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Cuvant inainte

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

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

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

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

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

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

Cu drag,

Colectivul de redactie
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Editorial

Cresterea accesului la servicii de sanatate in
zonele izolate in care acestea sunt deficitare

/\
n medie, persoanele care traiesc in zonele rurale sarace si mai

izolate au niveluri mai ridicate de boli si o viata mai scurta com-
parativ cu persoanele care locuiesc in zonele urbane dezvoltate.
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Acest fenomen are mai multe cauze, inclusiv diferentele de stil de
viata, lipsa oportunitatilor de educatie si de angajare, precum si ac-
cesul mai limitat |a serviciile de sanatate.

Un alt adevar este si acela ca jumatate din populatia lumii traieste
in prezent in zone rurale, in timp ce majoritatea lucratorilor din do-
meniul sanatatii traiesc si lucreaza in orase. Acest dezechilibru este
comun pentru aproape toate tarile si reprezinta o provocare majora
pentru furnizarea de servicii de sanatate la nivel national. Romania
nu face nicio exceptie.

Organizatia Mondiala a Sanatatii considera ca exista doua motive pen-
tru aceasta situatie. Pe de o parte, multe tari sufera deja de lipsa
acuta de lucratori din domeniul sanatatii - in toate domeniile. Cea-
lalta explicatie este aceea ca proportia populatiei care tradieste in
regiunile rurale tinde sa fie mai mare in tarile mai sarace decat in
cele bogate.

Prin urmare, OMS a elaborat diverse strategii pentru a ajuta tarile
sa Incurajeze lucratorii din domeniul sanatatii sa traiasca si sa lu-
creze in zonele rurale. Acestea includ si schimbarea modului in care
elevii si studentii care imbratiseaza profesii din domeniul sanatatii
sunt selectati si educati, precum si crearea unor conditii de munca si
de viatd mai bune in zonele rurale. ins3, desi salutare, acestea sunt
masuri care dau roade pe termen lung.

Pe termen mediu si scurt, pentru a rezolva problema, Romania are
acum in vedere un proiect legislativ care vizeaza introducerea in Le-
gea Sanatatii a conceptului de asistenta medicala mobila si a unor
reguli de organizare a acestui nou tip de servicii medicale de care ar
putea beneficia persoanele din zone izolate, care nu au acces facil la
servicii medicale.

Conform acestui proiect de lege sunt considerate zone cu acces de-
ficitar la servicii medicale localitatile sau zonele dintr-o localitate,
cu numar redus de populatie, aflate la distanta de spitalele publice
(peste 20 de km), sau unde nu se furnizeaza anumite categorii de
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servicii medicale.

Aceste servicii medicale mobile vor fi asigurate de medici de specia-
litate, asistenti medicali sau moase, alaturi de alti profesionisti care
asigura servicii conexe actului medical precum tehnicieni dentari, bi-
ologi, biochimisti, fizio-kinetoterapeuti, psihologi, logopezi, opticieni
etc. Medicii rezidenti sau studentii la medicina pot fi si ei implicati,
sub coordonarea medicilor specialisti.

Potrivit noului proiect legislativ, gama de servicii medicale care vor fi
acoperite, prin intermediul unor caravanelor medicale mobile do-
tate cu echipamente medicale si deservite de medici si asistenti
medicali, va viza: activitati de medicina preventiva; activitati medi-
cale In scop de diagnostic si curativ; activitati de investigatii clini-
ce si paraclinice; asistenta medicala prin telemedicina; activitati de
reabilitare medicala; programe de screening specializate pe diferite
afectiuni; activitati conexe actului medical; educatie pentru sanata-
te.

Este un proiect care, corect definit si pus in practica, ar putea ras-
punde unei nevoi evidente de echitate privind accesul la sanatate al
populatiei de diverse varste, din diverse spatii geografice ale Roma-
niei, nevoie subliniata si mai apasat de realitatile pandemiei pe care
0 parcurgem.

Tn plus de acest eveniment legislativ, luna iunie este marcatd de Ziua
Mondiala a Donatorului de Sange - 14 iunie 2021. In articolul des-
pre acest subiect veti putea afla cum a afectat pandemia serviciile
de transfuzie de sange si bancile de sange din intreaga lume.

|H

Ar fi de amintit si subiectul “Ce urmeaza acum in campania de vac-
cinare anti-COVID 19?”, care trece in revista o serie de studii privind
eficacitatea vaccinurilor, nevoia unei doze suplimentare de vaccin
sau abordarea ezitarii la vaccinare.

Tot in paginile revistei de luna aceasta mai puteti gasi subiecte pre-
cum:

1. ”"Interviul pentru stabilirea istoriei medicale a pacientului:
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un instrument vital de diagnostic pentru astmul bronsic”;

2. ”"Cercetatorii de la Institutul National pentru studiul imba-
tranirii (National Institute on Aging) din SUA gasesc o corelatie
dintre un nivel seric scazut al oxisterolilor si evolutia dementei la
barbati”

3. ”"Istoria aplicatiilor folosite in identificare simptomelor mi-
grenei si pentru gestionarea durerii”.

Merita subliniate si recomandarile editoriale ale lunii: 1. Compendiu
de Oncologie Medicala: principii si practica; 2. Dementa Alzheimer.
Ghid prin labirintul comunicarii; 3. Hematologie.

Alaturi de echipa editoriala, va invit sa va bucurati de o lectura pla-
cuta si instructiva a noului numar al revistei.

Doina Carmen Matzilu, Presedinte OAMGMAMR - filiala Bucuresti
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Cercetatorii de la Institutul National pentru
studiul imbatranirii (National Institute on
Aging) din SUA gasesc o corelatie dintre un nivel
seric scazut al oxisterolilor si evolutia dementei
la barbati
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oua treimi din cazurile de dementa si Alzheimer diagnosticate

clinic sunt inregistrate in randul femeilor, conform raportarilor

din SUA si majoritatii raportarilor din Europa. Cauza principala
pe care cercetatorii au oferit-o pentru aceasta diferenta legata de
cele 2 sexe este longevitatea mai mare a femeilor, deoarece riscul de
a dezvolta dementa creste cu varsta.

Aceasta cauza, desi foarte plauzibila, are nevoie de mai multe dovezi
concludente adunate in urma unor studii ce aprofundeaza acest su-
biect - factorii biologici si de mediu care reprezinta un risc crescut
pentru femei fata de barbati.

Un studiu recent poate aduce mai multa lumina in aceasta discutie
despre legatura dintre sexul unei persoane si riscul de a dezvolta aceas-
ta conditie medicala. Cercetatorii din SUA au investigat corelatia din-
tre catabolismul colesterolului (biosinteza acizilor biliari) si dementa
in cazul a peste 1600 de participanti la Studiul longitudinal Baltimore asu-
pra imbdtranirii si la Initiativa Neuro-imagisticd pentru Boala Alzhe-
imer.

Ei au descoperit ca niveluri serice scazute ale oxisterolilor (oxizi de
colesterol) si acizilor biliari erau asociate cu semne de evolutie a
dementei, dupa cum au aratat scanuri ale creierului.

