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Cuvant inainte

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

Prin revista eAsistent vom pune in valoare

si vom cultiva o legaturd permanenta intre
profesionistii din domeniul medical.

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

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

Cu drag,
Colectivul de redactie
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Necesitatea acestui plan a fost determinata de incidenta Tngrijora-
toare a cancerului in Romania, de sub-diagnosticarea sau diagnos-
ticarea tardiva si de rata ridicata a deceselor provocate de cancer.
La peste 50000 de decese anual, ceea ce inseamna 140 de romani
care au pierdut lupta, zilnic, cu diversele forme ale acestei boli si in
conditiile in care cancerul este a doua cauza de deces in Romania,
acest plan era imperios necesar.

Cercetarea medicala si medicina ultimelor decenii au reusit transfor-
mari importante in cazul unei boli despre care, nu foarte multi ani
in urma, vorbeam ca despre o condamnare definitiva. lar succesul
in prevenirea, identificarea timpurie si tratamentul acestei boli de-
pinde foarte mult de pregatirea sistemului de sanatate pentru abor-
darea integrata si organizarea eficienta a serviciilor necesare. Pe de
alta parte, daca eforturile in zona de preventie nu vor fi suficien-
te, iar masurile gandite nu vor fi eficient organizate si monitorizate,
efortul de a trata se poate dovedi la un moment dat extrem de cos-
tisitor.

lata de ce acest plan, care vine cu o abordare bazata pe screening
la nivel de masa pentru grupele de risc (cum ar fi, pentru detectarea
cancerului la san, femeile intre 45 si 74 de ani), pe medicina perso-
nalizata (pornind de la caracteristicile genetice individuale si stilul de
viata), pe stabilirea unui traseu standardizat si rapid al pacientului

I_egea Planului National de Prevenire §i oncologic, precum si pe digitalizarea sistemului (prin crearea unui

Registru National de Cancer si aparitia dosarului electronic al paci-

combatere d cancerUIUi (PN PCC) d fost entului), poate fi o importanta inovatie pentru sistemul de sana-

tate romanesc.

prOmU|gata Ia "‘CEp“t“I“l Iun" n0|emb"e Recunoscand efortul care a dus la acest moment important pen-
7

tru oncologia romaneasca, dar mai ales pentru toate persoanele
care au nevoie sprijin, prin masurile cuprinse in acest plan, mesajele
Presedintelui Romaniei de la momentul promulgarii vorbesc despre
a mai putin de un an de la lansarea planului, pe 2 noiembrie 2022, cateva repere care pot face diferenta si aduce succesul interventiilor,
a fost promulgata legea care-| aproba si creeaza conditiile pen- cum ar fi
tru implementarea acestuia.

1. Nevoia de a avea o politica unitara de preventie si educatie pen-
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tru sanatate;

2. Nevoia de comunicare si acces la informatie corecta stiintific si
valida, pentru a ghida pacientii;

3. Nevoie de a trece dincolo de managementul clinic si a integra
toti determinantii sanatatii;

4. Nevoia de colaborare a tuturor actorilor implicati, inclusiv rolul
esential al societatii civile, in cresterea nivelului de alfabetizare
in sanatate.

Practic, Planul, care se va implementa in perioada 2023-2030, este
structurat pe 5 capitole mari: preventie, diagnosticare, tratament,
ingrijire si cercetare - inovare si este principalul document de politi-
ca publica ce fundamenteaza masurile de prevenire si combatere a
cancerului la nivel national.

Prin aceasta lege, toti cetatenii romani, cetatenii statelor membre
ale Uniunii Europene, ai SEE si cetatenii Confederatiei Elvetiene, pre-
cum si strainii si apatrizii care au domiciliul sau resedinta in Romania
vor avea dreptul garantat de stat la pachetul de servicii medicale si
de sustinere psihologica cuprinse in Planul national de prevenire si
combatere a cancerului. Acestea contin servicii medicale de preveni-
re, diagnostic si tratament al cancerului, servicii de ingrijire, inclusiv
ingrijiri paliative, servicii de psiho-oncologie, onco-nutritie si onco-
fertilitate, servicii sociale si indemnizatii lunare de hrana.

Alaturi de aceasta noutate legislativa, revista noastra va aduce mai
aproape de alte evenimente importante ale lunii noiembrie, prin ar-
ticole precum:

Luna mondiala a cancerului de plamani (sectiunea “Eveniment”)
Ziua mondiala a diabetului — 14 noiembrie (sectiunea "Eveniment”)

Boala pulmonara obstructiva cronica (sectiunea “Educatie medica-
|é”)

Experienta si stiinta din spatele durerii cronice (sectiunea ”Inter-
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viu”)
Istoria antibioticelor (sectiunea “Istorie”)

Ingrijirea copiilor — pregitirea pentru unul dintre cele mai impor-
tante roluri, cel de parinte (sectiunea “Lumea medicald”)

De asemenea, ea cuprinde si o serie de recomandari editoriale: 1.Te-
rapii naturale pentru diabetul zaharat. Ghid practic pentru folosirea
dietei, exercitiului fizic si a suplimentelor pentru tratarea diabetului,
Editia a Il a; 2. Parenting de la A la Z. 83 de teme provocatoare pen-
tru parintii de azi; 3. Alinarea durerii cronice a copilului dumnea-
voastrd: un program medical pentru ameliorarea durerilor de cap, a
durerilor abdominale, a fibromialgiei, a artritei reumatoide juvenile si
multe altele

Ca in fiecare luna, echipa editoriala va doreste o lectura instructiva
si placutal

Doina Carmen Matzilu, Presedinte OAMGMAMR - filiala Bucuresti
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mult. Boala pulmonara obstructiva cronica, sau BPOC, se refera la un
grup de boli care cauzeaza blocarea fluxului de aer si probleme lega-
te de respiratie. Aceasta include emfizemul si bronsita cronica.

Principalele simptome ale BPOC sunt:
e dispnee in crestere, in special atunci cand persoana este activa;

e tuse toracica persistenta, cu flegma - unii oameni pot considera
ca este doar o "tuse a fumatorului®;

e infectii frecvente;
e respiratie suieratoare persistenta.

Fara tratament, simptomele se inrautatesc, de obicei progresiv. Pot
exista, de asemenea, perioade in care acestea se agraveaza brusc, pe-
rioadele fiind cunoscute sub numele de acutizare sau exacerbare.

Un test simplu, numit spirometrie, poate fi folosit pentru a masura
functia pulmonara si pentru a detecta BPOC |a orice persoana cu pro-
bleme respiratorii.

Tn timp ce fumatul este cel mai cunoscut factor de risc pentru BPOC,
povara ei la persoanele care nu au fumat niciodata este mai mare de-

Boala Pulmonara Obstructivé croniC5 (BPOC) cat se credea anterior si mai mare la femei decat la barbati. La nivel
mondial, se estimeaza ca 25-45 % dintre pacientii cu BPOC nu au

Timp de lecturd 7 minute fumat niciodata. Sunt necesare mai multe cercetari pentru a desco-
peri caracteristicile BPOC la nefumatori, pentru a aborda prognos-
ticul, caracteristicile clinice, radiografice si fiziologice si posibilitatile
de tratament in cazul acestui grup specific.

Tn acest context, un nou studiu publicat recent in The Journal of
the American Medical Association sugereaza ca o nepotrivire de ma-
rime intre dimensiunea cailor respiratorii si volumul plamanilor - o
afectiune numita dysanapsis - ar putea explica cresterea riscului ca

n noiembrie, lumea medicala marcheaza Ziua mondiala de lupta 0 persoana sa dezvolte BPOC chiar dacd nu a fumat.

impotriva BPOC, a treia cauza principala de deces in lume acum, Dr. Benjamin Smith, cercetator la Institutul de Cercetare al Centrului

in timp ce pronosticul este ca povara sa globala va creste si mai de Sdndtate al Universitatii McGill (RI-MUHC), a condus o echipa de
| |
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cercetatori din Canada si SUA, care a analizat date de la mai mult de
6, 500 de adulti mai in varsta care au participat la trei studii care au
inclus fumatori si nefumatori, cu si fara BPOC - Studiul MESA (Multi-
Ethnic Study of Atherosclerosis), Studiul SPIROMICS (Subpopulations
and Intermediate Outcome Measures in COPD Study) si studiul Can-
COLD (Canadian Cohort of Obstructive Lung Disease).

Echipa a evaluat factorii de risc standard pentru BPOC, cum ar fi fu-
matul, fumatul pasiv, poluarea aerului si expunerile profesionale. Re-
zultatele arata ca dysanapsisul pare a fi un factor de risc important
pentru BPOC, asociat cu o variatie de doua ori mai mare a riscului de
BPOC in comparatie cu fumatul si alti factori de risc standard pentru
BPOC. "Odata cu imbdtrénirea normald, functia pulmonara se dimi-
nueazd", explica Dr. Smith. "Si din cauza acestui declin, persoanele cu
cdi respiratorii mai mici - care au deja o functie pulmonard scazuta
pentru inceput - pot dezvolta BPOC mai tdrziu in viatd. Pe de altd par-
te, fumatorii cu cdi respiratorii mai mari ar putea avea o anumitd
rezervd pentru a rezista efectelor nocive ale fumatului. Acestea fiind
spuse, avand in vedere multiplele probleme de sdndtate cauzate de
tutun, renuntarea la fumat rdmdne totusi de o importanta capitald
in prevenirea BPOC."

