suboxona in dependenta de opiacee, tratamentul tuturor
tulburarilor psihice produse de consumul de substante psiho-acti-
ve (droguri ilicite, alcool, medicamente), inclusiv in cazul urgentelor
psihiatrice, tratamentul altor tulburari psihice care necesita inter-
nare nevoluntara.
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Prin ce se diferentiaza pacientii acestei sectii?

R. Particularitatile pacientilor depind, in mare masura, de particu-
laritatile patologiei care sta la baza consumului sau care este gene-
rata de consumul de droguri.

Tn general, este vorba despre pacienti cu tulburri relativ severe
de personalitate, cu trasaturi din spectrul antisocial, capabili de
acte heteroagresive, avand, de multe ori, un semnificativ trecut
infractional. Aceasta genereaza, uneori, acte de indisciplina, agre-
sarea verbala sau chiar tentative de agresare fizica a personalului.

Pe de alta parte, sevrajul sau consumul de droguri genereaza o vari-
ata gama de simptome care afecteaza pacientul: sindroame confu-
zionale, agitatie psiho-motorie, halucinatii si idei delirante, dureri
intense sau alte simptome fizice care genereaza un spectru larg de
nevoi ale pacientului in procesul de ingrijire.

Tratamentul dependentelor de substante psihoactive presupune
si un mare efort de vointa din partea pacientului si continuarea
terapiei si in afara spitalului. Acest fapt, coroborat cu intoarcerea
pacientului in anturajul in care a inceput sa consume droguri, ge-
nereaza frecvente recaderi si, implicit, reinternari.

Tn aceste conditii, personalul sectiei trebuie s& aib3d nu numai cu-
nostinte despre patologia pe care o trateaza, ci si un antrenament
consolidat in timp care sa contracareze frustrarile generate de me-
diul dificil in care isi desfasoara activitatea.

Cum se reflecta aceste particularitati (nevoi ale pacientului) in
pregatirea si activitatea asistentilor medicali care lucreaza in
aceasta sectie?

R. Dupa cum spuneam, asistentii medicali dintr-o sectie de toxico-
manii tebuie sa fie pregatiti sa faca fata la o gama larga de situatii
medicale, dar si relationale. Acestea din urma pot fi, destul de frec-
vent, imprevizibile si stresante.

Doar o buna colaborare cu medicii, psihologul sectiei si asistentul
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social poate furniza echilibrul necesar depasirii situatiilor dificile
care se ivesc in permanenta.

Pe de alta parte, fara o buna colaborare intre ei, asistentii medicali
sunt expusi, atat greselilor profesionale generate de munca sub
continua presiune, cat si eventualelor agresiuni venite din partea
pacientului agitat sau psihotic. Din acest motiv, pregatirea profe-
sionald, dar si psihologica a echipei trebuie sa se desfasoare per-
manent.

Putem vorbi de o educatie medicala si relationala continua, “la lo-
cul de munca”.

Dar in activitatea medicilor, psihologului si asistentului social din
sectie cum se regasesc aceste nevoi ale pacientului dumneavoas-
tra?

R. Trecand peste evidenta necesitate ca fiecare specialist sa se in-
cadreze in limitele competentelor date de calificarea proprie, in
rest, problemele sunt aceleasi.

Doar o colaborare excelentd, cu adevarat “ca intr-o familie” poate
genera succese terapeutice intr-un context atat de fragil, atat de
sensibil si de dificil, in care responsabilitatea pe care pacientul ar
trebui sa o aiba pentru soarta proprie aproape ca nu exista. Acea
responsabilitate a pacientului si dorinta de vindecare pe care o are
orice alt pacient, in cazul nostru trebuie sa fie Intarite sau chiar
inlocuite in totalitate de munca echipei terapeutice.

Legat de relatia asistenti medicali - medici sau alti membri ai
echipei (psihologi, asistenti sociali), cum colaborati cu acestia?
Ce secrete ale unei bune colaborari aveti ?

