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»Medicina de laborator contribuie decisiv la
stabilirea ghidurilor si protocoalelor clinice”

Virusul SARS CoV-2 are capacitatea
de a prolifera masiv in anumite celu-
le ale organismului, prin deturnarea
metabolismului acestora in scop
propriu; mai mult decat atat - are ca-
pacitatea sa blocheze anumite cai de
semnalizare si de protectie inndscuta
ale sistemului imun.

Forma clinica a bolii depinde de
robustetea raspunsului imun al indi-
vidului infectat, iar eficienta acestuia
este o chestiune greu de anticipat,
ﬁlnd conditionatd de factori genetici, de mediu si bineinteles
de preexistenta unor afectiuni care afecteazd celulele sau mo-
leculele imune. Nu toti cei expusi la virusul SARS CoV-2 s-au
infectat si nu toti cei infectati au facut forme simptomatice
grave de COVID-19. Este stiut insa faptul ca persoanele cu boli
cronice (diabet zaharat, obezitate, boala cronica de rinichi), au
facut SARS cu sfarsit letal in proportie mult mai mare decat
restul grupurilor infectate.

Rezultatele de laborator contribuie in foarte mare masura
la luarea deciziilor medicale, la stabilirea ghidurilor si proto-
coalelor clinice, iar progresele in domenii de varf ale medici-
nei de laborator (biologie moleculard, geneticd) au impact
in conduita clinicd. Printre sarcinile acute ale laboratoarelor
medicale (inclusiv ale celor pe care le conduc) in perioada
imediat urmatoare declansarii pandemiei COVID-19, a fost
si implementarea tehnicilor moleculare RT PCR avansate de
diagnostic, stabilirea unor standarde exigente de calitate in
diagnosticul molecular. A fost practic o cursa contra-crono-
metru pentru organizarea sectorului de diagnostic molecular,
in vederea rezolvarii acestei probleme majore de sanatate
publicd; diagnosticul infectiei cu SARS CoV-2 este necesar in
unele institutii (mai ales in spitalele cu unitati de urgentd cum
este al nostru), 24h, 7/7. A fost o perioada extrem de solicitan-
ta pentru intreg personalul, cu provocari continue, care inca
nu s-a terminat.
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* Accelereaza regenerarea pielii Produsul se poate aplica direct
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e Stimuleaza refacerea leziunilor ce
evolueaza lent spre vindecare

* Accelereaza procesul de resorbtie a
hematoamelor
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+JAbordarea terapeutica
a pacientului oncologic ORL'

Prof. Dr. Serban — .E.
Bertesteanu

Sef Sectie ORL si Chirurgie

Cervico-Faciala Spital Coltea

L
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nca de la inceputul pande-

miei ne-am pus intrebarea

fireasca: Ce se intdmpla

cu pacientii oncologici?
Am trdit si inca tradim sub frica
contamindrii cu virusul SARS-
COV2. Inci de la inceputul
lunii martie 2020, in starea de
urgentd, toate spitalele si-au
inchis portile pentru majori-
tatea pacientilor, cu exceptia
urgentelor, si au inceput s se
organizeze pentru a putea lup-
ta cu noua provocare datd de
Covid-19, care, intre noi fie
vorba, a ingenunchiat sisteme
de sanatate mult mai perfor-
mante decat al nostru. Daci
vorbim despre pacientii onco-
logici, trebuie sd spunem ci in
lupta cu cancerul timpul este
esential. Desi nu este o urgen-
td imediatd, de cele mai multe
ori, orice moment pierdut este
vital. De instituirea precoce a
protocoalelor terapeutice de-
pinde rata de success si evident
de supravietuire a pacientului
oncologic. Adoptarea proto-
coalelor Societatii Franceze
de ORL a fost un gest firesc
pe care l-au ficut si alte soci-
etdti din térile europene, aces-
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te protocoale fiind primele
apdrute. Cei care practicd
chirurgia oncologica ORL
aveau nevoie de un spri-
jin si recomandari pentru

a convinge managementul

spitalelor ca pacientii onco-
logici nu pot fi amanati. Aceste
recomandari sunt valabile atat
pentru consultatii cat si pen-
tru interventiile chirurgicale si
sunt modificabile in contextul
evolutiei pandemiei, a mijloa-
celor tehnice de care dispune
fiecare clinica si a cunostinte-
lor actuale la tema Covid-19.
Ele in mod evident trebuie
sa tina cont de gradul de ur-
gentd, de complexitatea inter-
ventiei chirurgicale, de riscul
contaminarii intregii echipe
chirurgicale (traheotomie)
si de situatia locala (dotarea
sau nu a spitalelor si a servi-
ciilor de reanimare). Obiecti-
vul este de a limita la maxim
riscul de a pierde sansa de
vindecare pentru pacientul
oncologic si pentru a anticipa
fluxul pacientilor cu cancer
care va fi la sfarsitul acestei
pandemii.