Afectarea plamanilor cauzata de BPOC este permanenta, dar trata-
mentul poate ajuta la incetinirea progresiei bolii.

Tratamentele includ:

1. renuntarea la fumat - daca aveti BPOC si fumati, acesta este cel
mai important lucru pe care il puteti face;

2.inhalatoare si medicamente - pentru a va ajuta sa respirati mai
usor;

3. reabilitarea pulmonara - un program specializat de exercitii fizi-
ce si educatie;

4. interventie chirurgicala sau transplant de plamani - desi aceasta
este o optiune doar pentru un numar foarte mic de persoane.

eAsistent Noiembrie 2022

Educatie Medicald

Avand in vedere ca fumul de tutun este, in cele din urma, principala
cauza a BPOC, aceasta este o afectiune care poate fi prevenita in mare
masura. Va puteti reduce semnificativ riscurile de a o dezvolta, daca
evitati fumatul. Daca fumati deja, stoparea acestui comportament
va poate ajuta sa preveniti deteriorarea in continuare a plamanilor,
inainte ca boala sa inceapa sa provoace simptome suparatoare.

Pe de alta parte, reabilitarea pulmonara ajuta la ameliorarea simpto-
melor BPOC si permite pacientilor sa fie activi fara a avea dificultati
de respiratie. Conform specialistilor, reabilitarea pulmonara cuprin-
de o paletd larga de instrumente, pornind de la exercitiile aerobice,
considerate foarte eficace, cuprinzand si alte tipuri de exercitii fizice,
stimularea electrica neuromusculara, biofeedback-ul, diverse tehnici
manuale sau mecanice de eliminare a secretiilor din caile respirato-
rii, etc.

Tn Romania, Ziua Mondiald de luptd impotriva BPOC e marcatd atat de o
conferinta de presa organizata pe 16 noiembrie de Societatea Romana
de Pneumologie, cat si de Conferinta Excelenta si exigenta in BPOC,
editia a lll-a, prezidata de Roxana Maria Nemes, Presedintele SRP. Din-
tre subiectele abordate in editiile precedente, remarcam abordarea
factorilor de risc in BPOC, implicatiile fumatului in evolutia pacientu-
lui cu BPOC, rolul nutritiei in cazul pacientului BPOC sau relatia dintre
BPOC si COVID 109.

Pe aceasta tema a relatiei dintre BPOC si COVID 19, o recenzie re-
centa a diferitelor studii pe cele 2 subiecte, publicata in martie anul
acesta in revista Current Opinion in Pulmonary Medicine, aduce do-
vezi epidemiologice ca pacientii cu BPOC au rezultate mai proaste
in urma imbolnavirii COVID-19. Exista mecanisme biologice care fac
ca pacientii cu BPOC sa fie mai susceptibili la dobandirea infectiilor
virale si la consecintele fiziopatologice ale COVID-19, inclusiv micro
tromboza si infectia bacteriana secundara.

Acesta este un nou motiv, de mare actualitate, pentru care preve-
nirea BPOC este o tema majora de sanatate publica la nivel global,
care trebuie promovata ca atare, puternic si consecvent, in randul
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opiniei publice. Este un obiectiv pe care si-l propune si Ziua Mondia-
|3 a luptei impotriva BPOC.

Mirela Mustatd, Redactor executiv E-asistent

Surse de documentare:
1. https://www.cdc.gov/copd/index.html (sursa foto 1 si 2)

2. https://www.medicalnewstoday.com/articles/160645 Chronic ob-
structive pulmonary disease (COPD) - NHS (www.nhs.uk)

3. www.SRP.ro

4. Prevalence and incidence of COPD in smokers and non-smokers:
the Rotterdam Study - PMC (nih.gov)

5. Why do some non-smokers get COPD while many heavy smokers
don’t? | Newsroom - McGill University

6. Chronic obstructive pulmonary disease and COVID-19: interrelati-
onships - PubMed (nih.gov)

7. Current Opinion in Pulmonary Medicine: March 2022 - Volume 28 NOiembrie — I_una mondialé d CancerUIUi de

- Issue 2 - p 76-83 o a .
8. Nou ghid de reabilitare pulmonara - Viata Medicala (viata-medi- plamanl
cala.ro) Timp de lecturd: 7 minute

/\
n multe tari, progresele in diagnosticarea si tratarea cancerului

sunt clare. De exemplu, in Statele Unite, rata deceselor cauzate
de cancer a scazut intre 2001 si 2020 cu 27%, conform Centru-
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Eveniment

lui pentru Controlul si Prevenirea Bolilor (CDC). Aceasta s-a datorat,
pe de o parte, imbunatatirii procedurilor de diagnosticare si, pe de
alta parte, tratamentelor disponibile si unei abordari din ce in ce
mai precise a tratamentului cancerului, deoarece a devenit posibila
secventierea genica a tumorilor pentru a vedea care gene produc
mutatii care conduc la cancer.

Cu toate acestea, multi oameni inca mor de diferite tipuri de cancer,
unele avand un risc de deces mai mare decat altele. De exemplu, can-
cerul pulmonar, pancreatic si colorectal provoaca 40% din toate de-
cesele cauzate de cancer numai in SUA.

Cancerul pulmonar este adesea asimptomatic. Practic, cele mai mul-
te persoane nu primesc un diagnostic pana cand nu incep sa experi-
menteze simptome in alte parti ale corpului decat plamanii, desi exis-
ta si unii oameni care au simptome intr-un stadiu incipient al bolii.
De multe ori, bolnavul s-ar putea sa nu realizeze ca este cancer, ci
atribuie simptomele unei alte probleme, cum ar fi o infectie. Cand
persoana este diagnosticata intr-un stadiu tarziu al bolii, ea are deja
metastaze (cresteri ale celulelor canceroase care s-au raspandit in alte
parti ale corpului precum ficatul, sistemul osos, creierul sau glan-
dele suprarenale). Potrivit rapoartelor American Lung Association
din 2020, 47% dintre persoanele diagnosticate cu cancer pulmonar
aveau deja metastaze la distanta, in timp ce 22% aveau celule cance-
roase care se raspandisera la ganglionii limfatici din apropiere.

Desi cancerul pulmonar este mai greu de tratat odata ce s-a raspandit
in afara plamanilor, exista inca optiuni. Terapiile directionate permit
acum medicilor sa trateze cauzele specifice ale bolii, pot imbunatati
rezultatele si cresc rata de supravietuire.

Studii mai recente par sa aduca motive in plus de speranta, datorita
unui medicament experimental care pare promitator in lupta impo-
triva cancerelor pulmonare, de colon si a altor tipuri de cancer.

Intelegerea de catre cercetdtori a mecanismelor genetice care stau
la baza cancerului le-a permis sa dezvolte tratamente eficiente si din
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ce in ce mai precise. Totusi unele mecanisme care sunt fundamenta-
le pentru mecanismul celular au fost mai greu de vizat.

Un studiu de faza | privind siguranta a raportat rezultate pozitive pen-
tru un posibil medicament care inhiba proteina Myc, o tinta dificil de
vizat, despre care se crede ca joaca un rol in majoritatea cancerelor.

Datorita intelegerii tot mai bune a genomului de catre cercetatori,
acestia au reusit sa identifice mai multe medicamente care tintesc
cancerele care sunt cauzate de mutatii specifice. Adesea, aces-
te mutatii se afla pe gene care codifica proteinele ce controleaza
ciclul celular, ceea ce conduce la cresterea diviziunii celulare si la o
crestere mai rapida sau neregulata ce poate avea loc intr-un tesut
care duce la dezvoltarea unei tumori.

O proteina care este deosebit de importanta pentru diviziunea ce-
lulara in mai multe tesuturi ale corpului este cunoscuta sub numele
de Myc, iar expresia ei este reglata de gena Myc. Importanta acestei
proteine a devenit clara in anii 90 datorita cercetarilor ample asupra ei.

Unul dintre cercetatorii care au studiat-o este prof. Gerard Evans,
acum la Universitatea Cambridge din Regatul Unit. El a aratat ca di-
feritele comportamente ale acestei proteine ar putea conduce atat
la proliferarea celulelor canceroase, cat si la moartea celulelor.

Intr-un interviu pentru Medical News Today, el a explicat: ,Myc este
ceea ce se numeste un factor de transcriptie. Adicd, activeazd expre-
sia sau regleazd expresia genelor tintd. Si are multe, multe functii. Se
stie cd regleazd poate jumadtate, poate o treime din toate genele din
genomul uman. Dar ceea ce regleazad este foarte contextual —nu face
acelasi lucru de fiecare datd, in fiecare tesut.”