R. Colaborarea este una foarte buna, pentru ca niciuna dintre parti
nu se considera mai presus de celelalte. Fiecare stie ca este parte
a unui angrenaj care nu functioneaza in absenta celorlalte parti.
lar interesul comun este ca procesul terapeutic sa avanseze, in
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conditii optime, atat pentru pacient, cat si pentru echipa.

Daca ar fi sa va uitati la toate evenimentele importante pentru
echipa dumneavoastra, aveti unele pe care le considerati speci-
ale si care au marcat-o?

R. Evident ca premiul primit acum este un eveniment care este
special pentru noi si care ne onoreaza si marcheaza. Este un tip
de recunoastere care ne rasplateste, daca se poate spune astfel,
eforturile pe care le facem in echipa, ducand aceasta recunoastere
dincolo de portile spitalului nostru.

Tn rest, datoritd tipului de patologie pe care o tratdm, avem o viata
atat de bogata in “evenimente speciale” incat nici nu le mai inre-
gistram ca atare.

Credeti ca sunt importante evenimente de celebrare a excelentei
in profesie precum Gala Premiilor de Excelenta in Asistenta Me-
dicala a OAMGMAMR Bucuresti? De ce?

R. Astfel de evenimente sunt importante intrucat permit o mai buna
popularizare a activitatii, dar si a provocarilor celor ca noi care |u-
cram in sanatate.

Tn plus, ele reprezintd si un stimulent motivational pentru toti cei
care participa la competitie si carora le este recunoscuta munca.

Ce a insemnat acest premiu pentru echipa dumneavoastra?

R. Evident, un motiv de mandrie pentru intreaga echipa si un mo-
ment foarte emotionant, care ne-a lasat aproape fara cuvinte.

A consemnat Mirela Mustatd — redactor executiv E-asistent
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Istoria tratarii adictiilor

]

odul Tn care sunt percepute adictiile, tratamentul lor si
persoanele dependente s-au schimbat semnificativ de-a
lungul secolelor.

Astfel, pe parcursul istoriei, perceptia adictiei a pendulat intre doua
scoli principale de gandire:

1. adictia este o alegere cauzata de problemele morale si de vointa
ale persoanei dependente si

2. adictia este o boala legitima care poate fi controlata si vindecata
prin abordari medicale si psihiatrice.

Definitia actuala a adictiei subliniaza ca nu este o slabiciune de
caracter, ci o boala a creierului care afecteaza sistemul recompen-
selor, vointa si controlul emotiilor. Adictiile cer tratament de speci-
alitate pentru recuperare si evitarea recaderilor.

Istoria consemneaza exemple foarte timpurii de folosire a unor
substante care altereaza mintea si dispozitia, printre care folosi-
rea de catre egiptenii antici a florilor de lotus albastru, care erau
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consumate in timpul sarbatorilor ritualice datorita proprietatilor lor
sedative si euforice. Atat hasisul, cat si cafeaua, erau folosite in mod
uzual in lumea islamica, iar cafeaua s-a raspandit rapid spre Europa
si Lumea Nouad. Mai tarziu, pe masura ce procesele de distilare au
fost descoperite si au fost folosite in Europa, alcoolul din cereale
a devenit mai puternic, crescand impactul pe care alcoolul il avea
asupra sanatatii si starii de bine a celor care il consumau. Europenii
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au luat apoi alcoolul cu ei in America de Nord.

Metodele folosite de-a lungul timpului pentru tratarea adictiilor
s-au schimbat, de asemenea, semnificativ. Tn anii 1800, adictiile
la alcool sau la opium erau tratate, de exemplu, cu morfina sau
cocaina. Pe masura ce morfina a inceput sa fie folosita mai pe larg
in managementul durerii in anii 1800, medicii, care nu erau inca
constienti de importantul ei potential adictiv, au observat ca eu-
foria pe care o inducea alina depresia sau tristetea, ceea ce a dus
la folosirea si mai relaxata a morfinei. De asemenea, se credea ca
opiumul avea contributii in plan medical in gasirea unui tratament
pentru vindecarea alcoolismului.