Principala recomandare a
acestor ghiduri este definirea a
3 grupuri de pacienti, in func-
tie de posibilitatea de amanare.

Grupul A: urgenta vitala
(dispnee, hemoragie)

-Se va actiona fird amanare

Grupul B: Oncologia cu
riscul de inoperabilitate la

termen scurt (4 saptamani):

cancerul mucoaselor cai res-

piratorii superioare (laringe,

faringe, etc), cancerul glande-
lor salivare evolutiv, cancerul
cutanat evolutiv.

In cazul in care nu este ne-
cesara traheotomia:

¢ Inlimita posibilitatilor, sd nu

se améne interventia chirur-

gicald

Efectuarea tuturor investiga-

tiilor in regim de internare

continud (imagisticd / in-
grijirea dintilor pand la RT

/ montare cateter central)

pentru a limita circulatia pa-

cientului.

* In caz de imposibilitate de
internare a pacientului din
cauza epidemiei se va reori-
enta pacientul la un alt cen-
tru ce ar putea asigura chi-
rurgia oncologicd

In cazul in care este nece-
sard traheotomia exista un risc
important de contaminare a
personalului medical.

Grupul C: oncologie cu risc
scazut de inoperabilitate

(6-8 saptamani):
cancerele tiroidiene bine di-

ferentiate, cancerele cutanate
neevolutive: carcinomul bazo-

saptamanamedicala.ro



celular, unele cancere ale glan-

delor salivare sau nodulii atipici

ai glandelor salivare fird criterii

pentru malignitate, le-

ziunile leucoplazice ale

corzilor vocale. Acesti

pacienti se vor evalua

dupa 6-8 saptamani si se

va lua decizia tindndu-se

cont de evolutia pande-

miei Covid-19.

Existd si recoman-

déri tehnice legate de

modul de abordare a

urgentelor, de efectua-

re a controalelor si de

rezolvarea eventualelor

complicatii apérute in

timpul  tratamentului

oncologic.

* Nu trebuie neglijat
rolul comisiei onco-
logice in evaluarea *#
fiecdrui caz in parte.
Comisia  oncologica
este cea care decide
strategia  terapeuti-
ca multidisciplinard pentru
pancientii cu neoplazii si
decizia ei trebuie sa fie punc-
tul de plecare in abordarea
acestor pacienti. Un exemplu
ldudabil este efortul comisiei
oncologice ORL din cadru
Spitalului Clinic Coltea care,
in conditiile distantarii so-
ciale si a lucrului online, nu
si-a incetat activitatea. Astfel,
am putut trata de la incepu-
tul pandemiei peste 200 de
pacienti neoplazici care au
suferit interventii chirurgi-
cale majore si apoi au intrat
in fluxul tratamentului mul-
timodal oncologic din cadrul
Spitalului Clinic Coltea. Stiu
ca acelasi lucru s-a intamplat
si in marile institute onco-

logice din tard si in clinicile
ORL cu traditie in abordarea
neoplaziilor cervico-faciale.

La inceputul stdrii de ur-
gentd, panica era imensa si
lipsa materialelor de protectie
era unul din motivele de stres.
Cu eforturi importante am re-
usit sa facem rost de fonduri
cu care am cumpdrat materiale
de protectie (combinezoane,
mdsti, viziere) pe care le-am
trimis in teritoriu. Stiu cd nu
am reusit sa trimitem peste tot,
dar am incercat sa repartizam
aceste ajutoare si in functie de
numirul de cazuri din regiuni-
le respective.

Am fost placut surprins
sa constat, mai ales la incepu-
tul pandemiei, o solidaritate
cu corpul medical. Am primit
ajutoare de la societati comer-
ciale care nu aveau legédturd cu

ORL

lumea medicald dar au vrut sd
faca ceva pentru a ne fi alaturi.
In acest fel am reusit si depa-
sim momentele initiale
de panici si sd ne orga-
nizdm pentru a putea
face fata acestei noi pro-
vocari.