La fel ca si alte echipe de oameni de stiinta, prof. Gerard Evans a
continuat sa arate ca proteina Myc a fost prezenta in multe tipuri de
cancer si adesea mutatiile canceroase au interferat cu activitatea
Myc, conducand la proliferarea celulelor. Myc este un fel de poarta
de acces, adica o proteina cu viata foarte scurta. Ea se manifesta
doar atunci cand exista semnale care spun celulei care o exprima ca
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exista daune si ca trebuie sa se multiplice. De indata ce aceste sem-
nale dispar, Myc dispare si ea. , Este exact ca un picior pe pedala de
acceleratie a unei masini. Ceea ce pare sa se intdmple atunci este cd,
chiar daca Myc nu este mutat in unele tipuri de cancer, unele dintre
genele care regleaza diviziunea celulard sunt mutate si sunt blocate in
pozitia de pornire. In cazuri de cancer, se pare cd Myc se comportd ca
in conditii normale. Doar ca este activat foarte puternic de mutatiile
din diferite parti ale celulei.”

Deoarece Myc este implicat in atat de multe tipuri de cancer, inclusiv
cancerul pancreatic, pulmonar si colorectal, ea este o tinta evidenta
pentru medicamentele impotriva cancerului. Pentru ca proteina Myc
este o forma complexa, ce actioneaza diferit in diferite tesuturi si
este implicata in multe procese importante, dezvoltarea unui inhibi-
tor Myc nu este usoard. In ciuda acestor provocari, cercetatorii au
descoperit recent o proteina capabila sa ajunga la nucleul celulei si
care poate inhiba Myc in cancere. Cunoscuta sub numele de OMO-
103, mini-proteina se bazeaza pe Omomycg, si a fost proiectata de Dr.
Laura Soucek in timp ce lucra cu Prof. Evans.

Cercetatorii de la Peptomyc si Vall d’"Hebron Institute of Oncology
(VHIO) din Barcelona, Spania, au lucrat impreuna pentru a dezvolta
OMO-103. Experimentele de laborator la soareci au aratat ca acesta
controleaza fluxul de informatii din multe mutatii gasite in cancer,
care pot determina diviziunea celulara sustinuta de Myc si cresterea
tumorii. Cercetatorii de la VHIO au prezentat datele care demon-
streaza siguranta OMO-103 in studiile clinice de faza | la cel de-al
34-lea Simpozion despre tinte moleculare si terapie impotriva can-
cerului din Barcelona, pe 28 octombrie 2022.

Studiul a inclus 22 de pacienti cu cancere tumorale avansate, inclu-
siv cancere pancreatice, intestinale si pulmonare, care au fost tratati
anterior cu diferite terapii. Participantii au primit diferite doze de
OMO-103, o data pe saptamana, prin perfuzie. Scanarile CT efectua-
te in saptamana 3 au aratat ca cancerele au incetat sa creasca in opt
dintre cazuri. Dintre acesti pacienti, doi aveau cancer pancreatic, trei
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aveau cancer de colon, unul avea cancer pulmonar, unul avea o for-
ma de sarcom si unul avea cancer de glanda salivara. Un pacient cu
cancer pancreatic a prezentat o contractie tumorala de 8% dupa 6
luni. Tratamentul a avut doar efecte secundare usoare. Participantii
au raportat frisoane, febra, greata, eruptii cutanate si hipotensiune
(tensiune arteriala scazuta). Aceste reactii au fost mai severe la doze
mai mari, dar toate au fost usor de tratat cu medicamente.

Urmatorul pas pentru echipa de cercetatori este sa vada cum func-
tioneaza OMO-103 in combinatie cu alte medicamente pentru can-
cer. Medicamentul este neobisnuit si curajos, deoarece nu vizeaza
mutatia prezenta in cancer, ci mai degraba mecanismul care condu-
ce la mutatiile cancerului.

Mirela Mustatd, Redactor executiv E-asistent

Surse de documentare:

1.  Lung Cancer | CDC

2. An Update on Cancer Deaths in the United States | CDC
3.  Lung Cancer Awareness Month 2022 — IARC (who.int)

4, LUNG CANCER AWARENESS MONTH -November 2022 - Natio-
nal Today (sursa foto)

5. https://www.medicalnewstoday.com/articles/metastatic-alk-
positive-nsclc-faq

6.  https://www.medicalnewstoday.com/articles/circadian-
rhythm-disruptions-linked-to-increased-risk-of-lung-cancer-study-
shows

7. https://www.medicalnewstoday.com/articles/experimental-

drug-shows-promise-against-lung-colon-and-other-cancers
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Fiecare dintre noi ar trebui sa fie atent la urmatoarele semne de di-
abet si sa-si testeze glicemia daca:

1. Urineaza des, mai ales noaptea;

Ti este foarte sete;

Slabeste, fara a urmari acest lucru;

Ti este foarte foame;

Are privirea incetosata;

Are mainile sau picioarele amortite, sau simte furnicaturi in ele;
Se simte foarte obosit;

Are pielea foarte uscatg;

© 0 N U AW N

Are rani care se vindeca greu;

10. Are mai multe infectii decat de obicei.

Se considera ca diabetul de tip 1 este cauzat de o reactie autoimuna

(corpul se ataca singur, din greseala). Aceasta reactie impiedica or-

ganismul sa produca insulina. Aproximativ 5-10% dintre persoanele

. . av . . . . cu diabet au acest tip 1 de boala. Simptomele diabetului de tip 1 se

Zlua MOndlaIa d DlabEtUIl“ —_ 14 NOlembrle dezvoltd adesea rapid. Este, de obicei, o boald diagnosticati la copii,

adolescenti si adulti tineri. Daca aveti diabet de tip 1, va trebui sa luati

Timp de lecturd: 8 minute insuling in fiecare zi pentru a supravietui. In prezent, nimeni nu stie
cum sa previna diabetul de tip 1.

Tn cazul persoanelor care au diabet de tip 2, corpul lor nu foloseste
bine insulina si nu poate mentine zaharul din sange la niveluri nor-
male. Aproximativ 90-95% dintre persoanele cu diabet zaharat au ti-
pul 2. Acesta se dezvolta de-a lungul multor ani si este de obicei dia-
gnosticat la adulti (dar din ce in ce mai mult la copii, adolescenti si
adulti tineri).

iabetul este o boala cronica care afecteaza modul in care or-
ganismul transforma alimentele in energie. Exista trei tipuri
principale de diabet: tip 1, tip 2 si diabet gestational.

Este posibil sa nu observam semnele de mai sus, asa ca este impor-
tant sa ne testam glicemia cu periodicitate. Diabetul de tip 2 poate
fi prevenit sau amanat prin modificari ale stilului de viata, cum ar fi:
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scaderea in greutate; alimentatia sanatoasa, exercitiile fizice.

Diabetul gestational se dezvolta la femeile insarcinate care nu au avut
niciodata diabet. Daca mama are diabet gestational, copilul ar putea
avea un risc mai mare de probleme de sanatate. Diabetul gestational
dispare de obicei dupa nasterea copilului. Cu toate acestea, el creste
riscul de diabet de tip 2 mai tarziu in viata la mama, iar copilul are mai
multe riscuri de a dezvolta obezitate in copilarie sau ca adolescent si
de a dezvolta diabet de tip 2 mai tarziu in viatd. De obicei, diabetul
gestational nu are niciun simptom. Daca sunteti insarcinata, medicul
dumneavoastra ar trebui sa va testeze pentru diabet gestational in-
tre saptamanile 24 si 28 de sarcina.

Pentru ca este cel mai frecvent, multi oameni se pot intreba cum sa
controleze diabetul de tip 2 fara medicamente. Practic, o dietd si un
stil de viata sanatos ar putea ajuta oamenii sa gestioneze diabetul de
tip 2 si alte aspecte ale sanatatii lor.

Pentru a ajuta oamenii sa mentina glucoza din sange intr-un interval
sanatos, Asociatia Americana a Inimii (AHA) recomanda:

1. sa actioneze pentru un bun management al greutatii;
2.sa urmeze o dieta hranitoare;

3. sa faca exercitii fizice regulate;

4.sa renunte la fumat;

5.sa reduca impactul stresului.

Daca modificarea dietei si a stilului de viata nu ajuta la mentinerea
unui nivel sanatos de zahar din sange, medicii pot recomanda acelei
persoane o serie de medicamente. Cu toate acestea, daca cineva
primeste un diagnostic de diabet la varsta adulta si zaharul din san-
ge este doar usor crescut, este posibil ca medicamentele sa nu fie
necesare.

Tn cele ce urmeaza veti gisi o serie de recomandari despre cum s
controlam diabetul de tip 2 fara medicamente.
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Un studiu din 2020 raporteaza ca practicile unui stil de viata sana-
tos ar putea aduce beneficii persoanelor cu diabet zaharat de tip 2
sau care prezinta factori de risc pentru aceasta afectiune. Astfel de
masuri pot intarzia sau impiedica dezvoltarea sa, pot trata sau pot
pune diabetul in remisie. Aceasta metoda de control al zaharului din
sange poate fi atat de eficienta incat autorii studiului o numesc me-
dicament pentru stilul de viata.