Una dintre primele organizatii care a militat pentru drepturile paci-
entilor cu adictii a apdrut in Statele Unite ale Americii tn 1870 dato-
ritd managerilor unor case unde erau ingrijiti pacienti cu alcoolism.
Acestia se luptau ca alcoolismul sa fie tratat ca o boalg, in loc de
activitate criminala.

Tn acelasi timp, tot spre sfarsitul secolului al 19lea, un medic, Dr.
Keeley, a fondat in SUA peste 200 de centre de tratament, unde
pacientilor li se administra o injectie cu o substantad “secretd” (o
solutie ce continea aur si strichnind) pentru combaterea adictiilor
de alcool, droguri sau nicotind. Desi injectiile au fost cel putin
inutile, se considera ca aceste centre de tratament au construit
fundatia pe care s-au construit apoi abordarile terapiei in grup si a
organizatiilor de sprijin in comunitate.

Tn anii 1900, terapia ce consta dintr-o coma indusa cu brom a fost
introdusa pentru a trata adictiile, crezandu-se ca pacientii se vor
trezi din coma vindecati. Aceasta metoda a avut o rata de deces
destul de mare, estimeaza specialistii. In acelasi timp, au fost facu-
te Tncercari de tratare a alcoolismului si dependentei de droguri cu
belladonna, care induce halucinatii.

Tn 1935, a aparut terapia aversiunii fatd de alcool, care introducea
stimuli negativi In momentul in care pacientul consuma alcool. In
anii 1940-1950, adictiile erau considerate un efect a unei disfunctii
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a sistemului endocrin, iar pacientilor le erau injectate extracte din
glanda suprarenala.

Tn anii 1950, adictiile si comportamentele adictive au inceput s fie
legate de cortexul prefrontal, asa incat pacientilor ce sufereau de
alcoolism sau de dependenta de droguri li s-au efectuat lobotomii
frontale.

La mijlocul anilor 1950, terapia prin electro-socuri a inceput sa fie
folosita si ea pentru vindecarea adictiilor. Tot in anii 1950 s-a inre-
gistrat si o trecere spre o noua abordare terapeutica —tratamentul
medical complementat de tratamentul de sprijin.

Se crede ca primele inceputuri ale terapiei de sprijin care au stat la
baza dezvoltarii modelului celor 12 pasi folosit de organizatii pre-
cum Alcoolici Anonimi au fost facute in anii 1935 de catre o grupa-
re religioasa.

Apoi, in anii 1950, s-a raspandit modelul Minnesota, care a consa-
crat tratarea adictiilor atat cu ajutorul profesionistilor din sistemul
medical, precum si al unor persoane suportive, mai ales din randul
celor care s-au luptat cu aceleasi adictii.
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O asemenea abordare a reprezentat un moment fundamental in
istoria tratarii adictiilor, specialistii realizand valoarea terapeutica a
procesului in care o persoana care s-a luptat sau se lupta ea insasi
cu adictia o ajuta pe alta. Pe masura ce a fost dovedita eficacitatea
unor asemenea programe, ele au devenit foarte raspandite.

Pana la inceputul anilor 1960, Asociatia Medicala Americana a de-
clarat alcoolismul drept boala. Acest lucru este larg acceptat si exista
trei abordari terapeutice principale — conceptul de boala, procesul
celor 12 pasi si modelul Minnesota, care le ofera dependentilor o
cale de a controla si vindeca adictia.

Legat de dependentele de droguri, un moment important in istoria
tratarii lor a fost folosirea metadonei ca tratament de mentinere
incepand cu anii 1960. Desi metadona este ea insasi un opioid, cu
efect pe termen lung, ea poate fi administrata pentru controlul
dependentei de opioide cu efect pe termen mai scurt, precum he-
roina.