Dacé vorbim de do-
tari trebuie sd spun ci
s-au ficut progrese no-
tabile in ultimii ani atat
in clinicile mari dar si in
sectile de ORL din spi-
talele judetene. Avem o
evidenta relativa a doti-
rilor din teritoriu in spe-
cial a spitalelor de stat si
trebuie sd spun cd repar-
tizarea teritoriald a noi-
lor tehnici de diagnostic
si tratament este mult
superioard §i uniforma
comparative cu anii an-

j teriori.
Sigur, tehnologiile de
varf sunt inca o dorintd neim-
plinitd in multe clinici care ar
avea potentialul uman si valo-
rifice aceste progrese in slujba
vindecarii bolnavilor. M3 refer
la sistemele de neuronaviga-
tie din chirurgia endoscopica
a rinobazei, la tehnicile Laser.
Tehnicile minimin invazive din
chirurgia cervico-faciala, cu
beneficii notabile pentru paci-
ent dar si pentru reducerea cos-
turilor de spitalizare sunt incé
dorinte neimplinite. Ma refer
la chirurgia roboticd, chirur-
gia transorald TOUSS (tehnica
realizatda in premiera pentru
Europa de Est in Clinica ORL
Coltea), chirurgia endoscopica
a otobazei, chirurgia transorala
a glandei tiroide.



Pediatrie

Infectia cu SARS-CoV-2 la copil

Simptomatologia copiilor cu SARS-CoV-2 este mai usoara decéat in cazul adultilor, fiind
in mare parte asimptomatici sau avand simptome usoare de infectii de tract respirator
superior asociat destul de frecvent cu o simptomatologie digestiva.

dr. Toader Miorita,

dr. Serbanica Andreea,

dr. Toader Corneliu

text adaptat

Cazurile grave sunt din feri-
cire foarte rare in cazul copiilor,
iar complicatiile pot sd apara atét
in timpul unui episod acut, dar si
la distantd, printre cele mai de te-
mut fiind sindromul inflamator
multisistemic, Kawasaki-like.

Existd diferente in cazul co-
piilor si adolescentilor, in ceea
ce priveste expunerile la diferiti
agenti patogeni (bacterii, viru-
suri, fungi, etc.). Impactul in-
fectiilor respiratorii observate
frecvent in perioada copilariei
si interferentele virale si imuno-
logice au suscitat un interes sti-
intific uriag. Aceste infectii sunt
mai frecvente la copii si sunt lo-
calizate preponderent la nivelul
cailor respiratorii .Toate acestea
conferd gazdei o anumitd pro-
tectie ca urmare a raspunsurilor
imunologice mediate umoral,
celular sau, uneori, a reactiilor
imune incrucisate fatd de unele
coronavirusuri cu care copilul a
intrat in contact in cursul imbol-
ndvirilor anterioare. In aceastd
manierd, se explicd de ce unii
copii pot avea prin reactii incru-
cisate, titruri de anticorpi impo-
triva SARS-CoV-2.

Copiii prezintd o colonizare
virald si bacteriand semnificati-
va la nivelul mucoaselor, ceea ce
limiteaza colonizarea si dezvolta-
rea noului tip de coronavirus.

Conform datelor publicate
pand in prezent, riscul cel mai
mare il au persoanele varstnice
si persoanele care au anumite co-
morbiditati. Chiar daca populatia
pediatrica pare a fi cea mai pufin
afectatd categorie, SARS-CoV-2
poate sd ii pund in pericol pe co-
piii care au o serie de alte afecti-
uni, iar imunitatea lor este foarte
scazutd. Nu este de neglijat faptul
ca in cazul copiilor, comorbiditéti
precum diabetul, obezitatea, bo-
lile cronice renale sau hepatice,
HTA, etc., sunt mult mai rare si
in plus copiii au o stare de sdnata-
te mult mai buna decét a adulti-
lor. Sunt studii care arati ci exista
diferente ale raspunsului imun ce
sunt explicate prin activitatea si
rolul timusului in perioada copi-
lariei. Copiii prezintd un raspuns
imun inndscut puternic. Acestia
au in mod particular, fiziologic,
un procent crescut de limfocite,
un numar crescut de limfocite T
si B si de celule natural killer.

Simptomatologia
la copii

Simptomatologia este comu-
nd cu simptomatologia gripei; di-
ferentele fiind aproape inexistente.