Urmatoarele practici de stil de viata sanatos pot ajuta la reducerea
nivelului de zahar din sange:

1. Actionati pentru un bun management al greutatii. La persoanele
supraponderale sau cu probleme de obezitate, pierderea semnificati-
va in greutate poate duce la reducerea glicemiei atat la diabetici cat
si la cei persoanele care nu au diabet. Practic exista doua moduri de a
gestiona greutatea: sa mananci o dieta sanatoasa si echilibrata si sa
faci exercitii fizice regulate. Cheia pierderii in greutate implica consu-
mul de mai putine calorii decat cele pe care le foloseste organismul
pentru activitati si procese fiziologice.

2. Urmati o dieta hrdnitoare. O dieta sanatoasa consta in consumul
de alimente hranitoare in portii adecvate, evitand sau limitand ali-
mentele nenutritive. Alimentele pe care oamenii le pot manca pot
include: e cereale integrale, cum ar fi fulgii de ovaz, orez brun si pai-
ne cu cereale integrale e fructe si legume e peste neprajit, bogat
in acizi grasi omega-3, cum ar fi somonul si pastravul de lac ¢ carne
slaba, cum ar fi muschiul si carnea alba de pui sau curcan e uleiuri
vegetale ne tropicale, cum ar fi uleiul de masline e nuci si seminte
nesarate ¢ leguminoase, precum fasolea si mazarea e produse lacta-
te cu continut scazut de grasimi.

Alimentele si ingredientele pe care oamenii trebuie sa le limiteze pot
include: ¢ alimente si bauturi dulci, cum ar fi bomboane, prajituri, je-
leu, miere, suc, ceai dulce, bauturi din fructe si sucuri concentrate de
fructe e aditivi alimentari dulci, cum ar fi siropul de porumb bogat in
fructoza, dextroza, maltoza, fructoza si zaharoza e carne procesata
si grasa, cum ar fi slanina, hot dog si bucati grase de vita si porc e ali-
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mente sarate ¢ alimente partial hidrogenate si cu grasimi trans, cum
ar fi margarina tare, floricele de porumb la microunde, pizza conge-
lata, deserturi e grasimi saturate, cum ar fi alimentele care contin ulei
de palmier sau ulei de cocos.

Asociatia Americana de Diabet recomanda o dieta similara cu dieta
mediteraneeana, care se concentreaza pe: fructe, legume, cereale in-
tegrale, nuci, ulei de masline, peste gras.

3. Faceti exercitii fizice requlate. Exercitiile fizice ajuta la gestionarea
zaharului din sange si arde caloriile, ceea ce contribuie la pierderea
in greutate. Activitatea fizica creste, de asemenea, sensibilitatea la in-
suling, ceea ce ajuta zaharul din sange sa intre in celulele din sange.
Oamenii ar trebui sa-si propuna sa faca zilnic 30 de minute de acti-
vitate fizica moderata, insumand cel putin 150 de minute in fiecare
saptamana. Expertii clasifica o plimbare rapida ca exercitiu moderat.
Similar, 75 de minute pe saptamana de activitate aeroba viguroasa
este la fel de benefica.

4. Renuntati la fumat. Fumatorii au un risc cu 30-40% mai mare de
a dezvolta diabet decat nefumatorii. De asemenea, fumatul creste
temporar glicemia, ceea ce reprezinta o provocare suplimentara in
mentinerea nivelului de zahar din sange. Acest lucru creste probabi-
litatea ca o persoana sa dezvolte complicatii ale diabetului, cum ar fi
boli de rinichi si leziuni ale nervilor.

5. Gestionati stresul. Studii efectuate Tn 2019 sugereaza cd, desi stre-
sul nu provoaca diabet de tip 2, il poate agrava. Stresul stimulea-
za eliberarea de hormoni care interfereaza cu reglarea glicemiei. De
asemenea, stresul face ca o persoana sa se implice in practici care
ingreuneaza gestionarea zaharului din sange, cum ar fi supraalimen-
tarea si fumatul. O modalitate de a reduce stresul implica ca fiecare
dintre noi sa ia 0 pauza de la electronice cel putin 30 de minute pe zi
si sa petreaca timpul respectiv in natura.

O alta recomandare importanta pe care o puteti urma este restric-
tionarea intervalului de timp in care consumati alimente, un subiect
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intens dezbatut de nutritionisti. Daca fereastra in care consumati ali-
mente este prea scurta, sa zicem 6 ore, s-ar putea sa nu fie usor sa
va tineti de aceasta rutina pentru cateva saptamani. Daca fereas-
tra in care consumati alimente este prea generoasa, efectul poate fi
prea mic asupra sanatatii metabolice a persoanei.

Potrivit unui mic studiu (in care au intrat 14 femei in postmenopauza,
supraponderale si cu diabet de tip 2 carora li s-a cerut sa-si manance
toate mesele in timpul unei ferestre zilnice de 10 ore) cercetatorii au
descoperit ca acest lucru a dus la niveluri mai scazute ale glucozei si
un plus de 3 ore in intervalul glicemic sanatos, comparativ cu mese-
le consumate pe parcursul a 14 ore. Dincolo de dimensiunea mica a
esantionului, o limitare a acestui studiu este si faptul ca inca nu este
posibil sa spunem daca persoanele cu pre diabet ar vedea aceleasi
beneficii metabolice. Totusi, studiul demonstreaza valoarea unei
ferestre de 10 ore in care sunt consumate alimente mai usor tole-
rabila pentru persoanele care doresc sa incerce acest model.

Mirela Mustatd, Redactor executiv E-asistent

Surse de documentare:

1.  Whatis diabetes? | CDC

2. Diabetes Basics | CDC

3.  https://www.medicalnewstoday.com/articles/low-carb-diet-
may-reduce-type-2-diabetes-risk-promote-weight-loss

4, https://www.medicalnewstoday.com/articles/bionic-pancreas-
could-provide-excellent-control-of-type-1-diabetes

5. https://www.medicalnewstoday.com/articles/chicken-recipes-

diabetic
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incepem sa-i intelegem declansatorii si care doar recent a castigat
recunoasterea ca afectiune medicala de sine statatoare.

Desi este o problema destul de comuna, doar cei care traiesc cu ea
realizeaza ce inseamna, de fapt. Dar cum este sa traiesti cu durere
cronica? Si cum se comporta corpul si creierul in acele conditii? Cu-
vintele pe care oamenii tind sa le foloseasca pentru a-si descrie dure-
rea sunt foarte diferite: durere sacaitoare, arsura, durere ascutita...
Acum imaginati-va ca ar trebui sa indurati ceva de genul acesta in
fiecare zi, pana cand va epuizeaza incet energia mentala si fizica. Si
totusi aceasta este realitatea pentru multi oameni care se confrunta
cu durerea cronica. Unele zile pot fi bune, altele proaste; semnele
s-ar putea sa nu fie intotdeauna vizibile si poate fi o lupta interioara
ascunsa in spatele dintilor stransi.

Dar cum ajunge durerea sa fie cronica?

Durerea cronica poate fi adesea considerata doar un simptom al unei
probleme mai mari sau nu este luata in serios deoarece nu pune viata
in pericol. Cu toate acestea, povara durerii cronice nu este doar per-
sonala, ci si una sociala. Studiile arata ca persoanele cu durere cro-

EXPerlenta §| §t"nta dln Spatele durer" aronice nica pot avea dificultati in a-si desfasura viata de zi cu zi si in a face
N . v . diverse activitati si au o sanatate generala mai precara.

(cateva aspecte importante pe care sa le stim) - ) o o

’ Abia in 2018, Clasificarea Internationald a Bolilor a dat durerii croni-

Timp de lecturd: 8 minute ce propriul cod, in versiunea preliminara a noului sistem de codifica-

re ICD-11, deschizand calea pentru recunoasterea si diagnosticarea
acesteia.

Potrivit Organizatiei Mondiale a Sanatatii (OMS), durerea cronica este
acum clasificata in doua categorii: durere cronica primara si durere
cronica secundara. Conform acestei clasificari, durerea primara se re-
fera la durerea care nu este cauzata de sau nu poate fi explicata de
o0 alta afectiune medicala. Unele exemple pot fi fibromialgia sau du-
rerea lombara primara cronica. Durerea secundara, pe de alta parte,
este cauzata de o afectiune medicala subiacenta. Artrita, cancerul sau

urerea cronica este durerea care dureaza mai mult de cateva
luni (3 pana la 6 luni, mai mult decat ,vindecarea normala”).
Este un proces de boala care este atat de complex incat abia
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durerea asociata cu colita ulceroasa ar intra in aceasta categorie.

Durerea cronica devine mai frecventa pe masura ce oamenii imba-
tranesc, cel putin in parte, pentru ca problemele de sanatate care pot
provoca durere, cum ar fi osteoartrita, devin mai frecvente odata cu
Tnaintarea in varsta. Durerea poate afecta calitatea vietii si produc-
tivitatea si poate fi insotita de dificultati de deplasare, tulburari de
somn, anxietate, depresie si alte probleme.