De exemplu, creierele participantilor cu niveluri scazute ale acestor
molecule In sange aveau mai mult amiloid, proteina toxica care este
asociata cu boala Alzheimer.

Conform rezultatelor noului studiu, mecanismul acestei corelatii ar
putea fi catabolismul colesterolului in molecule numite oxisteroli.
Aceste molecule sunt destul de mici pentru a putea patrunde in cre-
ier, unde se sparg mai departe in alte molecule, numite acizi biliari.

Cercetatorii de la Institutul National pentru studiul imbatranirii (Na-
tional Institute on Aging), care face parte din Institutele Nationale de
Sdnatate (National Institutes of Health) din SUA, au gasit o corelatie
dintre nivelul seric scazut al oxisteroli si evolutia dementei in cazul
barbatilor, dar nu si al femeilor. Oxisterolii sunt esentiali pentru ca
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creierul sa poata sintetiza acizii biliari, raspuns care este, la randul
lui, necesar pentru mentinerea sanatatii creierului.

Pe baza analizei unei mari baze de date din Marea Britanie care contine
fise medicale, cercetatorii au gasit o corelatie semnificativa in cazul
pacientilor de sex masculin dintre numarul de retete pentru medica-
mente care sechestreaza acizii biliari si riscul de dementa vasculara.

Medicii prescriu medicamente sechestrante pentru acizii biliari pen-
tru a trata hiperlipidemia. Aceste medicamente se prind de acizii biliari
care sunt secretati in intestin, ceea ce previne absorbtia lor in sange.
Dr. Madhav Thambisetty, cercetatorul principal al studiului desfasurat
la National Institute on Aging, a declarat ca e nevoie de studii supli-
mentare pentru a determina rolul exact al hormonilor sexuali mas-
culini si feminini in controlul sintezei acizilor biliari: “asemenea studii
sunt necesare pentru a putea intelege cum diferentele dintre sexe pot
determina raspunsul organismului la medicamentele care scad ni-
velul colesterolului prin tintirea sintezei acizilor biliari. O intelegere
mai bund a rolului sexului drept variabild biologicd in metabolismul
acidului biliar ne va permite sa luam decizii informate de prescriere a
acestei categorii de medicamente.”

Tn acest context, e important de mentionat si cd estrogenul, hormo-
nul sexual feminin, pare a proteja celulele creierului, dupa cum au
aratat unele studii. Astfel, se pare ca, cu cat o femeie are mai mult
estrogen pe parcursul vietii (de exemplu, daca intra la menopauza
mai tarziu), cu atat scade riscul de dementa.

Estrogenul este folosit in terapia de substitutie hormonala (TSH), pe
care multe femei o aleg pentru a putea trece mai usor peste simpto-
mele menopauzei. TSH a intrat intr-un con de umbra cand specialistii
au afirmat ca ea poate creste riscul bolilor cardiovasculare si al can-
cerului de san, ceea ce cantareste mai greu decat potentialele bene-
ficii cognitive.

Cercetatorii incearca acum sa dezvolte medicamente pentru TSH
care sa nu aiba asemenea riscuri de boli cardio-vasculare sau cancer,
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precum si sa valideze ipoteza ca o administrare mai timpurie a TSH
ar putea reduce riscul de dementa.

Desi varsta e cel mai mare factor de risc pentru dementa, exista do-
vezi ca putem scadea acest risc prin a ramane activi si pe masura ce
Tmbatranim, mancand sanatos si pastrandu-ne mintea cat mai agila.

Tn acest context, un nou studiu desfasurat la Universitatea din Pittsburg
(o meta analiza a 21 de studii precedente, implicand 1472 participanti)
a incercat sa evalueze beneficiile asupra sanatatii a participarii ac-
tive In crearea de muzica fata de participarea pasiva (ascultarea de
muzica).

Acest nou studiu, publicat in revista Journal of the American Geri-
atrics Society din SUA, a aratat ca participarea activa la crearea de
muzica, precum cantatul in cor, aduce beneficii de sanatate in cazul
persoanelor cu deficiente cognitive moderate sau cu dementa, inclu-
siv o imbunatatire a calitatii vietii si a dispozitiei.

Studiul descrie deficientele cognitive moderate drept un stadiu pre-
clinic intre Tmbatranirea cognitiva normala si boala Alzheimer, care
afecteaza 15% dintre persoanele in varsta care nu au Alzheimer. Din-
tre aceste persoane cu deficiente cognitive moderate, 38% vor dez-
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volta pana la urma boala Alzheimer.

Aceleasi concluzii au fost indicate de un alt studiu, care a implicat
participanti ai proiectului Music for Life din Marea Britanie. Obiecti-
vul cercetarii a fost identificarea beneficiilor participarii in activitati
muzicale in viata persoanelor in varsta. Participantii s-au angajat in
activitati muzicale o data pe saptamana, iar apoi li s-au administrat
chestionare de interviu si au fost implicati in discutii de tip focus grup.

Acesti participanti au raportat imbunatatirea calitatii vietii, pe care
au atribuit-o participarii active in activitati muzicale.

Astfel, studiul a consemnat beneficii clare pentru starea de bine cog-
nitiva, sociala, emotionala si fizica a participantilor, persoane de var-
sta a treia.

Mirela Mustatd, Redactor executiv E-asistent

Surse de documentare

1.  https://www.alzheimers.org.uk/blog/why-dementia-different-
women

2. https://www.medicalnewstoday.com/articles/reduced-
cholesterol-breakdown-may-accelerate-dementia-in-males?
utm_source=Sailthru%20Email&utm_medium=Email&utm _
campaign=MNT%20Daily%20News&utm_content=2021-06-03&
apid=32792208&rvid=beaf58282096d50d2decl1156befbe9ad6ec85
16b489641db27394c944714b718

3.  https://www.medicalnewstoday.com/articles/demen-
tia-active-music-making-helps-thinking-and-memory?utm _
source=Sailthru%20Email&utm_medium=Email&utm _
campaign=dedicated&utm_content=2021-05-30&apid=32792208
&rvid=beaf58282096d50d2dec1156befbe9a46ec8516b489641db
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https://www.ncbi.nlm.nih.gov/pmc/articles/PMC6226313/
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Eveniment

Ziua Mondiala a Donatorului de Sange - 14 iunie
2021. Cum a afectat pandemia serviciile de
transfuzie de sange si bancile de sange

andemia COVID-19 a afectat sistemele de sanatate din foarte
P multe tari. lar pentru fiecare dintre acestea si in fiecare spital,
serviciile de transfuzie de sange detin un loc central, pentru ca
asigura buna functionare pentru toate interventiile chirurgicale ne-
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Eveniment

cesare, pentru cazurile de urgenta, pentru pacientii cu cancer sau cu
alte patologii critice, in fiecare zi. Ca efect al pandemiei actuale, la
fel ca Tn multe alte sectoare ale sistemului de sanatate, serviciile de
transfuzie de sange si bancile de sange se lupta sa faca fata multelor
provocari.