Diagnosticul de certitudine
se stabileste prin testare RT-PCR.

Cu toate acestea, din datele
publicate pana in prezent, aflim
ca mai multi copii cu COVID-19
au prezentat febrd, tuse, diaree,
varsaturi, dureri abdominale,
dureri de cap, dureri de gat in
momentul diagnosticului. Cu
toate acestea se considerd ca
procentul este nesemnificativ.
Copiii pot si ei prezenta stare de
oboseald, dureri musculare, stare
generald alteratd; in cazurile se-
vere au prezentat pneumonie $i
insuficientd respiratorie acuta.

Este prezenta o incertitudine
in ceea ce priveste copiii asimp-
tomatici, in ce maniers, in ce ma-
surd acestia pot transmite boala.

Réspunsul terapeutic este di-
ferit la copii fatd de adulti si nu
sunt cunoscute sechelele pe ter-
men mediu si lung care s& urme-
ze dupd infectie.

Clasificarea cazurilor
de infectii cu SARS-
CoV-2 la copil

Potrivit Societatii Italiene de
Boli Infectioase Pediatrice, care
a publicat in septembrie 2020 o
lucrare in prestigioasa publicatie
British Medical Journal, exista
5 tipuri de cazuri de infectie cu
noul coronavirus la copil:

1. caz asimptomatic
2.caz usor

saptamanamedicala.ro



3.caz moderat
4. caz grav
5. caz critic
1. Caz asimptomatic: in-
fectie care este identificatd in
timpul unui screening sau a
unor investigatii, in absenta
simptomatologiei
2.Caz usor:
® este prezentd febra
si/sau astenia si/sau
simptome ale tractu-
lui respirator superior

* sunt absente modifici-
rile radiologice/ecogra-
fice, in situatia in care
ele sunt efectuate

3.Caz moderat:

¢ febra si/sau astenia

* semne sau simpto-
me respiratorii (tuse,
simptome usoare)

e dificultdti alimentatie

* pneumonie depistatd
radiologic

4.Caz grav:

Febra si/sau tuse im-
preund cu cel putin una
dintre urmatoarele:

* Sa02 < 92% in aerul
ambiant

e suferinfd respiratorie severd
(geamdt respirator, bétai ale
aripilor nazale, tiraj supraclavi-
cular/suprasternal/intercostal),
cianoza, episoade de apnee

e tahipnee evaluatd in api-
rexie/afebrilitate si absenta
plansului (frecventa respi-
ratorie peste 60 respiratii/
min sub 3 luni; mai mult de
50 respiratii/min intre 3-12
luni; peste 40 respiratii/min
intre 1-5 ani; peste 30 respi-
ratii/min peste 5 ani

* semne sistemice de agravare:
somnolents, letargie, convul-
sii, deshidratare

5.Caz critic:
* sindrom de detresd respira-
torie acuta
e disfunctie organ asociatd cu
sepsis
® soc septic
® comad

Recomandarea este ca in

primele 2 cazuri, asimptomatic
si usor, monitorizarea si se facd
la domiciliu, iar in celelalte 3
situatii monitorizarea sa se faca
doar in cadrul spitalicesc.

Din fericire majoritatea co-
piilor se incadreaza in primele
2 tipologii, tranzitor putand si
existe si simptome moderate,
dar care au o evolutie rapid cd-
tre remitere.

Masuri de preventie-
Recomandari generale

Practica ne-a ardtat ci de
foarte multe ori copiii nu respec-

Pediatrie

td regulile de igiend elementare
si regulile de distantare de unii
singuri, de aceea este imperios
necesar impunerea obligatorie a
masurilor in randul acestora. In-
tr-o mare mdsura si copiii si tine-
rii pot fi potentiale surse majore
de imprastiere a virusului
in colectivitate, in cadrul
activitatilor din timpul
lor liber, avind mai mul-
te contacte sociale decét
adultii.

Pentru copiii cu var-
sta de sub 1 an, cea mai
bund imunitate este aldp-
tarea la san.

Continuarea scheme-
lor de vaccinare pentru
copii este de asemenea
foarte importanta.

Copiii au un raspuns
diferit la stres in compa-
rafie cu adultii, de aceea
trebuie sd incercim in
permanentd sa i linistim,
mai ales dacd au varsta la
care au intrebari despre
coronavirus.