Specialistii continua cercetarile pentru a intelege mai bine cauze-
le, tratamentul si recuperarea optima pentru adictii si abuzul de
substante, in general. Comunitatea stiintifica crede, in majorita-
tea ei, in teoria bolii — chimia creierului este schimbata de abuzul
regulat de substante, ducand la schimbari comportamentale si la
comportamente compulsive de adictie, precum si la crearea unei
dependente fizice care poate fi tratata prin metode farmacologice
si psiho-terapeutice.

Sesiunile de terapie comportamentala fac parte acum din majorita-
tea programelor de tratament al adictiilor si includ, de obicei, atat
terapie de grup, cat si individuala, pentru a ii echipa pe pacienti
cu mecanisme care le permit sa faca fata adictiei (coping mecha-
nisms) si pentru a i ajuta sa inteleaga mai bine interactiunea dintre
ganduri si actiuni si cum poate fi aceasta modificata intr-un sens
pozitiv. Familiile sunt introduse si ele In aceste sesiuni, pentru a
permite crearea unei comunitati si unui mediu care sprijina proce-
sul terapeutic, vindecarea si prevenirea recaderii.
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Programele de tratament al adictiilor au facut progrese extraordi-
nare de-a lungul ultimelor decenii si continua sa evolueze pe ma-
sura ce se desfasoara noi cercetari si apar noi dovezi stiintifice.

Astazi, metodele holistice si cele mai traditionale sunt impletite
in modele cuprinzatoare de tratament, care s-au dovedit cele mai
eficace in tratarea adictiilor.

Mirela Mustatd — Redactor executiv E-asistent

Surse de documentare

https://www.cornerstoneofrecovery.com/a-history-of-addiction-
and-addiction-treatment/

https://deserthopetreatment.com/drug-abuse/treatment-history/

Sursa foto 1: https://www.cornerstoneofrecovery.com/a-history-
of-addiction-and-addiction-treatment/

Sursa foto 2: https://deserthopetreatment.com/drug-abuse/treat-
ment-history/
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Depresia — o noua abordare

a nivel global, se estimeaza ca aproape 300 milioane de per-
soane sufera sau au suferit de depresie.

Tn practica, acest lucru Tnseamna 300 milioane de cauze diferi-
te si 300 milioane de prognoze diferite. Aceasta varietate si volati-
litate fac depresia dificil de identificat si tratat.

Da, lucrurile s-au imbunatatit, sunt de acord expertii. Tn ultimii 30
de ani, s-au facut progrese in privinta medicatiei si a unor trata-
mente proactive precum terapia cognitiv comportamentala.

Si, la nivel de societate, o intelegere mai buna asupra problemelor
de sandtate mintala a facut ca familiile si angajatorii sa aiba mai
multa compasiune fata de cei in suferinta.

Nu avem inca niste reguli clare referitoare la cine va face boala si
cine nu si, cu atat mai putin, cine va fi bine si cine nu, dar asta nu
inseamna ca nu stim mult mai multe lucruri decat am stiut vreo-
data. Depresia este o boala influentata de varsta, sex, genetica,
pierderi situationale sau un mix inefabil din mai multi dintre acesti
factori. Intelegerea lor va conta mult in a disipa misterul rdmas
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in jurul acestei boli si a ne ajuta sa fim mai bine echipati, pentru
a o infrunta si trata. In cele ce urmeaza ne vom referi la cei mai
importanti factori favorizanti.

Varsta

Tn grupa de varst3 10-34 de ani, sinuciderea este a doua cauzi a
mortii. Specialistii afirma ca este gresit sa legam in mod cauzal de-
presia si sinuciderea, deoarece la sinucidere pot contribui in mod
semnificativ si alti factori ca, de exemplu, tulburarea bipolara, unul
dintre cei mai semnificativi dintre acestia.