Ce spune stiinta despre interventiile complementa-
re in durerea cronica?

Unele cercetari recente au analizat efectele abordarilor complemen-
tare asupra durerii.

e O analiza din 2017 a analizat abordarile complementare avand in
vedere criza opioidelor, pentru a vedea care dintre ele ar putea
fi utile pentru ameliorarea durerii cronice si reducerea nevoii de
terapie cu opioide pentru a gestiona durerea. Au existat dovezi
ca acupunctura, yoga, tehnicile de relaxare, tai chi, masajul si
manipularea osteopatica sau a coloanei vertebrale pot avea un
anumit beneficiu pentru durerea cronica, dar numai pentru acu-
puncturd exista dovezi ca tehnica ar putea reduce nevoia paci-
entului de opioide.

e Cercetarile arata ca hipnoza este moderat eficienta in gestionarea
durerii cronice, in comparatie cu ingrijirea medicala obisnuita.
Cu toate acestea, eficacitatea hipnozei poate varia de la o per-
soana la alta.

e O revizuire din 2017 a studiilor privind meditatia mindfulness
pentru durerea cronica a aratat ca aceasta este asociata cu o
mica Tmbunatatire a simptomelor durerii.

e Studiile au aratat ca muzica poate reduce durerea auto-raporta-
ta si simptomele depresiei la persoanele cu durere cronica.

eAsistent Noiembrie 2022

Interviu

Ce spune stiinta despre siguranta si efectele secun-
dare ale acestor interventii complementare in dure-
rea cronica?

Abordarile psihologice (cum ar fi mindfulness/meditatie, hipnoza, teh-
nici de relaxare), abordarile fizice (cum ar fi acupunctura, terapia prin
masaj, manipularea coloanei vertebrale) si combinatia de abordari
psihologice si fizice (cum ar fi tai chi, gigong si yoga) sunt in general
sigure pentru persoanele sanatoase, daca sunt efectuate corespun-
zator. Este important ca practicantii si profesorii acestor abordari sa
fie calificati corespunzator si sa urmeze masurile de siguranta adec-
vate. Pe de alta parte, persoanele cu afectiuni medicale si femeile
fnsarcinate este bine sa evite unele abordari complementare de sa-
natate.

Cum se face trecerea de la durerea acuta la cea cro-
nica?

Oamenii de stiinta au descoperit ca in spatele durerii acute care de-
vine cronica este un receptor numit Toll-like receptor 4 (TLR4) care
poate fi un factor de control. Receptorii de tip Toll pot stimula sis-
temul imunitar central pentru stari intense de durere. Ca raspuns la
stimuli daunatori, factori de stres sau la leziuni tisulare, in special in
microbiom sau in tractul gastrointestinal, organismul incepe sa eli-
bereze produse din celulele inflamatorii. Cand se intampla acest lu-
cru, aceste produse care sunt eliberate din propriul nostru corp pot
activa acesti receptori dintre care si pe cel pe care il numim TLR4,
care este prezent pe celulele inflamatorii si pe neuronii senzoriali.
Activarea TLR4 in sine nu provoaca atat de multa durere, dar face
ca sistemul nervos sa devina mai reactiv. Daca exista si alti factori
de stres prezenti in acel moment - cum ar fi o dieta proasta sau
suferinta psihologica - acest lucru poate declansa un efect in casca-
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da care poate alimenta tranzitia catre durerea cronica.

Totul se petrece in creier?

Teoriile de pana acum sugereaza ca durerea se manifesta la “intersectia
in care corpul se intalneste cu creierul”. Cu alte cuvinte, este corect
sa credem ca totul se rezuma la modul in care creierul inregistrea-
za durerea atunci cand exista leziuni tisulare. Durerea este o functie
cruciala pentru supravietuirea noastra. Ea este, in esenta, un sistem
de avertizare care spune organismului nostru ca exista daune sau
boli de care trebuie sa se ocupe. Dupa o boala sau un traumatism,
nervii din jurul zonei afectate incep sa trimita semnale catre creier
prin maduva spinarii, care ne cer sa actionam si sa cerem ajutor, ca
sa evitam alte daune si mai mari.

Dupa ce corpul este afectat de un traumatism, de exemplu, deterio-
rarea organelor si tesuturilor corpului declanseaza un raspuns infla-
mator acut care implica celulele imune, vasele de sange si alti me-
diatori. Cu toate acestea, uneori, chiar si dupa ce trece aceasta faza
initiald a leziunii si corpul se vindeca, sistemul nervos poate ramane
in aceasta stare de suferinta sau reactivitate. Cand se intampla acest
lucru, organismul poate deveni hipersensibil la durere.

Stresul poate amplifica durerea?

Uneori, acest raspuns prelungit la trauma initiala poate face ca du-
rerea persistenta sa fie larg raspandita, mai degraba decat localizata
in zona afectata. Aceasta se numeste ,sensibilizare centrald”. Stresul
poate, de asemenea, modula felul in care durerea este perceputa de
catre organism; poate provoca incordarea sau spasmul muschilor si
poate duce la o crestere a nivelului hormonului cortizol. Acest lucru
poate provoca inflamatie si durere prelungita. Aditional pot aparea
probleme de somn, iritabilitate, oboseala si depresie in timp, creand
un cerc vicios care se adauga la un sistem nervos deja stresat, agra-
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vand durerea.

Chiar daca persoana are doar o problema periferica, fie ca este vorba
de inflamatia unei articulatii, inflamatia pielii sau modificari ale functiei
nervoase periferice, in acelasi timp circula spre creier informatia des-
pre aceasta spre maduva spinarii si apoi in centrii nervosi superiori.
Daca maduva spinarii, care organizeaza functia de intrare-iesire de
la periferie la creier, amplifica informatia (ca si cum la un radio si as
ridica volumul), aceasta activeaza populatii specifice de fibre senzo-
riale care sunt in mod normal activate doar de o ranire grava.

Ce ne spune neurostiinta durerii?

Desi tratamentele pentru durerea acuta implica adesea administra-
rea de diferite medicamente, cum ar fi acetaminofenul, medicamen-
tele antiinflamatoare nesteroidiene (AINS) sau opioidele, strategiile
de tratament si management pentru durerea cronica sunt destul de
limitate. De aceea, abordarile complementare asupra durerii pot fi
utile Tn reducerea stresului asociat durerii, iar o serie de studii au de-
monstrat acest lucru. Tn multe tari studentii invatd acum c3 si atunci
cand diagnosticul este o articulatie inflamata, nu inseamna ca paci-
entul nu are ceva serios. De aceea, in multe cazuri, mindfulness este
adesea folosit in terapie pentru a trata sau gestiona fibromialgia.

Acest lucru nu inseamna ca nu exista o componenta fiziologica a fi-
bromialgiei si, intr-adevar, cercetarile recente au aratat ca este foar-
te probabil sa fie o afectiune autoimuna, la fel de reala ca prezenta
anticorpilor care definesc prezenta unei articulatii artritice. Tns3, in
aceste cazuri, mindfulness poate ajuta persoana sa rezolve problema
acestui raspuns exagerat al creierului. Mindfulness nu face starea de
durere mai putin reald, insa demonstreaza ca schimbarea modului in
care persoana se gandeste la durerea sa o poate ajuta sa faca fata
acestei dureri. Din perspectiva unei persoane cu durere cronica, este
o calatorie pentru a vedea cum creierul si corpul lucreaza impreuna
pentru a mentine durerea si aceasta intelegere poate ajuta.
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Ce ne rezerva viitorul pentru tratarea durerii cronice ramane inca
neclar. Cu toate acestea, exista speranta ca vor fi dezvoltate medi-
camente care ar putea actiona asupra unor receptori precum TLR4
intr-un mod care ar putea ajuta ca durerea sa nu evolueze de la cea
acutd spre cea cronicd. In plus, intelegerea noastra despre modul in
care procesele psihologice interactioneaza cu interfata neuro-imuna
creste In timp, ceea ce va ajuta cu siguranta.

Mirela Mustatd, Redactor executiv E-asistent

Surse de documentare:
1. Chronic Pain: In Depth | NCCIH (nih.gov)

2. Study participants needed: Chronic pain patients for cognitive
interview (1h) to examine pain diary items (science.lu) (sursa foto)

3.  https://www.medicalnewstoday.com/articles/in-conversation-
how-to-understand-chronic-pain

4.  https://www.medicalnewstoday.com/articles/neck-pain-with-

Istoria antibioticelor

Timp de lectura 8 minute

a-headache

tilizarea microbilor producatori de antibiotice pentru a preveni
bolile dateaza de milenii, cu mai bine de 2000 de ani in urma
fiind folosite cataplasme traditionale din paine mucegaita pen-
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tru tratarea ranilor deschise. Cu toate acestea, pana in secolul 20,
infectiile pe care acum le consideram simplu de tratat - cum ar fi
pneumonia si diareea - care sunt cauzate de bacterii, reprezentau
principala cauza de deces, chiar si in tarile dezvoltate.