Daci starea generald
a copilului este alteratd, copilul
zace, refuza alimentatia, nu se
joacd, este apatic, atunci se im-
pune prezentarea cu copilul la
camera de garda in vederea stabi-
lirii unui protocol de diagnostic
si tratament.

Potrivit unor studii, copi-
ii infectati pot raspandi virusul
SARS-CoV-2 sdptamani intregi,
fird a avea simptome de boala.
Din moment ce acestia nu pre-
zintd nici un simptom sau doar
simptome foarte usoare, €i ar pu-
tea infecta persoanele din jurul
lor timp de mai multe séptdmani,
deci, impactul lor epidemiologic
este semnificativ.



Boli infectioase

Protectia antivirala prin mucoeasa nazala

Sezonului virozelor si al alergiilor dd mari bétdi de cap atat parintilor, cat si profesorilor si medicilor.
Pentru c& in circumstantele actuale, va fi greu de stabilit daca simptomele unei raceli sau ale unei rinite
alergice indicd sau nu infectia cu SARS-CoV-2.

-
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ste important pentru noi
sd intelegem sa respectim
si sd tratdm cu mai multa

seriozitate probleme mi-
nore ale nasului si gatului pe care
poate le-am ignorat pana acum,
sau nu ni s-au pdrut importante.
Cum ne protejam

In primul rand, o mucoasi
nazald cu o suferintd cronicg,
chiar si minord (rinitd cronics,
deviatie de sept nazal, rinosinuzi-
ta cronicd) este mai putin capabi-
14 sd se apere de agresiunea vira-
14. Astfel devine foarte important
sd pastrim mucoasa nazala cat
mai sinatoasd. Trebuie si folo-
sim produse blande care mentin
functia normald de purificare si
aparare a mucoasei nazale.
Alergia, factor favorizant

Persoanele alergice sunt mult
mai sensibile agresiunilor virale
deoarece au permanent o stare

10
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de inflamatie a mucoasei nazale.
Acum, mai atent dect niciodatd
trebuie s& combatem inflama-
tia mucoasei nazale, sa spalam
mucoasa cu ser fiziologic, apoi
sd aplicim sprayurile cu efect
antialergic si cele protectoare. Iar
mucoasa nazald o mentinem si-
natoasd i apta sa ne protejeze cu
ajutorul bacterioterapiei intrana-
zale, 0 metodi extrem de eficientd
Produse testate clinic
si sigure si pentru copii
Produsele pe care le propu-
nem sunt trei produse testate
clinic ale caror proprietati au
fost demonstrate si in practica
pediatricd de-a lungul anilor.
RINOGERMINA, produsul
cu care se realizeazd bacteriote-
rapia intranazald actioneazd prin
crearea efectului de barierd, im-
piedicAnd contactul bacteriilor
patogene cu gazda. Creazd un

antagonism cu germenii pato-
geni in ceea ce priveste: aderenta
la mucoasa, folosirea nutrienti-
lor, ocuparea spatiului si restabi-
leste flora normala bacteriana.

GRIPSTOP, picituri sau
spray, cu lactoferina si gliciri-
zind, cu efect protector pentru
mucoasa nazald, foarte eficient
si pentru adultii care poarta
masca de protectie.

NARIVENT: cu glicirizind si
manitol, reduce edemul, conges-
tia nazala si alte simptome sem-
nificative in cazul rinitei alergice.
Ca inhibitor direct al HMGB1
(molecula implicatd in formele
severe de COVID-19) glicirizina
este principalul ingredient activ
al radacinii de lemn dulce si a fost
utilizatd in medicina traditionala
pentru tratarea bolilor inflamato-
rii §i virale, inclusiv SARS-CoV.

In urma studiilor ficute pe un
esantion de pacienti cu varsta pe-
diatrica (varstd medie 9,6 ani) cu
diagnostic de rinitd alergica inter-
mitentd sau persistenta, tratati cu
Narivent timp de 4 siptiméni, in
urma evaludrii subiective a simp-
tomelor, inainte si dupa 30 de zile
de tratament, s-a dovedit ca Nari-
vent are rezultate comparabile cu
corticosteroidul nazal

Toate produsele 3F PLAN-
TAMED le gésiti in farmacii sau,
la pret de importator, cu un sin-
gur click, aici www.farmaciile3f.
ro (Produsul Rinogermina se
gaseste exclusiv in farmacii, ne-
putand fi livrat prin curier din
cauza conditiilor de pastrare)

saptamanamedicala.ro
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Oftalmologie