Desi compozitia genetica si o istorie familiala de cazuri de depresie
pot juca un rol major, schimbarea frecventa a prietenilor si scolilor
ii poate dezechilibra frecvent pe multi adolescenti. Din fericire,
perspectivele pentru majoritatea adolescentilor si tinerilor de 20
de ani sunt luminoase. Si, totusi, exista 14 000 de tineri adulti care
isi iau viata intr-un an, ceea ce este greu de acceptat. Tocmai pen-
tru a reduce fenomenul sinuciderilor in randul tinerilor, Federal
Drug Administration din SUA a aprobat folosirea catorva anti-de-
presive pentru copii si adolescenti.

La fel de importanta ca gasirea protocolului terapeutic si medica-
mentos potrivit este si realizarea ca oamenii se pot schimba, ca
aptitudinile de supravietuire ale adolescentilor se pot imbunatati si
c& depresia poate fi tinutd sub control si amelioratd. Tn acest con-
text, chiar plasticitatea creierului care face dificila gasirea medicatiei
potrivite lucreaza in favoarea copilului.

Tn 2016, un studiu din revista Psychological Science arata c3 elevii
din anii de inceput ai liceului care au participat la simple exercitii
de citire si scriere pe teme legate de modul in care altii au depasit
diverse obstacole in timpul anilor proprii de liceu au raportat o sca-
dere cu 40% a ratei depresiei fata de grupul de control. Obiecti-
vul studiului a fost sa le arate elevilor de liceu ca lucrurile se vor
fmbunatati si ca crizele de acum vor fi evenimente nesemnificative
in cativa ani, daca nu in cateva luni. Unul dintre motivele pentru
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care exercitiul a functionat a fost ca lecturile si scrisul au fost coor-
donate de catre colegi ai elevilor, care le-au oferit acestora sfaturi,
si nu de catre adulti.

Sexul

Depresia nu este raspandita egal in cadrul celor 2 sexe. Dupa pu-
bertate, femeile sunt de aproximativ 2 ori mai predispuse decat
barbatii sa dezvolte conditia. Aceasta este o consecinta a mai mul-
tor factori, dar multi experti cred ca fenomenul este in principal
hormonal. Estrogenul, care este, bineinteles, produs in concentratii
mult mai mari la femei, pare ca favorizeaza un grad mai ridicat de
ruminatie. Toata acea ingrijorare si “dar daca” sunt precursorii de-
presiei, cred multi specialisti.

Pe de alta parte, testosteronul, hormonul masculin principal, blo-
cheaza estrogenul, au aratat anumite studii, estrogen care, altfel,
ar gasi receptori neurologici asociati cu introspectia adanca.

Tn mod foarte relevant, dupd menopauzd, ratele de depresie in
randul femeilor scad pana la cele din randul barbatilor. “Acest |u-
cru ridica semne de intrebare nu numai cu privire la mecanismele
biologice, dar si la cele sociale. Da, chimia hormonala poate fi un
factor in aparitia depresiei, dar la fel pot fi si presiunile care vin din
nasterea si cresterea copiilor.”

Dezbaterea “natura fata de socializare” (“nature versus nurture”)
nu va dispdrea in curand. Tns3 specialistii pot cadea de acord asu-
pra faptului ca tratamentul pentru depresie este mai mult sau
mai putin la fel pentru femei si barbati. Ambele sexe reactioneaza
comparabil la diverse medicamente si doze, atata timp cat femeile
nu sunt gravide. Terapia cognitiv comportamentala functioneaza
la fel in cazul femeilor si barbatilor. De asemenea, instrumentele
pe care pacientii incep sa le foloseasca in timpul tratamentului —
repozitionarea modului in care privesc provocarile vietii astfel in-
cat nu fiecare pas in urma sa fie privit ca o catastrofa, respingerea
sentimentului de deznddejde si a ideii de lipsa de valoare, adopta-
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rea unor obiceiuri proactive precum exercitiile fizice, conectarea
cu prietenii — pot functiona la fel de bine pentru femei si barbati.