Prin urmare, introducerea antibioticelor in uzul clinic a fost, fara in-
doiald, cea mai mare descoperire medicald a secolului 20. Tn putin
peste 100 de ani, antibioticele au schimbat radical medicina moder-
na si au prelungit durata medie de viata a oamenilor cu peste 20 de
ani.

Descoperirea penicilinei, in 1928, de catre Fleming (dupa aparitia
primului antibiotic - salvarsan - in 1910) a dat startul epocii de aur a
descoperirii antibioticelor, care a atins apogeul in anii 1950.

Pentru crearea salvarsanului, Paul Ehrlich, un medic german, a obser-
vat ca anumiti compusi chimici colorau doar anumite celule bacteri-
ene. El a concluzionat c3, in conformitate cu acest principiu, trebuie
sa fie posibila crearea unor substante care sa ucida anumite bacterii
in mod selectiv, fard a afecta alte celule. Tn 1909, Ehrlich a desco-
perit ca o substanta chimica numita arsfenamina (cu denumirea co-
merciala salvarsan) era un tratament eficient pentru sifilis. Aceasta
a devenit primul antibiotic modern, desi Ehrlich insusi s-a referit |a
descoperirea sa ca la o ,,chimioterapie” - utilizarea unei substante
chimice pentru a trata o boald. Cuvantul ,antibiotice” a fost folosit
pentru prima data 30 de ani mai tarziu de catre inventatorul si mi-
crobiologul american de origine ucraineana Selman Waksman, care,
in timpul vietii sale, a descoperit peste 20 de antibiotice.

Antibioza (inhibarea reproducerii unui micro-organism prin asocierea
unui germen antagonist, ca, de exemplu, relatia dintre antibiotice si
bacterii) a fost descrisa cu mult Thainte de descoperirea penicilinei,
inclusiv de catre Louis Pasteur. Se poate spune ca prima uftilizare cli-
nica a unui antibiotic a fost raportata in anii 1890, cand Emmerich si
Low au folosit un extract de Pseudomonas aeruginosa (bacilul pioci-
anic) pentru a trata sute de pacienti, iar acest extract, numit piocia-
naza, a fost folosit pana in anii 1910.
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Un nume care a facut istorie este cel al lui Alexander Fleming, desco-
peritorul penicilinei. La intoarcerea dintr-o vacanta in Suffolk, in 1928,
a observat ca o ciuperca, Penicillium notatum, contaminase o placa
de cultura de bacterii Staphylococcus pe care o lasase descoperita
din greseala. Ciuperca crease zone fara bacterii acolo unde crescuse
pe placa. Fleming a izolat si a crescut mucegaiul in cultura pura. El
a descoperit ca P. notatum s-a dovedit extrem de eficient chiar si
la concentratii foarte mici, impiedicand dezvoltarea stafilococului,
chiar si atunci cand era diluat de 800 de ori, si ca era mai putin toxic
decat dezinfectantii utilizati la acea vreme.

Dupa primele incercariin tratarea ranilor umane, colaborarea cu com-
paniile farmaceutice britanice a facut posibila productia in masa a
penicilinei (antibioticul chimic produs de P. notatum). Tn urma unui
incendiu din Boston, Massachusetts, SUA, in care au murit aproape
500 de persoane, multi supravietuitori au primit grefe de piele, sus-
ceptibile de a fi infectate de Staphylococcus. Tratamentul cu penici-
lind a avut un succes enorm, iar guvernul SUA a inceput sa sprijine
productia Tn masa a medicamentului. Pana la Ziua Z, in 1944, penici-
lina a fost folosita pe scara larga pentru tratarea infectiilor din trupe,
atat pe teren, cat si in spitalele din Europa. Pana la sfarsitul celui de-al
Doilea Razboi Mondial, penicilina a fost supranumita ,,medicamentul
minune” si a salvat multe vieti.

Descoperirile penicilinei, tirocidinei si numeroasele rapoarte privind
producerea de compusi anti microbieni de catre microorganisme
l-au determinat pe Selman Waksman sa inceapa, la sfarsitul anilor
1930, un studiu sistematic al microbilor ca producatori de compusi
anti microbieni. Waksman a definit un antibiotic ca fiind ,un com-
pus produs de un microb pentru a distruge alti microbi”. Waksman
a descoperit numeroase antibiotice produse de actinomicetele care
traiesc in sol, inclusiv neomicina si streptomicina, primul agent activ
fmpotriva tuberculozei.

Munca lui Waksman a initiat Epoca de Aur a descoperirii antibiotice-
lor, din anii 1940 pana in anii 1960.
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Cele mai multe dintre aceste antibiotice sunt inca utilizate clinic, dar
eficacitatea lor a fost erodata de cresterea rezistentei anti microbie-
ne. Aceasta apare atunci cand bacteriile, virusii, ciupercile si parazitii
se modifica in timp si nu mai raspund la medicamente, ceea ce face
ca infectiile sa fie mai greu de tratat si creste riscul de raspandire a
bolii, de imbolnavire grava si de deces.

Care este mecanismul care sta la baza rezistentei anti microbie-
ne? Pentru a raspunde la aceasta intrebare, sa vedem mai intai cum
functioneaza antibioticele. Multe clase de antibiotice (inclusiv cefa-
losporinele si penicilinele) functioneaza deoarece se leaga puternic
de masinaria bacteriana, blocandu-i functionarea normala. Alte clase
de antibiotice impiedica bacteria sa isi mute substantele chimice din
peretele celular in exterior. O alta tinta importanta este ribozomul,
acea combinatie complexa de molecule care asambleaza proteinele
(masinile de lucru ale celulei) din ADN.

Medicamentele antibiotice precum tetraciclina, eritromicina, strep-
tomicina si neomicina se leaga de ribozomii bacterieni, blocandu-i,
astfel incat proteinele nu pot fi fabricate. Bacteria inceteaza in cele
din urma sa mai functioneze. Desigur, exista multe alte mecanisme
antibiotice.

Pe de alta parte, sunt doua modalitati principale prin care bacteriile
pot rezista la efectele unui antibiotic:

. Tmpiedicarea antibioticului de a ajunge la tinta sa prin una din-
tre urmatoarele modalitati:

1. Pomparea antibioticului in afara celulei bacteriene (bacteriile pot
produce pompe care se afla in membrana lor sau in peretele
celular).

2.Scaderea permeabilitatiimembranei care inconjoara celula bac-
teriand. In acest fel, o cantitate mai mica de antibiotic ajunge in
bacterie.

3. Distrugerea antibioticului. Exista enzime bacteriene care pot in-
activa antibioticele. Un exemplu este B-lactamaza care distruge
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componenta activa a penicilinelor, antibiotice extrem de impor-
tante pentru tratarea infectiilor. In ultimii ani, bacteriile care pro-
duc B-lactamaze cu spectru extins au devenit o problema majora.

4. Modificarea antibioticului. Bacteriile pot produce uneori enzime
capabile sa adauge diferite grupe chimice compozitiei antibioti-
celor, ceea ce nu mai permite antibioticelor sa se lege de tinta
lor din celula bacteriana si modifica sau ocolesc tinta antibioti-
cului.

. Camuflarea tintei:

1. Modificarile in compozitia sau structura tintei din celula bacte-
riana (rezultate din mutatii in ADN-ul bacterian) pot impiedica
antibioticul sa interactioneze cu tinta. Alternativ, bacteria poate
adauga diferite grupe chimice la structura tintei, in acest fel
protejand-o de antibiofic.

2. Producerea de proteine alternative care pot fi utilizate in locul
celor inhibate de antibiotic.

3. Reprogramarea tintei. Uneori, bacteriile pot produce o varianta
diferita a unei structuri de care au nevoie, ca, de exemplu, un
perete celular diferit.

De asemenea, important de stiut ca unele bacterii sunt in mod na-
tural rezistente la anumite antibiotice, fenomen care se numeste
rezistenta intrinseca. Imaginati-va, de exemplu, un antibiotic care
distruge peretele celular al bacteriei.

Atunci cand o bacterie care a fost anterior sensibila la un antibiotic
dezvolta rezistenta, aceasta se numeste rezistenta dobandita.

OMS a declarat perioada 18-24 noiembrie drept Saptdmdna mon-
diala de constientizare a substantelor anti microbiene, extinzand
in mod deliberat scopul pentru a include toate anti microbienele, nu
numai antibioticele, ci si antifungicele, antiparazitarele si antiviralele.

Desfasurata anual incepand din 2015, Saptamana mondiala de con-
stientizare a substantelor anti microbiene este o campanie globala
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care are ca scop incurajarea celor mai bune practici in randul pu-
blicului larg, al lucratorilor din domeniul sanatatii si al factorilor de
decizie politica pentru a incetini dezvoltarea si raspandirea infectiilor
rezistente la medicamente. Sloganul general incepand cu 2020 este:
,Anti microbiene: Manipulati cu grija”.