Fara durere si cu recuperare rapida,
in 72 de ore mergeti la plaja

SMILE, operatia de reducere dioptrii care a revolutionat chirurgia refractiva pentru miopie

Dacd aveti miopie sau astigmatism, cu dioptrii mari, ReLEx SMILE este singura tehnica
laser pentru reducerea dioptriilor care va poate scapa de ochelari sau lentile de con-
tact. SMILE este o tehnica chirurgicala spectaculoasa, prietenoasa, nedureroasa, iar re-
cuperarea este rapida, in 72 de ore puteti merge la plaja. Mai mult, acuitatea vizuala se
recupereaza imediat dupa operatie si se imbunateteste pe masura ce trec orele si zilele.

Dr. Andrei Filip
Medic Primar, Specialist
Oftalmolog, Doctor in
Stiinte Medicale, Clinica de
oftalmologie Ama Optimex
www.amaoptimex.ro
www.scapadeochelari.ro

n clinica Ama Optimex, am

inceput si efectudm operatii

de reducere dioptrii ReLEx

SMILE in anul 2014. In tot
acest timp, atdt noi, chirurgii of-
talmologi, cat si pacientii, am fost
si continim sa fim fascinati de
aceasta tehnologie si de progre-
sul pe care l-a adus SMILE in
chirurgia refractiva. Toti pacien-
tii se ridica de pe masa de ope-
ratii zAmbind, pentru ci, pentru
prima datd in viatd, reusesc si
vada bine fard ochelari. Este spec-
taculos, pentru cd se intAmpld
imediat dupd operatie, fard sa ii
doara ceva, poate doar cu o usoa-
rd senzatie de disconfort, care

dispare pand a doua zi. Dupa 72
de ore, deja nu prea mai exista
restrictii postoperatorii, paci-
entii pot merge la plajd sau pot
practica sporturi, doamnele se
pot machia sau coafa. Recupe-
rarea rapidd fard durere este un
beneficiu extrem de important,
mai ales in timpul verii, pentru
ca nu restrictioneazd activitatile
obisnuite foarte mult timp.

Pe langé beneficiile de con-
fort si vindecare rapidé pe care
le are pacientul dupa opera-
tie, cu SMILE se pot corecta
dioptriile mari cu laser, anume
miopie pana la -10 dioptrii,
astigmatism miopic pand la -5
dioptrii si pand la -15 dioptrii
combinate miopie §i astigma-
tism miopic. In plus, SMILE
este operatia care are cea mai
mica incidentd a regresiei
dioptriilor postoperatoriu.

Cine poate face operatia?

Oricine isi doreste sa scape de ochelari, are peste 18 ani
si dioptrii stabile, are miopie, astigmatism sau miopie

si astigmatism (caci deseori ambele sunt prezente) si
anatomia ochiului se incadreaza in anumiti parametri (pe
care ii investigam cu minutiozitate inainte de operatie, prin
investigatii oftalmologice).

Unde se face
ReLEx SMILE?

Clinica noastra, Ama.
Optimex, este prima
clinica din Roménia
care ofera operatii prin
tehnica SMILE. lar noi,
eu, conf. Dr. Mircea Filip
si dr. Miruna Nicolae
suntem primii medici
chirurgi oftalmologi
din Roménia care

au efectuat aceasta
interventie si pe care
o efectudam de 7 ani la
Ama Optimex.

Este sigura?

In general, operatiile pen-
tru reducerea dioptriilor sunt
cat se poate de sigure, atat timp
cét pacientul respecta cu stric-
tete indicatiile medicului. SMI-
LE este realizatd cu cel mai pre-
cis femtolaser al momentului,
VisuMax Carl Zeiss Meditec.

www.amaoptimex.ro

www.scapadeochelari.ro
www.cataracta.ro
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CLARIO

Oftalmologie

WWW.clario.ro

Clinica Clario a fost lansata in anul 2015 din dorinta de a construi o clinica de oftalmologie
,ca afara”, din orice punct de vedere ai privi-0. De la selectionarea echipei medicale si
stabilirea protocoalelor de lucru si pana la alegerea locatiei, amenajarea sediului, dotarea
cu echipamente, totul a fost foarte atent gandit astfel incat Clario sa devina un furnizor
premium de servicii medicale.