O alta realitate cruda este si faptul ca masurile de distantare sociala
au afectat puternic motivatia de a dona sange.

A fost din ce Tn ce mai greu, in conditiile in care tuturor ni se reco-
manda sa evitam contactul cu alti oameni si sa ne protejam, sa fie
mentinuta o motivatie ridicata si spiritul de solidaritate in randul do-
natorilor voluntari.

Practic, donarea de sange, pe parcursul pandemiei de COVID-19 a in-
trat efectivin criza. Cercetari din anii trecuti din SUA au aratat ca mai
putin de 5% dintre americanii care sunt eligibili sa doneze sange au si
facut-o, iar situatia s-a inrautatit pe masura ce se complicau lucrurile
in timpul pandemiei.

Specialistii n sanatate publica cred ca in perioada pandemiei a exis-
tat In mintea donatorilor un intreg amalgam de ingrijorari, confuzie
si zvonuri inselatoare cu privire la donarea de sange. Mai mult decat
atat, pe fondul interventiilor guvernamentalele de caranting, izolare,
reducere a adunarilor publice, organizarea mecanismelor voluntare
de donare a sangelui a fost exclusa sau foarte mult limitata.

Practic, chiar si cand era posibil, s-a constatat o mare reticenta a do-
natorilor de a veni la centrele de sange pentru a dona sange. Efectul
a fost o scadere semnificativa a stocurilor de sange.

Fenomenul scaderii donarii voluntare a fost remarcat in multe tari
de pe glob. Exista studii din diferite tari care au publicat date despre
experienta lor. De exemplu, un studiu derulat de Yahia si colaborato-
rii sai In spitalul King Abdullah, Bisha, Arabia Saudita a indicat o sca-
dere semnificativa de 39,5% in aprovizionarea cu sange si o scadere
a cererii de sange cu 21,7%, pe o perioada de opt luni (din septem-
brie 2019 pana in mai 2020). O experienta similara a fost raportata
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si in China, la un spital al Scolii de Medicina a Universitatii Zhejiang,
Hangzhou, China. Aici, echipa condusa de profesorul Wang a rapor-
tat ca principala preocupare a donatorilor de sange din studiul lor a
fost teama de a contracta SARS-COv-2 in timpul donarii de sange.

Tn acest moment, dezechilibrul din depozitele de produse din sange
la diverse banci de sange din intreaga lume este cauzat in primul rand
de scaderea ofertei (reducerea donarilor de sange) si nu de cresterea
cererii din partea spitalelor. In zilele obisnuite, inventarul de sange
al marilor centre medicale are un stoc de o saptamana. Dar, pe ma-
sura ce colectarile de sange au scazut, acum majoritatea bancilor de
sange au stocuri mult mai mici. Incepand cu 12 iunie 2020, 29% din
centrele de sange din SUA au mai putin de o zi de aprovizionare din
care pot acoperi nevoile. O alta societate importanta, ,Crucea Rosie
Americana”, a precizat ca in martie 2020 a avut o scadere cu 86.000
a numarului donatorilor si 2700 de anulari ale programarilor pentru
donatii de sange.

Componentele speciale din sange, cum ar fi trombocitele si plasma
decongelata, au o perioada si mai scurta de stocare, ceea ce face ges-
tionarea lor mult mai complexa, si este mult mai dificila asigurarea
de stocuri neexpirate celor care au nevoie de ele. Pacientii cu nevoi
speciale, cum ar fi femeile insarcinate cu COVID-19, pacientii cu can-
cer si cei cu transplant de maduva osoasa sunt si cei care au mare
nevoie de transfuzii de sange.

Pentru a rezolva aceasta criza, solutiile gasite de centrele de sange
din SUAIn aceasta perioada au inclus folosirea de programari telefo-
nice pentru voluntarii care au fost incurajati sa se prezinte individu-
al, fie la centrele de colectare a sangelui, fie la facilitatile mobile de
colectare, in functie de preferintele acestora. De asemenea, au fost
gandite diverse masuri de constientizare a publicului si de clarifica-
re a intrebarilor celor mai frecvente legate de siguranta donarii de
sange.

Pentru siguranta donatorilor si a personalului au fost gandite masuri
de curatare frecventsd, la intervale precizate, a statiilor de donare, in-
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clusiv curatarea suprafetelor cu potentiale contaminari si purtarea
mastilor de protectie de catre donatori si de personalul cu rol in re-
coltare. In plus, personalul a fost atent instruit in ceea ce priveste res-
pectarea protocoalelor de siguranta si pentru gestionarea deseurilor
biologice generate.

Care sunt mesajele Zilei Mondiale a Donatorului de San-
gein acest context

Scopul acestei zile este acela de a creste gradul de constientizare Ia ni-
vel mondial cu privire la nevoia de sange si produse din sange sigure
pentru transfuzii si de a sublinia contributia critica pe care donatorii
de sange voluntari si neplatiti o au in sistemele nationale de sanata-
te.

Acest moment este si un apel catre guvernele si autoritatile nationale
din sanatate pentru a furniza resurse adecvate si a pune in aplicare
infrastructura si sistemele necesare pentru a creste colectarea san-
gelui de la donatorii de sange voluntari.

Desigur ca toate tarile din lume au nevoie de o cantitate de sange care
s3 le raspundd nevoilor. n acest moment, in timp ce multe t&ri dez-
voltate se pot baza pe donatii voluntare, neplatite de sange, pentru
a-si satisface 100% din necesarul de aprovizionare cu sange, gasirea
acestor voluntari si asigurarea sigurantei sangelui este inca o pro-
blema importanta in celelalte tari, unde cineva care are nevoie de
sange trebuie sa se bazeze acum, in principal, fie pe familia sa sa
doneze sange, fie pe donatii platite. Organizatia Mondiala a Sanatatii
si autoritatile din aceste tari fac eforturi pentru a se asigura ca, in
viitorul apropiat, donatiile de sange vor fi, in proportie majoritara,
neplatite si voluntare.

Tn acest sens, un rol important il pot juca campaniile de marketing
social. O analiza recenta efectuata de cercetatori din Irlanda asupra
mesajelor de campanie care s-au dovedit eficace in randul tineri-
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lor pentru promovarea donarii voluntare de sange a subliniat cateva
potentiale linii de actiune. Tinerii sunt grupa de varsta cea mai dori-
ta pentru a dona, datorita orizontului lung de timp in care pot face
acest lucru, odata ce sunt convinsi sa devina donatori voluntari.

Astfel, studiul a aratat ca altruismul este inca principalul motiv pen-
tru care tinerii doneaza sange, iar donatorii voluntari care fac parte
din anturajul lor, membri ai familiei sau prieteni, au un rol foarte
important in a-i influenta pe acestia in a le urma exemplul si a dona,
la randul lor.

Pentru ceilalti tineri, care, in general, nu sunt la curent cu nevoia pre-
santa si permanenta de sange a spitalelor si nu stiu care e procesul
de donare, mesajele eficace sunt cele rationale, legate de nevoia de
sange la nivelul sistemului medical, dar si cele ce le starnesc emotia,
inclusiv frica ca pot fi ei insisi printre cei a caror viata depinde de o
punga de sange.