Predispozitia genetica

Software-ul nostru personal — genomul — joaca un rol in aproape
tot ce este legat de noi insine, inclusiv in susceptibilitatea la depre-
sie. Persoanele cu parinti sau frati care raporteaza depresie sunt
de pana la 5 ori mai predispuse sa fie afectate ele insele. Dupa cum
e cazul cu aproape toate caracteristicile personale, nu exista insa
0 singura gena pentru depresie. Este vorba, in mod sigur, despre o
suita de gene care interactioneaza cu mediul si determina cine se
imbolnaveste si cine nu.

Ganditi-va la doua surori, apropiate ca varsta, care si-au petrecut
intreaga copildrie in aceeasi casa, cresc si ajung adulti echilibrati si
apoi trec prin aceeasi experienta neasteptata a pierderii unui pa-
rinte. Amandoua intra intr-o perioada de doliu. Una dintre surori
incepe sa-si revina dupa o vreme. Cealalta, totusi, desi pana atunci
nu suferise de depresie, nu reuseste sa-si revind. Un lucru duce la
altul si ea nu mai merge la serviciu si nu mai raspunde telefoane-
lor prietenilor. Viata ei devine o valtoare. De ce? Doi oameni care
trec prin aceeasi pierdere pot avea un complex foarte diferit de
factori — vulnerabilitate genetica si epigenetica (partea genomului
care determinad care gene sunt activate si care nu, a afirmat Pierre
Azzam, profesor asociat la Universitatea din Pittsburgh).

Daca exista un lucru pe care il au in comun depresiile, acesta este
faptul ca depresiile nu sunt alese de cei in cauza. Conditia nu este si
nu a fost cumva volitionala, un caz de incapatanare sau lene, ceva
de care victima s-ar putea scutura, daca ar avea destula vointa.
Intelegerea acestui lucru i va ajuta nu numai pe cei din jur, familie
si prieteni, sa fie mai blanzi si rabdatori cu pacientii, ci si pe pacienti
sa fie mai blanzi si rabdatori cu ei insisi.

“Tratarea depresiei nu ar trebui sa fie diferita de tratarea hiper-
tensiunii arteriale”, afirma Beth Salcedo, profesor clinician asistent
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la Universitatea George Washington. E nevoie de un regim de in-
grijiri regulat si, cateodata, pe viata, un regim care poate fi insa
integrat in viata de zi cu zi.”

Gasirea regimului potrivit cere rabdare, totusi. Medicatiei ii poate
lua 4-6 saptamani sa inceapa sa dea roade. Depresia este o conditie
medicala complicata si la fel sunt oamenii pe care i afecteaza. Este
deseori dificil — si poate lua luni sau chiar ani — pentru gasirea me-
dicamentelor potrivite pentru a trata aceasta tulburare complexa.

Timp de decenii, medicii au tratat depresia practic prescriind un me-
dicament si sperand in ce e mai bine. Acum exista, totusi, un test
genetic care ii poate ajuta pe medici sa inteleaga cum compozitia
genetica a unei persoane ii poate afecta si raspunsul la diverse
anti-depresive.

Astfel, intr-un studiu prezentat la intalnirea anuala a Asociatiei Psi-
hiatrice Americane din mai 2018, cercetatorii au raportat ca per-
soanele care au folosit testul, numit GeneSight, au fost cu 50%
mai susceptibile sa intre in remisie dupa 8 saptamani, comparat cu
ceilalti pacienti.

Daca exista peste 12 anti-depresive, de la cele mai noi — bazate pe
serotonind sau norepinefrind, care ajusteaza nivelul elementelor
chimice din creier — pana la cele mai vechi, precum medicamente-
le triciclice sau MAQOI, medicii au la dispozitie putine instrumente
care sa-i ajute sa aleaga medicamentele potrivite. Mult din tra-
tamentul pentru depresie se bazeaza pe “incercare si eroare”, cu
pana la 40% dintre pacienti neraspunzand corespunzator la trata-
mentul cu primul medicament.