In primii 4 ani ne-am desfasurat activitatea intr-o vil& din cartierul Domenii cu dou& cabi-
nete de consultatii, unul de investigatii si un mic showroom de optica. Atunci a inceput si
sudarea unei echipe puternice care a crescut si s-a specializat continuu.

Anul 2019 a marcat un pas foarte important prin mutarea intr-un sediu modern, spati-
0s, amenajat si dotat la cele mai inalte standarde. in prezent Clario dispune de patru

Str. Zagazului Nr. 21-25, Sector 1, Bucuresti, Tel. Programari: 0737.848.599, contact@clario.ro, www.clario.ro




Furnizor premium de servicii medicale

cabinete de consultatii, doua de investigatii,
un bloc operator si un showroom generos
de optica medicala. Sediul se afla in nordul
Bucurestiului intr-un complex comercial si
de locuinte premium, finalizat tot in 2019,
avand acces rapid la metrou si alte mijloace
de transport.

Echipa Clario a crescut prin cooptarea
de specialisti — medici si asistenti — cu ex-
perienta si recunoscuti in diverse ramuri ale
oftalmologiei atéat clinice cat si chirugicale.

In 2020 a fost inaugurata sala de operatii,
dotata cu cele mai performante lasere de
chirurgie refractiva la nivel mondial, precum
Si cu aparatura de ultima generatie pen-
tru chirurgia cataractei. Realizam operatii
de chirurgie refractiva cu laser (folosind
tehnologie Zeiss) si a cristalinului, cét si

chirurgia cataractei (dispunem de ultima
generatie de facoemulsificator Centurion si
microscop operator Zeiss).

Pentru confortul pacientilor, investigatiile
necesare se fac tot la Clario de aparatura
de ultima generatie: tomografie in coerenta
optica pentru retina si nervul optic, tomo-
graf Pentacam, biometrie ultrasonica si bio-
metrie optica, utilizand noul biometru Argos
furnizat de firma Alcon, ultrasonografie ocu-
lara (incluzand tehnica UBM).

In prezent clinica are capacitatea sa trate-
ze si 0 gama larga de afectiuni si in oftalmo-
logia pediatrica, avand o preocupare deo-
sebita pentru controlul progresiei miopiei.

Tn noul sediu, echipa noastré de optome-
tristi ofera asistenta in alegerea ramelor si
lentilelor din showroomul de optica, intr-un
mediu modern si profesionist.

Dr. Monica Apostolescu
Medic Specialist Oftalmolog
Fondator Clario Oftalmologie

Str. Zagazului Nr. 21-25, Sector 1, Bucuresti, Tel. Programari: 0737.848.599, contact@clario.ro, www.clario.ro




Bio Active M(,

produs japonez de exceptle!

' )
Am fost contactati de

apartinatorii a doua persoane
care au folosit Bio Active MC.

Prima persoand, din judetul Valcea, avand
varsta de 76 de ani, cu tumora pe uretra si cu
alte afectiuni specifice varstei, a constatat ca
tumora s-a diminuat mult, iar starea de sa-
natate s-a imbunatatit ca urmare a adminis-
trarii a cate 2 pliculete/zi de Bio Active MC
Oyama Agaricus.

2. Doamna din Arad, cu varsta de 55 ani,
care avusese o tumora la san si pe care o
operase, a decis sa consume cate 2 pliculete/
zi de Bio Active MC Oyama Agaricus pen-
tru a preveni reaparitia problemei. Acum se
simte bine si face in continuare controale

periodice.

Recomandam achizitionarea din punctele de
distributie mentionate pe site-ul nostru (farmacii
sau magazine naturiste) si verificarea compatibilitatii
produsului cu tratamentul dat de medicul curant.

De ce Bio Active M(?

* Deoarece sanatatea este
mai bund decat toate si
meriti sa ai parte de ea!

* Deoarece contine 100%
extract din ciuperca Agari-
cus Blazei Murill, denumita
,Ciuperca lui Dumnezeu’,

cunoscuta pentru actiunea
anti-tumorald puternica.

* Deoarece ciuperca este
cultivatd in mediu natural,
nu in sera, fara ingrasa-
minte chimice.

® Deoarece Bio Active MCiti

personalizate.

oferd garantia calitatii japo-
neze, prin marcile primite
de la asociatii de Medicina
Alternativa si Complemen-
tara din Japonia.