Campaniile de marketing social nu sunt singurii factori care pot creste
nivelul donarilor voluntare, timpii de asteptare, amplasarea centre-
lor fixe si disponibilitatea centrelor mobile sunt, de asemenea, factori
favorizanti.

Toti acesti factori contribuie in mod semnificativ la recrutarea de noi
donatori voluntari, motivarea acestora si, cel putin la fel de impor-
tant, la mentinerea lor ca donatori pe termen lung.

Mirela Mustatd, Redactor executiv E-asistent

Surse de documentare
1.  https://www.ncbi.nlm.nih.gov/pmc/articles/PMC7351037/

2. https://www.who.int/news-room/events/detail/2021/06/14/
default-calendar/world-blood-donor-day-2021

3.  https://nationaltoday.com/world-blood-donor-day/#why-we-
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4.  Healy J.,, Murphy M. (2017) Social Marketing: The Lifeblood
of Blood Donation?. In: Campbell C.L. (eds) The Customer is NOT
Always Right? Marketing Orientationsin a Dynamic Business World.
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Interviu

Interviul pentru stabilirea istoriei medicale a
pacientului: un instrument vital de diagnostic
pentru astmul bronsic

stmul bronsic este o afectiune cronica care afecteaza caile

respiratorii si ingreuneaza respiratia. La nivel mondial, potri-

vit unor studii, 31 de milioane de oameni sufera de aceasta
afectiune. Unele statistici spun si ca o persoana din 10 va face astm
bronsic la un moment dat. in Romania, astmul bronsic este consi-
derat o afectiune cu incidenta relativ scazuta, care se intalneste Ia
aproape 6% dintre locuitori.

Printre cele mai importante instrumente pe care le are medicul Ia
dispozitie pentru a diagnostica astmul bronsic atat la copii, cat si la
adulti, se numara apelul la memoria pacientului. Desi practica medi-
calda implica, de obicei, teste ale functiei pulmonare, raze X, examina-
re clinica a plamanilor pentru a evalua simptome precum respiratia
suieratoare, tuse si dificultati de respiratie, potrivit medicului Ronald
M. Ferdman, profesor asistent de pediatrie la Universitatea din Cali-
fornia de Sud, in cazul astmului bronsic, folosirea datelor pe care le
poate indica pacientul, asa-numitul apel la memoria acestuia, este
extrem de importanta.
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Stefannie (pacient cu astm) este autoare de cdrti pentru copii, ii pla-
ce gradindritul si crede cG arta o poate ajuta sa-si trateze astmul.

,Instrumentul major in diagnosticul astmului este istoricul medical”,
spune dr. Ferdman. “"Majoritatea oamenilor pot fi diagnosticati cu
precizie in functie de tiparul lor de simptome, de raspunsul la medica-
mente si de istoricul familial. De multe ori vedem pacienti in intervalul
dintre atacurile bolii, astfel incat examenul fizic este frecvent normal,
dar istoricul ne poate ajuta sa vedem anomaliile.”

Cum poate medicul afla istoricul medical in acest caz?

Deoarece cel mai adesea simptomele astmului bronsic nu sunt pre-
zente in momentul in care ne prezentam la medic, istoricul medical
ofera cel mai bun set de indicii pe care le poate obtine acesta pen-
tru a afla ce este In neregula cu pacientul. Doctorul Ferdman spu-
ne ca investigarea istoricul medical al unui pacient este ca si mun-
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ca unui detectiv: el cauta semne pentru a determina daca respiratia
suieratoare si alte simptome sunt de fapt astm.

, Jusea este cel mai frecvent simptom la copii, dar la alti pacienti astmul
se asociazd cu respiratie suierdtoare, senzatie de presiune la nivelul
pieptului, ,, zgomot ” in piept, respiratie rapidd, intolerantd la exercitii
fizice, senzatie de dificultati de respiratie si chiar dureriin piept, de spa-
te sau de stomac ”, spune doctorul Ferdman.

Pentru a construi istoricul medical al pacientului cu astm, este im-
portant nu numai ca acesta sa determine care sunt simptomele in
cazul sau, ci si cand apar. ,De obicei, simptomele sunt recurente si
sunt declansate de anumite situatii clare, cum ar fi exercitiile fizice,
infectii ale cdilor respiratorii superioare [rdceli], modificdri ale vremii
sau vant, expunere la fum de tutun sau expunere la polen, animale
sau praf”, spune dr. Ferdman. ,Simptomele sunt de obicei mai grave
noaptea.”

Tn cele din urma, conteaza istoricul familial si cel al pacientului. , Exis-
td adesea un istoric familial de cel putin unele boli alergice, inclusiv
astm la padrinti, frati sau alte rude”, spune dr. Ferdman. ,,un copil poa-
te, de asemenea, sd aibad un istoric de boald alergica, cel mai frecvent
rinitd alergica [alergii nazale] si eczeme infantile.”

Care ar putea fi cateva intrebari pe care le pune medicul pentru a
investiga istoricul pacientului?

Pentru a pune corect diagnosticul de astm, medicul are nevoie de cea
mai completa imagine a istoricului medical al pacientului De aceea,
cea mai buna metoda a sa de a aduna informatii si a construi acest
istoric este aceea de a pune multe intrebari.

lata doar cateva exemple de intrebari pe care un pacient cu simpto-
matologie similara astmului se poate astepta sa le auda de la medi-
cul sau:

e Exista antecedente familiale de alergii sau astm?

 Exista antecedente personale de afectiuni alergice?
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e Cu ce tip de simptome respiratorii va confruntati?

e Tn ce circumstante apar aceste simptome?

e Cat de des se intampla si cat dureaza?

e La ce varsta si in ce circumstante au inceput simptomele?

e Daca exista medicamente prescrise anterior, care a fost raspunsul
la fiecare dintre ele?

e Exista vreo intrerupere a somnului?

A trebuit sa se prezinte persoana la UPU sau alte servicii de urgenta
pentru aceste simptome?

e Exista animale de companie in gospodarie, pacientul fumeaza sau
altcineva in anturaj fumeaza (fumat pasiv)?

e Are pacientul alte probleme medicale relevante, cum ar fi tulbu-
rari gastrointestinale, probleme ale pielii, probleme articulare sau boli
infectioase?

e Exista antecedente familiale de boli non-alergice?

Ce se intampla dupa un diagnostic de astm bronsic?

Astmul este o afectiune cronica, ceea ce inseamna ca afecteaza oa-
menii pe termen lung. n prezent, nu exista tratament, dar o serie de
medicamente si practici de viata pot ajuta oamenii sa gestioneze sta-
rea si sa duca o viata implinita.

Astfel, pe de o parte, medicatia pentru tratarea astmului este impartita
pe mai multe categorii, in functie de severitatea afectiunii. Medicatia
de urgenta se administreaza la inrautatirea simptomelor, in timp ce
medicamentele administrate pe termen lung ajuta la mentinerea sub
control a bolii. Dintre acestea, unele sunt adminstrate zilnic, pentru
a reduce la minimum riscul aparitiei crizelor de astm.