GeneSight, dezvoltat de Myriad Genetics, analizeaza cele 12 gene
cu rol in reactia organismului la diversele antidepresive. Aceste gene
codifica modul in care enzimele, de exemplu, descompun elemen-
tele chimice principale ale medicamentelor, precum si receptorii
care raspund la elementele chimice tintite de antidepresive.

GeneSight combina informatia despre activitatea celor 12 gene
si categorizeaza antidepresivele in grupele verde, galben si rosu.
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Aceste grupe nu reflecta eficacitatea anti-depresivelor, ci, mai de-
graba, daca exista anumite elemente in compozitia genetica a unei
persoane care impiedica aceste medicamente sa functioneze.

Medicamentele verzi sunt, de exemplu, acelea care nu arata vreo
interactiune cu genele unei persoane.Acestea vor avea, cel mai pro-
babil, putine sau niciun efect secundar. Medicamentele galbene pot
fi folosite, dar ele au anumite interactiuni cu genele care vor duce
la efecte secundare. Medicamentele rosii provoaca, cel mai pro-
babil, numai efecte adverse, fara a fi prea eficace. Este la fel de im-
portant sa stim ce trebuie sa nu facem precum sa stim ce trebuie
sa facem, afirma expertii.

Exista psihiatri care avertizeaza ca majoritatea studiilor de pana
acum pe tema testarii bazate pe gene a anti-depresivelor au impli-
cat putini subiecti. Studiul testului genetic a inclus aproape 1200
de pacienti suferind de depresie. Guvernul American finanteaza
studiul cel mai cuprinzator de pana acum al acestui test, care se
desfasoara cu 2000 de veterani de razboi care sufera de depresie.
Acest numar crescut de subiecti va ajuta la determinarea uftilitatii
testului.

Ronni Shapiro, o pacienta, afirma ca a fost ajutata de test. Dupa
ce a trecut printr-un divort dificil in toamna anului 2010, Shapiro a
fost diagnosticata cu “depresie situationala” si tendinte sinucigase.
“Tot ce voiam era sa dispar. Credeam ca, prin asta, le voi face tu-
turor un bine. Credeam ca fiilor mei le va fi mai bine si ca lumea va
scapa de aceasta persoana care plange tot timpul si e nefericita.”

Shapiro a inceput atunci un drum de aproape 1 an de navigare prin-
tre tratamente, multe dintre care doar i-au facut viata mai grea. Un
psihiatru i-a prescris, la un moment dat, 8 medicamente diferite in
numai 4 luni. Multe dintre acestea nu i-a usurat simptomele de-
presive si gandurile sinucigase, in timp ce altele au facut-o somno-
roas3, letargica si incapabild s& functioneze normal. Intr-un final,
ea si psihiatrul ei au ajuns la o combinatie care functiona — Xanax
si Lexapro.
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O asistenta cliniciana i-a sugerat si sa-si faca testul GeneSight pen-
tru a vedea daca alte medicamente ar putea-o ajuta. “Ce mi s-a
parut incredibil a fost ca toate medicamentele pe care le luasem
au fost incluse, in urma testului, in categoria “nu functioneaza”, cu
exceptia Xanax si Lexapro.

Pe baza rezultatelor testului, noul ei psihiatru i-a sugerat sa intro-
duca si Wellbutrin in regimul medicamentos cu Xanax si Lexapro,
Wellbutrinul fiind asteptat sa creasca eficacitatea celorlalte douad
medicamente. “Pe parcursul a numai 7 zile, mi-am revenit la sinele
meu de dinainte de criza. Era o transformare remarcabila. Puteam
sa rad si sa iesin oras cu prietenii. Exista simomente in care alunec
din nou intr-o groapa intunecoasa, doar ca aceasta nu mai este
atat de adanca si exista si o scara si pot vedea si mainile care ma
asteapta sus ca sa ma traga afara.”