Un alt motiv pentru care profesionistii din domeniul medical ne in-
deamna sa tratam cu grija antibioticele este acela ca ele pot perturba
echilibrul microbiomului intestinal, ceea ce poate duce la supraproductia
sau subproductia anumitor substante chimice despre care expertii con-
sidera ca sunt importante pentru reglarea sistemului imunitar. Acest
dezechilibru poate contribui chiar si la dezvoltarea unor tipuri de can-
cer.

Astfel, cercetatorii din Marea Britanie au realizat recent un studiu de
amploare, care a analizat date de la aproape 40.000 de persoane.
Acestia au identificat o legatura intre utilizarea antibioticelor si riscul
de a dezvolta cancer de colon inainte de varsta de 50 de ani. Aceasta
legatura a fost mai puternica la persoanele mai tinere. Rezultatele
studiului au fost publicate in British Journal of Cancer. Autorul prin-
cipal, Dr. Leslie Samuel, care lucreaza la Universitatea din Aberdeen,
Scotia, a explicat situatia pentru Medical News Today: ,A existat o
crestere substantialG a consumului de antibiotice de catre copiii din
intreaga lume si este probabil ca acesta sa fie un factor - poate un
factor minor - in incidenta crescuta si, din pdcate, in crestere, atat a
cancerului de colon, cat si a cancerului rectal la tineri. Alti factori care
sunt, de asemenea, probabil legati de cresterea cazurilor de cancere
la tineri, includ si dietele cu alimente rafinate bogate in zahadr, obezi-
tatea, inactivitatea fizica si diabetul”.

Subiectul ar trebui sa ne intereseze in cel mai tnalt grad in Romania
cu atat mai mult cu cat un recent studiu al Centrului European pen-
tru Controlul si Prevenirea Bolilor (citat de G4Media.ro) situeaza tara
noastra pe primul loc in Europa la consumul de antibiotice, cu peste
25 de doze administrate zilnic la 1000 de locuitori.
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tind sa se raspandeasca rapid la ceilalti, daca sunt contagioase.

S-ar putea sa aveti saptamani sau luni in care copilul dvs. este afectat
de o boala dupa alta! Fie ca aveti un nou-nascut sau un copil mic, un
prescolar sau un adolescent - preocuparea este intotdeauna aceeasi: ce
puteti face, ca parinte, pentru a va ingriji copilul cat mai bine atunci
cand apar probleme de sanatate?

p— » Odata ce cunoasteti simptomele celor mai comune afectiuni care pot

f — v v .e . . o . CL -
> '--:.:-‘:k afecta sanatatea copiilor, pe care articolul le prezinta, veti fi mai bine
/0 Y=, [ { 1r pregatiti sa actionati prompt daca si cand este nevoie, atunci cand

T J /l . £ I apar probleme de sanitate.

kt — i O v N - i inciti i ' 3 3
/] \u/; ( | « b 1. Virusul sincitial respirator (VSR) este cea mai frecventa cauza a
' J ] "\L O Y infectiilor respiratorii la copii (majoritatea copiilor cu varsta sub doi

g b ani au fost infectati de VSR la un moment dat).

VRS provoaca o infectie a plamanilor si a cdilor respiratorii. Daca co-
pilul dvs. are VSR, va prezenta simptome similare cu cele ale unei ra-
celi, inclusiv curgerea nasului, tuse si febra.

Trebuie sa consultati un medic daca copilul dumneavoastra prezinta
urmatoarele simptome:

are febra si starea generald e proasta;

Ingrijirea copiilor — pregatirea pentru unul din-
tre cele mai importante roluri, cel de parinte

Timp de lecturd 10 minute

nasul este plin de mucus si are probleme cu alimentatia;

are dificultati in a manca sau a bea;

incepe sa tuseasca cu mucus sau are o tuse care se agraveaza.

Daca copilul dumneavoastra se deshidrateaza, este important, de ase-
menea, sa il duceti la un medic. Cel mai adesea, tratamentul prescris
de medic va include odihna acasa si consumul regulat de cantitati mici
de lichide.

Va trebui sa chemati o ambulanta daca vedeti copilul cu oricare dintre
aceste simptome ingrijoratoare: dificultati de respiratie, invinetire,
hiperventilatie.

a parinte, nu este realist sa va asteptati ca bebelusul sau copi-
lul dumneavoastra sa fie bine tot timpul. Mai ales daca copilul
merge la cresa, gradinita sau scoala, unde afectiunile copiilor
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2. Infectiile urechii sunt frecvente la copiii mici si adesea se rezolva
de la sine in decurs de o saptamana sau doua. Infectiile urechii medii
si infectiile urechii externe sunt frecvente la copii si sunt cauzate fie
de bacterii, fie de virusuri. Ele pot provoca dureri de urechi si pierde-
rea temporara a auzului.

Infectiile urechii pot provoca o temperatura ridicata, febra, tuse, iri-
tabilitate si tragere sau frecare la ureche. Ar trebui sa va duceti copi-
lul la medic daca acesta pare sa aiba dureri, daca simptomele nu se
amelioreaza sau daca din ureche fi iese puroi sau lichid.

3. Gastroenterita - in cazul in care copilul dumneavoastrd are gas-
troenterita, acesta poate prezenta urmatoarele simptome: greata, du-
reri de cap, varsaturi in primele 24 pana la 48 de ore, lipsa poftei de
mancare, dureri de stomac, febra.

Gastroenterita poate fi rezultatul unui organism bacterian, viral, fun-
gic sau parazitar. Cea mai frecventa cauza virala a gastroenteritei
este norovirusul. Cele mai frecvente cauze bacteriene sunt E. coli si
Salmonella.

Gastroenterita bacteriana si cea virala sunt afectiuni foarte asema-
natoare, cu simptome similare, inclusiv: diaree, greata, varsaturi, fe-
bra.

Un copil poate intra in contact cu acesti germeni prin intermediul
unor persoane cu o infectie sau prin alimente sau apa contaminate.

Gastroenterita dureaza de obicei intre 1-3 zile. Un parinte sau ingri-
jitorul trebuie sa contacteze medicul daca simptomele persista mai
mult decat atat sau daca acesta prezinta oricare dintre urmatoarele
simptome: scaune inchise la culoare, sange in scaune, sete excesiva,
lipsa urinarii sau producerea unei cantitati mici de urind, ameteli,
batdi rapide sau neregulate ale inimii, respiratie accelerate.

4. Roseola infantum este o infectie virala care apare de obicei la
bebelusi si copii cu varsta cuprinsa intre sase luni si doi ani. Ea poate
provoca febra mare.
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Simptomele roseolei la copilul dumneavoastra pot include: usoara du-
rere de gat; febra mare si brusca; glandele gatului umflate; o eruptie
de pete roz pe piept, burta si spate.

Trebuie sa consultati imediat un medic daca copilul dumneavoastra
dezvolta o durere de cap severa sau o durere de cap cu gat intepenit,
sau daca copilul dumneavoastra pare confuz, extrem de somnolent
sau daca eruptia cutanata pare purpurie pe alocuri. Acesta poate fi
un semn de ceva mai grav, cum ar fi meningita.

5. Boala mainilor, picioarelor si gurii este o afectiune virala care pro-
voaca basici pe maini, picioare si gura si care dureaza in general intre
sapte si zece zile.

Simptomele generale ale bolii mainilor, picioarelor si gurii includ: fe-
bra, vezicule mici pe obraji, gingii si pe partile laterale ale gurii, vezi-
cule mici pe maini, picioare si in zona scutecului (daca este inca copil
mic care poarta scutece), durere in gat.

Nu exista tratament pentru aceasta afectiune, dar trebuie sa va incura-
jati copilul sa bea multa apa si sa se odihneasca cat mai mult posibil.
Este posibil ca copilul dumneavoastra sa nu vrea sa manance sau sa
bea, daca basicile din interiorul gurii sunt dureroase. Totusi este im-
portant sa il ajutati sa ramana bine hidratat.

Pentru a reduce riscul de imbolnavire cu boli ale mainilor, picioarelor
si gurii este important ca copilul dumneavoastra sa se spele regulat
si bine pe maini. De asemenea, va trebui sa va spalati pe maini daca
atingeti vreunul dintre fluidele lui corporale. De asemenea, copilul
dumneavoastra nu trebuie sa imparta obiecte precum tacamurile si
paharele de baut cu alte persoane adulte sau copii. Va trebui sa va
tineti copilul acasa, daca merge la cresa, gradinita sau scoala si sa
opriti orice alte activitati, pana cand veziculele se vor usca.

6. Dermatita atopica este o alta denumire pentru eczema, fiind
o afectiune cutanata frecventa la bebelusi. Simptomele includ piele
uscata, inflamata si mancarimi.
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Dermatita atopica poate fi o afectiune care dureaza toata viata. Afec-
teaza pana la 25% dintre copii si pana la 60% dintre persoane o ex-
perimenteaza in primul an de viata. Desi majoritatea bebelusilor trec
de aceasta afectiune, 10-30% continua sa aiba simptome pana la
varsta adulta. Simptomele tind sa apara si sa dispara.