Pentru pacientul cu astm bronsic, cel mai bun instrument care sa-i
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ajute sa fie constienti de simptome si sa-i ghideze pentru a-si admi-
nistra medicatia potrivita este un plan de actiune pentru astm care
este si un instrument de auto-educare.

Acesta ajuta pacientul cu astm sa-si cunoasca si recunoasca factorii
care ar putea declansa crizele de astm, pentru a putea sprijini per-
soana respectiva sa evite atacurile bolii. El o poate ajuta sa invete sa
recunoasca agravarea simtomelor si sa actioneze pentru a lua rapid
medicamentele necesare. De asemenea, 1i poate spune sa solicite
asistenta medicala, in functie de simptome.

Practic, punerea in aplicare a unui plan de actiune pentru astm poa-
te fi modalitatea cea mai eficienta de a gestiona aceasta afectiune.

Pacientul poate colabora cu medicul pentru a crea acest plan de actiune
care sa contina medicamentele de care are nevoie pacientul, sa in-
cluda explicatii despre modul in care acestea actioneaza si cand sa
le foloseasca.

Planurile de actiune pentru astm contin trei niveluri de severitate: ver-
de, galben si rosu. Acestea includ detalii despre medicatia pe care o
persoana ar trebui sa o ia si actiunile pe care ar trebui sa le urmeze
la fiecare nivel. Documentul este esential pentru pacientul cu astm

24 eAsistent lunie 2021



Interviu

pentru ca-l ajuta sa stabileasca ce masuri trebuie sa ia atunci cand
simptomele se agraveaza si enumera clar ce ar trebui sa faca in caz
de urgenta.

Un plan de actiune pentru astm bronsic este efectiv o descriere scri-
sa a ceea ce ar trebui sa faca pacientul daca simptomele sale se agra-
veaza sau are un atac de astm. El poate fi folosit atat pentru pacientii
copii, cat si pentru adulti.

Tn plus de contribui la construirea acestui plan de actiune, cum poa-
te pacientul cu astm sa se asigure ca urmeaza bine tratamentul si are
un stil si o serie de conditii de viata potrivite afectiunii sale?

Vorbeam mai devreme despre faptul ca astmul este o afectiune cro-
nica, adica afecteaza oamenii pe termen lung. Asadar, o medicatie si
practici de viata corecte pot ajuta oamenii sa gestioneze starea si sa
duca o viata implinita.

Pentru aceasta, pacientul trebuie sa afle de la medic o serie de ras-
punsuri care sa-i ghideze comportamentul, punandu-i acestuia intre-
bari precum cele sugerate in continuare.

1.  Casa ma asigur ca iau corect medicamentele pentru astm:
. Ce medicamente ar trebui sa iau in fiecare zi?
. Ce ar trebui sa fac daca pierd o zi sau o doza?

. Cum ar trebui sa-mi ajustez medicatia, daca ma simt mai bine
sau mai rau?

. Ce medicamente ar trebui sa iau cand nu mai pot respira?

. Care sunt efectele secundare ale medicamentelor pe care le
iau? Pentru ce efecte secundare ar trebui sa sun medicul?

2. Care sunt unele semne ca astmul meu se agraveaza si ca tre-
buie sa sun la medic? Ce ar trebui sa fac atunci cand nu am aer?

3. Ce poate agrava astmul meu?

. Cum pot preveni lucrurile care pot agrava astmul meu?
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. Cum pot preveni infectarea pulmonara?
. Cum pot obtine ajutor pentru a renunta la fumat?
. Cum aflu cand smogul sau poluarea sunt mai grave?

4.  Cefel de schimbariar trebui sa facin jurul casei mele? Pot avea
un animal de companie? In ce conditii?

5. Ce fel de schimbari trebuie sa fac la locul de munca?

6.  Ce exercitii fizice am voie sa fac? In ce conditii? As putea bene-
ficia de reabilitare pulmonara?

/. Am nevoie de analize sau tratamente pentru alergii? Ce ar tre-
bui sa fac cand stiu ca voi fi intr-un mediu care imi declanseaza ast-
mul?

8.  Pecine ar trebui sa sun daca astmul meu se agraveaza? Ar tre-
bui sa am medicamente suplimentare, in cazul in care se intampla ceva?

Asadar, chiar daca astmul bronsic este o afectiune ce nu poate fi vin-
decatd, cu un plan de actiune corect intocmit de medic, dar impreu-
na cu pacientul, urmat de un efort al pacientului de a se auto-educa
si de a urma recomandarile privind medicatia, stilul si conditiile de
viata, aceasta afectiune poate fi tinuta sub control si ameliorata, iar
pacientul se poate bucura de o viata implinita.

Mirela Mustatd, Redactor executiv E-asistent

Surse de documentare

1.  https://www.everydayhealth.com/asthma/your-medical-histo-
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Istoria aplicatiilor folosite in identificare
simptomelor migrenei si pentru gestionarea
durerii

igrena nu este o simpla durere de cap. Este o conditie neu-
rologica complexa, cu o paleta larga de simptome, inclusiv

dureri severe de cap, vedere neclara, sensibilitate la lumi-
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na, mirosuri si sunete si greata si senzatie de voma. Migrenele afec-
teaza mai mult de 1 persoana din 10 la nivel global, iar prevalenta
din Europa (11.4%) este similara cu cea globala (11.6%).

Tn general, migrena debuteazd in jurul pubertatii si devine cel mai
intalnita in randul adultilor cu varste de 35-45 de ani, fiind de doua
ori mai comuna la femei.

Studiul din 2015 cu privire la povara imbolnavirilor a clasat migre-
nele drept cauza principala de dizabilitate in cazul adultilor tineri, cu
varste de 15-49 de ani, indicand ca povara migrenelor este deosebit
de ridicata pentru perioada de varf a productivitatii unui adult.

Migrenele i-au afectat pe oameni inca din cele mai vechi timpuri.
Galen din Pergam, important medic al antichitatii, a utilizat termenul
de hemicranie pentru a numi aceasta conditie medicala, de unde a si
derivat, de altfel, cuvantul migrena.

Cautarea unei cure sau macar a unei alinari a fost intensa de-a lungul
secolelor si au fost incercate multe tratamente, unele ciudate, alte-
le brutale, de la tragerea de sange pana la aplicarea unor solutii cu
opiu si otet pe capul celor suferinzi sau chiar interventii chirurgicale.
Toate aceste tratamente s-au dovedit inutile.

Dintre procedurile medicale invazive folosite pentru tratarea mi-
grenelor mentionam si folosirea electricitatii medicale incepand cu
mijlocul secolului al 18-lea. Odata cu descoperirea nervilor vasomo-
tori la mijlocul secolului al 19-lea, electricitatea medicala a devenit
si mai populara, cel putin pana la aparitia puncturii lombare (1892),
a roentnogramei (1895) si a descoperirii de noi cunostinte legate de
presiunea intracraniana.