Shapiro spune ca vrea ca mai multi oameni sa afle despre test si
sa-| foloseascd, asa incat mai putini dintre cele cateva de milioane
de oameni care se lupta cu depresia vor trece prin durerea prin
care a trecut ea. Nu au nimic de pierdut.

Si multi experti in depresie sunt de acord — informatia genetica ii
poate ajuta pe medici sa diagnosticheze depresia mai devreme,
cand este mai usor de gestionat. Studiile arata ca, cu cat esti mai
mult in depresie, cu atat e mai mare povara, afirma specialistii -
de ce sa orbecai cautand solutia cand poti avea cateva indicii? Nu
avem inca toate raspunsurile, dar avem informatii importante care
ne pot ajuta sa cream un tratament mai bun.

Mirela Mustatd — Redactor executiv E-asistent

Traducere si adaptare dupa:

Depression’s many causes (Multiplele cauze ale depresiei) — Ryan
Hatch din Special Time Edition — Mental Health — A New Understan-
ding, Jun 2019
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A genetic test for depression (Un test genetic al depresiei) — by Alice
Park din Special Time Edition — Mental Health — A New Understan-
ding, Jun 2019

Sursa foto: Special Time Edition — Mental Health — A New Under-
standing, Jun 2019
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International Handbook of Health Literacy
(Manual international de alfabetizare in
domeniul sanatatii)

Editori: Orkan Okan, Ullrich Bauer, Diane Levin-Zamir, Paulo Pinheiro si

Kristine Sgrensen,

Bristol University Press, 2019
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Ifabetizarea in domeniul sanatatii cuprinde
un numar de dimensiuni, in mod special apti-
tudinile individuale si organizationale pen-

tru accesarea, intelegerea, evaluarea si folosirea
informatiei.

Tn special in ultima decad3, alfabetizarea in dome-
niul sanatatii a devenit, la nivel global, o preocupa-
re majora de sanatate publica pentru importanta
ei in promovarea sanatatii, starii de bine si dezvol-
tarii durabile.

Acest manual cuprinzator ofera o imagine de ansam-
blu a abordarilor existente la nivel international
in privinta alfabetizarii in sanatate, scotand in
evidenta cercetari relevante, politici si practici de
succes din domeniu.

Sursa poza: https://policy.bristoluniversitypress.
co.uk /international-handbook-of-health-literacy
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Guide on safe food for travellers (Ghidul

calatorilor pentru alimente sanatoase)
I Autori: Organizatia Mondiala a Sanatatii, 2010

n ghid deosebit de util in sezonul vacantelor.
U Sfaturile sunt de o importanta speciala pen-
tru grupurile cu risc ridicat, sugari si copii,
femei gravide, persoane in varsta si persoane imu-
nocompromise, inclusiv cei cu HIV/SIDA, deoare-

ce persoanele din aceste grupuri sunt susceptibi-
le in mod deosebit toxiinfectiilor alimentare.

Aflam, printre altele, ca cele mai multe episoade
de diaree dispar in cateva zile, timp in care lu-
crul important este sa ne hidratam bine, mai ales
daca calatorim intr-un climat cald.

Sursa poza: https://www.who.int/foodsafety/pu-
blications/travellers/en/
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Agenda Medicala 2019

Autori: Cristina Daniela Marineci, Cornel Chirita,
Editura Medicala, 2019

n volum adresat atat profesionistilor din sis-
temul medical, cat si publicului larg.

Din cuprins, remarcam: Indexul medicamen-
telor pe grupe de afectiuni si actiune terapeutica
(lista actualizata cu ultimele medicamente intrate
in uz in Romania); Monografii ale medicamente-
lor in ordinea DCI; Combinatii; Diverse; Prepara-
te si substituenti de sange; Produse biologice de
uz uman (vaccinuri, seruri, imunomodulatori) sau
Adrese si telefoane utile.
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