Medicii nu stiu exact ce cauzeaza dermatita atopica. Cu toate aces-
tea, multi cred ca este responsabila o combinatie de factori gene-
tici si de mediu. Astfel, cercetatorii cred ca mutatiile genetice lega-
te de sistemul imunitar si de functia barierei cutanate contribuie la
cresterea riscului de a dezvolta eczeme.

7. Trombocitopenia se refera la un numar scazut de trombocite n
sange, ceea ce poate duce la aparitia cu usurinta a vanatailor sau
a sangerarilor excesive. Simptomele suplimentare includ: mici pete
rosii, asemanatoare unor eruptii cutanate, sangerare libera, vanatai
usoare, prezenta de basici de sange in gura, prezenta de sange in
urind, sangerari menstruale abundente, la adolescenti.

La copii, trombocitopenia imuna acuta este relativcomuna si se poa-
te dezvolta dupa o boala virala, cum ar fi varicela. Cercetatorii cred
ca virusurile, cum ar fi cel care provoaca varicela, pot modifica tem-
porar modul in care se comporta sistemul imunitar al unui copil si l
determina sa atace trombocitele, ceea ce duce la trombocitopenia
imuna acutad. Aceasta problema este mai frecventa la copiii cu varsta
cuprinsa intre 2 si 6 ani.

Tn alte cazuri, afectiunea este de lungd duratd. Ea poate proveni din
utilizarea de medicamente sau dintr-o mutatie genetica.

Daca un copil are trombocitopenie acuta, de obicei se recupereaza
in 6 luni, iar daca afectiunea este usoara, este posibil sa nu aiba ne-
voie de niciun tratament. Cu toate acestea, 1 din 5 copii cu aceasta
afectiune ajunge sa dezvolte forma cronica a bolii.

Trombocitopenia cronica este rara la copiii mici si este mai frecventa
la adolescenti si adulti, in special la femei. Poate dura cateva luni sau
toata viata si necesita tratament de specialitate. La unele persoane,
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trombocitopenia cronica pare sa se rezolve, dar reapare des.

Mai multe boli infectioase pot reduce nivelul trombocitelor si pot
provoca trombocitopenie secundara. Unele dintre aceste boli includ
HIV, febra dengue si malaria.

Malaria, in special, poate duce la o reducere severa a nivelului de
trombocite al unui copil, confirma un studiu din 2021. Autorii su-
gereaza ca prezenta trombocitopeniei poate fi un indicator bun al
malariei la copii.

Tn timpul consultului pentru diagnosticarea trombocitopeniei, medi-
cul va poate intreba despre orice lucru care ar putea afecta nivelul
trombocitelor, inclusiv: utilizarea medicamentelor eliberate pe baza
de prescriptie medicala si fara prescriptie medicala, obiceiurile ali-
mentare generale, orice antecedente familiale de trombocitopenie
sau de afectiuni conexe.

Tn timpul examinarii fizice, medicul verificd dac§ existd semne de
vanatai si sangerari. De asemenea, poate cdauta simptome ale unei
infectii.

Atunci cand un copil are trombocitopenie, tratamentul depinde de
cauza si de gravitatea simptomelor.

Un copil cu forma cronica care recidiveaza frecvent poate avea ne-
voie de medicamente imunosupresoare. Daca o boalad infectioass,
cum ar fi HIV, este responsabild, medicul poate prescrie corticoste-
roizi, care Incetinesc distrugerea trombocitelor.

8. Problemele de vedere - vederea joaca un rol crucial in modul in
care sugarii si copiii mici se dezvolta si invata. Vederea joaca un rol
important in dezvoltarea comunicarii, a interactiunii, a legaturii, a
constientizarii spatiale, a motricitatii oculare, precum si a functiilor
motorii si cognitive.

Depistarea timpurie a semnelor unor probleme oculare poate ajuta
la diagnosticarea si tratarea potentialelor afectiuni inainte de aparitia
complicatiilor.
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Expertii considera ca problemele oculare si de vedere sunt rare in
cazul sugarilor - abilitatile lor vizuale se dezvolta treptat, de obicei
fara complicatii. Cu toate acestea, uneori pot aparea probleme de
vedere. Urmatoarele pot fi semne ale unor probleme: ochi rosii, cu
cruste, lacrimare excesiva, sensibilitate extrema la lumina, ochi care
se intorc intr-o parte in mod constant sau pupila alba.

Tn primele 2 luni, ochii unui sugar nu sunt bine coordonati si se pot
rataci sau incrucisa. Cu toate acestea, poate fi necesara o evaluare
oculara daca un ochi pare sa se intoarca inauntru sau in afara in mod
constant.

De asemenea, este destul de frecvent ca bebelusii mai mici de 3 luni
sa aiba unele semne de strabism, care apar si dispar.

Cu cat sunteti mai bine familiarizati, ca parinti si ingrijitori ai copiilor,
cu simptomele celor mai comune afectiuni care pot afecta sanata-
tea acestora si ce puteti face in momentele in care le recunoasteti,
cu atat veti fi mai bine pregatiti sa actionati prompt si corect, atunci
cand apar inerentele probleme de sanatate ale varstei.

Mirela Mustatd, Redactor executiv E-asistent

Surse de documentare:
1.  Sursa foto: www.dreamstime.com/photos-images

2.  Gastroenteritis in children: Causes, duration, remedies, and
more (medicalnewstoday.com)

3.  https://www.medicalnewstoday.com/articles/signs-of-vision-
problems-in-babies
4, https://www.medicalnewstoday.com/articles/thrombocytopenia-

in-children

44 eAsistent Noiembrie 2022

Lumea Medicala

5.  https://www.medicalnewstoday.com/articles/baby-eczema

6.  Nine common children’s health problems to look out for (cbhs.
com.au)

7. Childbirth and Parenting Classes at Swedish | Swedish Medical
Center Seattle and Issaquah
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Terapii naturale pentru diabetul zaharat. Ghid
practic pentru folosirea dietei, exercitiului fizic
si a suplimentelor pentru tratarea diabetului,
Editia a Il a, de Roger Mason

SHIC FRACTE, PENTHE FOUCEARES, 15, ESERET] RLLE HOL
A UPURENTELDN FENTRL TRATIAEL MAEETLALLY

ercetatorul american Roger Mason fisi ba-

s Czeazé recomandarile din acest ghid despre
Tera II =T prevenirea si tratarea problemelor cauzate
p ML de nivelul ridicat al glicemiei pe o serie de studii

naturale

pentru Concluzia este ca suntem supraalimentati, dar

=
d I a h etul subnutriti, iar problemele cauzate de nivelul ridicat al
h t glicemiei se agraveaza in timp si pot provoca mala-

dii cronice. Solutia laindemana este o alimentatie
il i rationald si schimbarea stilului de viata. lar acest
VIMDECAREA TULBURARILOR GLICEIICE . .
FARA MEDICAMENTE ghid poate fi un sprijin pe acest drum.
EOITIA A 11-A o

desfasurate pe durata a trei decenii.

RO

GER MASON
Al
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Parenting de la A la Z. 83 de teme provocatoare
pentru parintii de azi, lucrare coordonata de
Georgeta Painisoara

POLIBOE

acela de a-i ajuta pe parinti sa-si consolide- s il
Georgeta Panisoard

PARENTING
delaAlaZ

83 de leme provocatoare
pentru pdrintii de azi

P rintre scopurile acestui volum se enumera

ze relatia cu proprii copii, favorizand dezvol-
tarea lor armonioasa.

Volumul abordeaza notiunea de parenting din per-
spectiva multitudinii de teorii cunoscute, fiecare
capitol insumand experientele practice si aborda-
rile teoretice ale diferitelor studii de specialita-
te. Atentia lui se indreapta, pe de o parte, spre
interactiunile dintre adulti si copii si, pe de alta -
parte, spre atitudinile si responsabilitatile gene- "___,__:,f
rale ale parintelui. Y (s

e
=
PEHOLICA
COMLLELA & FASENTING
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buie sa inteleaga modul in care experienta durerii
copilului difera de cea a unui adult.

Ghidul ne spune ca desi nu este posibil ca durerea
cronica sa fie complet eliminata, actionand co-

Alinarea durerii cronice a copilului rect, suferinta copilului poate fi diminuata.
dumneavoastra: un program medical pentru

ameliorarea durerilor de cap, a durerilor

abdominale, a fibromialgiei, a artritei

reumatoide juvenile si multe altele, de dr.

Krane Elliot J.

tensiva la Spitalul de Copii din Boston, Dr. Elli-

ot Krane s-a dedicat dezvoltarii unor tehnici,
strategii si terapii pentru a ameliora suferinta co-
piilor care experimenteaza durerea.

S pecializat in anestezie pediatrica si terapie in-

Pentru un padrinte al carui copil este afectat de du-
rere aceasta este o realitate inspaimantatoare.

Durerea cronica la copii se poate manifesta sub
forma de dureri abdominale, migrene sau dureri
faciale si provine dintr-o mare varietate de tulbu-
rari, cum ar fi artrita reumatoida juvenila, fibroza
chistica, hemofilia si cancerele copilariei.

i .__: -:"'.' ok

Indiferent de tipul de durere cronica, parintele tre-
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