Din acel moment au aparut alte proceduri invazive pentru migrene-
le rezistente la tratament, precum procedurile chirurgicale asupra
nervilor simpatici. Ca urmare a experimentelor lui Graham si Wolff
din anii 1930, care au subliniat conceptul vasodilatator al migrenei, au
fost dezvoltate noi proceduri invazive in aceasta linie, ca de exemplu
ligaturarea arteriala.
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Tn anii 1990, au ap&rut triptanii, prima clas3 de medicamente dezvoltata
pentru tratamentul migrenelor. Din pacate, triptanii nu functioneaza
in cazul tuturor celor suferinzi de migrena si nu pot preveni migre-
nele.

Migrenele nu pot fi vindecate, dar acum exista nu numai tratamen-
tul medicamentos cu triptani, dar si alte metode care pot reduce
frecventa si severitatea episoadelor, oprind migrena inainte sa se
inrautateasca.

Tratamente preventive — pentru reducerea frecventei si severitatii
— in principal, farmacologice, dar si non-farmacologice, precum
schimbari ale comportamentelor nesanatoase si evitarea factorilor
declansatori, dintre acestea, putem enumera terapia comportamen-
tal-cognitiva sau terapia fizica. Aceste tratamente preventive dau re-
zultate bune in cazul a circa 40% dintre pacienti si, de obicei, reduc
cu cel putin 50% frecventa episoadelor.

Este important de notat ca in SUA, Administratia Federala a Medi-
camentului (Federal Drug Administration) a aprobat un singur trata-
ment pentru migrena cronica (in care exista atacuri de cel putin 15
ori pe luna) — onabotulinumtoxina A (Botox).

Tratamente pentru episoadele acute — analgezice eliberate cu sau fara
reteta sau dispozitive de tratament (de exemplu, aparate care se fixeaza
pe frunte cu ajutorul unui plasture si emit unde de stimulare TSNS).

De asemenea, este important de stiut ca in ultimii ani au aparut aplicatii
pe telefoanele mobile pentru identificarea simptomelor migrenei si
gestionarea durerii si ca acestea au devenit din ce in ce mai folosite,
in special in SUA. Aceste aplicatii ii pot ajuta pe oameni sa-si monito-
rizeze simptomele, sa-si identifice factorii declansatori, sa gestioneze
durerea si sa se conecteze cu alti utilizatori care sufera de migrena.

lata care sunt cele mai bune 10 aplicatii conform evaluarilor utiliza-
torilor si specialistilor din domeniu:

- Migraine Buddy
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- Migraine Monitor

- NI-Headache

- Migraine Healthline

- Ouchie

- Blue Light Filter & Night Mode
- Migraine Insight

- Migraine Relief Hypnosis

- Relax Lite

- White Noise Lite

Cand folosim o asemenea aplicatie, cei mai importanti factori care
sunt recomandati pentru monitorizare sunt:

1.  Zilelein care apar episoadele de migrena si severitatea acesto-
ra (usoare, moderate sau severe).

2. Ce medicamente pentru tratamentul migrenei au fost adminis-
trate si daca acestea sunt acute sau preventive.

3.  Simptomele asociate, precum oboseala, ameteala, fotofobia,
fonofobia, greata sau vomitatul.

4.  Dizabilitatea asociata episodului de migrena, ca de exemplu
daca utilizatorul aplicatiei a putut sa se duca la munca.

5.  Factorii declansatori posibili — alimente, bauturi, lipsa de somn,
stresul, schimbari ale vremii, alte schimbari din mediul exterior.

Monitorizarea si inregistrarea factorilor declansatori si trimiterea acestor
date medicului il ajuta pe acesta sa diagnosticheze tipul de migrena
pe care il are o persoana si sa aleaga cel mai bun tratament.

Aplicatiile existente acum pe piata le permit utilizatorilor sa-si inregis-
treze frecventa si durata episoadelor, localizarea durerii si intensitatea
ei, simptomele si medicatia, precum si potentialii factori declansatori.
Datele inregistrate pot fi trimise usor medicului. Multe dintre aceste
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aplicatii i pun pe utilizatori in legatura cu intregi comunitati formate
din persoane care sufera si ele de migrena, acestia impartasindu-si
experientele si ce functioneaza in cazul fiecaruia.

Alte aplicatii furnizeaza si date despre vreme, permitandu-le utiliza-
torilor sa vada si daca anumite conditii meteorologice le influenteaza
starea si cauzeaza anumite simptome.

De asemenea, multe dintre aplicatii le ofera utilizatorilor posibilitatea
sa tina un jurnal, pot masura impactul diversilor factori asupra starii
personale si i lasa sa testeze schimbari comportamentale care le pot re-
duce frecventa sau severitatea episoadelor de migrena. Dupa ce utili-
zatorii 1si inregistreaza datele pentru o anumita perioada, 90 de zile,
de exemplu, aplicatiile le pot trimite o interpretare personalizata, in-
cluzand factorii declansatori individuali, pe care o pot trimite medicului.

Faptul ca aplicatiile acestea permit conectarea utilizatorilor cu alte
persoane ce sufera de migrena este una dintre cele mai bine primi-
te caracteristici. Aplicatiile le permit utilizatorilor discutii in grup sau
individuale si sa urmareasca anumite teme, alaturandu-se anumitor
grupuri (migrena la scoald, migrena si viata sociala, terapiile alterna-
tive). Tn anumite aplicatii, utilizatorii pot posta noutati despre starea
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lor ca si cum ar posta pe Facebook sau Twitter.

Una dintre aplicatii aduce un filtru pentru ecranul telefonului, prote-
jand ochii utilizatorilor de lumina albastra pe care o emite. Expune-
rea noaptea la aceasta lumina albastra poate deranja ciclul de somn
si ritmul circadian. De asemenea, specialistii cred ca aceasta lumina
este asociata atat migrenei, cat si insomniei. Creatorii aplicatiei afir-
ma ca fluxul de lumina albastra creste durerea migrenei si activeaza
nervul trigemen, care este asociat migrenei.

O alta aplicatie 1l antreneaza pe utilizator sa isi relaxeze corpul, care
poate ajuta si la alinarea durerii migrenei. Aplicatia ofera o sesiune
audio pe care utilizatorul o poate asculta zilnic, cu scopul de a redu-
ce durerea si discomfortul asociat migrenei in 1-3 saptamani. Sesiu-
nea audio combina vocea plina de alinare a unui terapeut specializat
in hipnoza cu sunete linistitoare din natura si muzica in surdina.

Dupa ce se termina sesiunea audio, aplicatia poate continua sa emita
muzica in surding, chiar si in timpul somnului utilizatorului, in functie
de preferintele acestuia. Multi utilizatori au raportat o imbunatatire
a calitatii somnului in urma folosirii acestei aplicatii.

Se crede ca lipsa unui somn de calitate este un potential factor declansa-
tor pentru migrene si alte dureri de cap, astfel incat imbunatatirea calita-
tii somnului raportata de utilizatorii aplicatiei este asteptata sa redu-
ca severitatea si frecventa episoadelor de migrena.

Existd, deci, sperantd pentru persoanele ce suferd de migrene. in ul-
timii ani, stiinta a facut progrese importante in intelegerea chimiei
creierului, cailor durerii si a geneticii migrenei, ceea ce i va ajuta pe
cercetatori sa gaseasca tratamente mai eficace, obiectiv la a carui
atingere contribuie si aplicatiile folosite in identificarea simptomelor
migrenei si pentru gestionarea durerii prin datele deosebit de uftile
pe care le colecteaza.
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Lumea Medicala

Ce urmeaza acum in campania de vaccinare
anti-COVID 19?

SUA a publicat date legate de numarul de cazuri de persoane

vaccinate complet (cu a doua doza, daca e cazul) anti-COVID 19
Si care au avut apoi rezultate pozitive la testele de depistare a COVID
19.

Recent, Centrul pentru Controlul si Prevenirea Bolilor (CDC) din

Aceste date arata cat de eficace este vaccinarea — s-au inregistrat
doar 5800 de infectariin randul a 77 de milioane de persoane vacci-
nate, adica mai putin de 0.008%, o rata remarcabil de scazuta. Rata
spitalizarii in randul celor vaccinati complet este de 0.0005 %, iar
rata deceselor - 0.0001%. De asemenea, dovezi recente, mai ales din
SUA, arata ca majoritatea pacientilor spitalizati in ultima perioada
pentru COVID 19 nu sunt vaccinati.

Astfel, putem sublinia ca, desi niciun vaccin nu poate fi eficace in
proportie de 100%, vaccinurile COVID 19 se situeaza pe locuri de
varf in privinta gradului de protectie pe care il ofera impotriva
imbolnavirii.
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Se stia pana acum ca imunitatea oferita de vaccinare dureaza mini-
mum 6 luni.

Daca aceasta dispare dupa aceea sau daca apar noi variante ale vi-
rusului, un booster (o doza suplimentara de vaccin) ar putea creste
nivelul de protectie.

Anumite vaccinuri, precum cel impotriva hepatitei, ofera protectie
pentru intreaga viata. Altele, precum cele impotriva poliomelitei sau te-
tanosului, au nevoie de doze suplimentare pentru mentinerea imunitatii.
Tn cazul gripei, vaccinurile sunt dezvoltate in fiecare toamna pentru
a oferi protectie impotriva a trei din patru tulpini ale virusului care
sunt prognozate sa fie dominante in sezonul respectiv de iarna.

Virusul SARS-COV2 a aparut de relativ scurt timp si cercetatorii inca
studiaza cat va dura imunitatea dobandita prin infectare si cat ceea
prin vaccinare. Pare foarte probabil ca, precum in cazul vaccinurilor
anti-gripale, sa avem nevoie de noi doze de vaccin COVID 10 in fieca-
re an pentru a fi protejati impotriva noilor variante. Ce nu stim inca
este ce vaccin sau ce combinatie de vaccinuri ne va proteja cel mai
bine pe termen mediu.

Este important ca cercetatorii sa continue sa optimizeze vaccinuri-
le existente, deja foarte eficace. Populatia trebuie sa se vaccineze
acum, afirma acestia, iar un booster, daca va fi necesar peste ceva
vreme, va face vaccinarea si mai eficace.

Un studiu clinic desfasurat de Bradford Institute of Health Research
din Marea Britanie a inceput recent cu scopul de a dovedi ca aceasta
afirmatie e adevarata si va analiza si modul in care diversele vacci-
nuri pot “lucra” impreuna. Participantii la studiu vor primi alte tipuri
de vaccinuri decat cele primite pana acum si, astfel, cercetatorii vor
putea afla ce combinatii sunt cele mai eficace in privinta oferirii unei
protectii indelungate.

Unul dintre primii voluntari pentru acest studiu din Marea Britanie
este Jamilla Hussain, medic de ingrijiri paliative la Bradford Royal In-
firmary, care a trecut in timpul pandemiei prin experienta traumati-
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ca de a avea grija de pacienti care erau pe moarte. Jamilla spune ca
pacientii cu COVID 19 din hospice-ul in care lucreaza aveau, deseori,
simptome neobisnuite si mureau foarte repede, de obicei singuri,
fiindu-le rapite ultimele saptamani si luni de viata, pe care sperau sa
le poata petrece cu familia. Trauma celor care i-au ingrjit si a familii-
lor va dura mult timp, subliniaza Jamila.

Tn plus, ea are si o altd motivatie pentru acest gest de voluntariat.
Dupa ce a observat ezitarea la vaccinare in randul comunitatilor cu
origini din Asia de sud din Bradford, ea isi doreste sa fie un exemplu
pentru acestia si sa demonstreze ca vaccinurile sunt sigure. “Ca pro-
fesionist din sistemul de sdndtate si membru al acestei comunitati,
oamenii s-au uitat la noi pentru a ii ajuta sd hotdrascd daca vaccinu-
rile sunt sigure. Aceastd participare a mea la studiul clinic e modul in
care le raspund: nu numai cad mi-am facut ambele doze de vaccin, dar
0 sd si particip la acest studiu, deoarece am incredere in oamenii de
stiintd”, a spus Jamilla.

Jamilla si ceilalti participanti vor fi monitorizati pe tot parcursul stu-
diului, iar rezultatele finale vor contribui la decizia legata de adminis-
trarea sau nu a unui booster incepand cu aceasta toamna si, daca de-
cizia va fi de a se administra booster-ul, studiul va ajuta si la alegerea
vaccinului care va juca acest rol.

Tn acest moment, un alt subiect care i preocupd pe specialisti cel
putin la fel de mult ca cel al booster-ului este cel al ezitarii de a se
vaccina a unei minoritati importante numeric, in ciuda eficacitatii
dovedite a vaccinului COVID 19. De asemenea, specialistii se intrea-
ba de unde provine ezitarea acestei minoritati si cum pot fi ajutati
acestia sa primeasca informatiile necesare pentru a lua o decizie in-
formata in privinta vaccinarii.

Persoanele din aceasta categorie pot fiingrijorate de efectele secun-
dare sau de originile acestui vaccin, produs in numai cateva luni. Sau
poate ca aceste persoane sa fi accesat informatii false despre vac-
cinuri. Sau poate ca este vorba despre lipsa generala de incredere a
acestora in sistemele de sanatate si afirmatia acestora ca vaccinul e
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eficace, sigur si necesar pentru depasirea pandemiei.

Daca analizam rezultatele unui sondaj recent (aprilie 2021) din Marea
Britanie, 93% dintre respondenti au spus fie ca au fost deja vaccinati
sau cd vor merge pentru booster, dac3 va fi oferit. In acest context,
inseamna ca 7% dintre respondenti nu ar face-o. Tinerii s-au dovedit
mai inclinati sa fie ezitanti fatd de vaccinare (17% dintre cei cu varsta
16-29 de ani sunt din aceasta categorie), alaturi de respondentii care
apartineau grupurilor entice ne-caucaziene.

Ezitarea fata de vaccinare e complexa si difera de la un grup populational
la altul, de la o0 boala pe care urmareste sa o previna la alta si de la
un vaccin la altul. Oamenii pot fi ingrijorati de siguranta vaccinului,
toxicitatea sau calitatea lui. Unii dintre ei pot sa fi avut o experienta
negativa sau pot fi neincrezatori in autoritatile publice sau sistemele
de sanatate. Altii pot avea perceptia unui risc scazut al bolii sau poa-
te nu au acces la informatiile necesare pentru a putea evalua corect
pericolul bolii. Pentru altii, este vorba despre convingerile religioase.

Avand in vedere toti acesti factori, este nevoie de o abordare specia-
|a a celor ezitanti fata de vaccinare. Persoanele din aceasta categorie
au ingrijorari reale si este important ca interlocutorii lor sa ii asculte
si sa poarte o discutie fara a ii judeca, in care le comunica mesaje
usor de inteles si care adreseaza preocuparea specifica acelei per-
soane.

Daca preocuparile celor ezitanti sunt legate de cat de repede a fost
gata vaccinul COVID 19 sau de potentiala cauzalitate pentru autism
sau infertilitate, ar ajuta sa va familiarizati cu procesul de aprobare a
vaccinurilor. Atat producatorii vaccinurilor, cat si autoritatile de re-
glementare, monitorizeaza constant calitatea, siguranta si eficacita-
tea vaccinurilor, cum o fac, de altfel, si cu diversele medicamente.
Vaccinul COVID 19 foloseste diverse descoperiri facute in procesul de
dezvoltare a vaccinurilor anterioare, precum cele contra tusei con-
vulsive, rabiei si hepatitei, si alte progrese tehnologice.

Tn plus, procesul administrativ asociat aprobarii vaccinurilor COVID a
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fost accelerat, insa fara a fi facut vreun compromis in privinta veri-
ficarii sigurantei si calitatii vaccinului, inclusiv prin desfasurarea in
paralel a unor etape si prioritizarea analizei acestor studii clinice de
catre autoritatile de reglementare.

Un alt aspect important a fost gasirea rapida a voluntarilor pentru
studiile clinice. Spre deosebire de multe alte cazuri, in care a durat
luni sau ani pentru gasirea unui numar suficient de participanti pen-
tru studiile clinice, pentru vaccinurile COVID 19 au fost gasiti rapid
voluntari. De exemplu, doar in Marea Britanie, peste 300 000 de
persoane s-au inscris pe listele National Institute of Health Research
pentru studiile clinice.

Mai mult, in cazul majoritatii vaccinurilor, poate dura luni sau chiar
ani pana cand destule persoane participante la studiile clinice se
imbolnavesc pentru a putea evalua daca vaccinul respectiv ofera
protectie sau nu. In schimb, In cazul COVID19, din cauza transmiterii
rapide a SARS-COV2, diferenta dintre rata de infectare a grupului
participantilor vaccinati fata de grupul placebo a devenit clara in ca-
teva saptamani.

Dintre persoanele ezitante fata de vaccinare, unele sunt ingrijorate
de posibilul risc, desi extrem de mic, al aparitiei unui cheag de san-
ge. Pentru acestia, e important sa incercam sa punem acest risc in
perspectiva. Riscul se situeaza undeva in intervalul de la 1 Tnh 100
000 la 17n 1 000 000 dintre cei vaccinati, depinzand de varsta si alti
factori de risc. Daca campania de vaccinare n-ar fi fost atat de bine
monitorizata, e posibil ca un asemenea risc sa nici nu fi fost detectat,
avand in vedere ca e atat de scazut (de cateva ori mai mic decat cel
asociat unor medicamente destul de folosite). In plus, riscul aparitiei
unor asemenea cheaguri este de 8-10 ori mai mare in cazul celor
care dezvolta boala COVID19 decat in cazul celor vaccinati.

Toate agentiile de reglementare din domeniu, inclusiv Agentia Eu-
ropeana a Medicamentului, au confirmat ca beneficiile vaccinarii
depasesc cu mult riscurile asociate.
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Tncd o datd, este important de subliniat c&, atunci cand discutati cu o
persoana cu atitudine ezitanta fata de vaccinare, e bine sa abordati
discutia cu curiozitate si in niciun caz judecand interlocutorul. Al-
tfel, riscati ca persoana sa adopte o pozitie defensiva, iar discutia sa
duca la un deznodamant contrar celui sperat. Nu va faceti griji daca
nu reusiti sa convingeti persoana respectiva sa se vaccineze. Important
este sa incepeti un dialog care poate ajuta interlocutorul sa ia o de-
cizie in favoarea vaccinarii candva in viitor.

Tnsa discutia merit3 initiatd cu toate persoanele ezitante care pot
afla din ea raspunsuri la intrebarile si indoielile lor, deoarce vaccina-
rea e un instrument incredibil de eficace pentru a tine sub control
bolile transmisibile, asa ca, cu cat se vaccineaza mai multi dintre noi,
cu atat mai bine.

Mirela Mustatd, Redactor executiv E-asistent
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Compendiu de Oncologie Medicala: principii si
practica

Autori: Alexandra-Cristina Bot, Dana-loana lancu, Milan-Paul Kubelac,
Nicolae Todor, Patriciu Achimas-Cadariu, Tudor-Eliade Ciuleanu,
Editura Casa Cartii de Stiintd, editia a 3a, 2021

olumul reprezinta un ghid fundamental pen-

tru profesionistii din sistemul de asistenta
oncologica.

Sunt prezentate, intr-un mod cuprinzator si prac-

tic, modalitati terapeutice de mare actualitate, pre-
cum imunoterapia sau terapia moleculara tintita.

Tn acest context, colectivul de autori a inclus pes-
te 400 de protocoale terapeutice pentru diferite
localizari.
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Dementa Alzheimer. Ghid prin labirintul

comunicarii
Autor: lanusevici Viorica,
Editura Medicala, 2015

din sistemul medical, in special medici psihia-

tri, psihologi, medici de familie, dar si publicu-
lui larg, cu obiectivul de a ne ajuta sa imbunatatim
calitatea comunicarii cu pacientii cu Alzheimer.

| ucrarea se adreseaza nu numai profesionistilor

Dintre temele abordate, remarcam: dementa din
perspectiva medicala, simptomele si diagnosti-
carea ei; dementa Alzheimer si depresia; terapia
medicamentoasad; stadiile dementei sau dementa
Alzheimer din perspectiva psihosociala.
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Hematologie

Autori: Grigore Mihaescu, Carmen Chifiriuc, Marian Constantin, llda

Czobor Barbu,
Editura Medicala, 2021
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olumul, un ghid deosebit de util in dome-
niul hematologiei generale, acopera atat
conceptele teoretice fundamentale, cat si

principiile de diagnostic si tratament al neoplazii-
lor hematologice.

Acestea sunt prezentate de specialisti recunoscuti
ai laboratorului clinic de specialitate hematologi-

v

Ca.

Sunt trecute in revista componentele si mecanis-
mele moleculare care asigura functiile sangelui si
patologia acestor componente, precum tulburari-
le de coagulare sau neoplaziile hematologice.
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