* Deoarece il achizitionezi
din farmacie sau plafar, cu
indicatii de administrare

* Deoarece vezi minime

1-r-J-1r'. IC

Em Active J'-'I.(I'J

A W S S

AEOEDIALE I TERAPIE
51 A BLTOR EFDETURIE

Nota: Bio Active MC este un
supliment alimentar si nu inlo-
cuieste tratamentul recomandat
de medic sau un regim alimen-
tar variat. Rezultatele difera in
functie de organismul fiecdrei
persoane, dar este intru totul
natural si ajuta la buna functio-
nare a organismului. De aseme-
nea, prin bogatul continut de
Beta-D-Glucan, lupta cu celulele
canceroase. Va recomanddm sa il
achizitionati din punctele autori-
zate de pe site-ul nostru, pentru
a beneficia de sfat autorizat de
administrare.

Daniela Cismaru Inescu

SC Euro Japan Trading,
Tel/Fax: 0368/ 452 849

Mobil: 0723.93.30.17,

E-mail: office@ejtrading.eu «

Web: www.ejtrading.eu

imbunatatiri ale starii de
sanatate in 10-12 ZILE!

* Deoarece sandtatea este
mai buna decat toate si
meriti sa ai parte de ea!

* Contine 120 de elemente
necesare organismului (mi-
nerale, aminoacizi, oligo-
elemente) si este usor de
inghitit si usor de asimilat!



prosect sTapa o MALMARK
'\.t_,p} Sustinue di i - BTADA

B
interoctiune cu intreago comunitate [platfor-
md tip social media)

+ grupuri de medici cu occes general sou
privat, pe specialitate sau localitate
Aux de stiri verificate si din publicatii de pres-
tigiu international
biblictech de arlicole de specialitate
medicii pot publica arficole 5i studii de caz
41 de grupuri create special pentru medicii
de familie
urmeazd grupuri de medici specialishi si dez-
bateri pe studii de caz
comunicare video, in fimp real

» conferinte, sesiuni de informare, simpozioane
medicale
program de loialitate pentru medici, cu bene-
ficii in abiecte de utilitate medicala, direct din
plattormé
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Medicina alternativa

Tulburarile de somn si sanatatea
Sleep formula- formula pentru somn

Somnul pare sa fie parte inactiva a vietii dar durata si calitatea somnului joacd
un rol crucial in toate aspectele vietii active. Somnul influenteaza sistemul imu-
nitar, functiile creierului, aparatul cardiovascular, activitatea hormonald, me-
tabolismul, pofta de mancare, greutatea corporald si in final calitatea viet,ii“'z).

Farmacist lulia Vasilache

and la 70 de milioane de

oameni in SUA si 45 de mi-

lioane din Europa au o tul-

burare cronicid a somnului
care afecteazd functionarea zilnicd
si sandtatea™”.

Lipsa somnului creste riscul
de cancer, diabet, depresie, in-
farct miocardic

Un studiu amplu ce a durat peste
10 ani a urmarit 78.586 de asistente
medicale ce au lucrat in schimburi
de noapte. Rezultatele aratd ci mun-
ca prelungitd in ture de noapte creste
mult riscul de cancer colorectal”.

Riscul de cancer mamar este
crescut la femeile cu tulburari de
somn"’

Bérbatii care sufera de proble-
me grave de a somn sunt de doua
ori mai predispusi sa dezvolte can-
cer de prostatém.

Toate studiile aduc dovezi cla-
re ca tulburarea somnului este un
factor cauzal major in cresterea
stresului, dezvoltarea tulburarilor
de dispozitie, a depresiei si a riscu-
lui de suicid"”.

Este doveditd asocierea intre
dificultatea de a adormi sau durata
scurtd a somnului i incidenta infarc-
tului miocardic, tensiunii arteriale
ridicate, afectiunilor cardiovascula-
re, afectarea sensibilitétii la insuling,
diabetului de tip 2 si a obezitatii.

Perturbarea somnului poate
agrava simptomele bolii inflama-
torii intestinale, a sindromului in-
testinului iritabil si a bolii de reflux
gastroesofagian(g).

Impactul nociv al lipsei som-
nului de calitate are drept rezultat

16

cresterea mortalitatii in randul
persoanelor cu probleme de somn
asa incat somnul trebuie sa fie o
tinta terapeuticd adecvata.

Din pécate, medicamentele
hipnotice au efecte secundare ne-
prevazute si utilizarea lor pe ter-
men lung poate duce la rezistenta
si dependenta.

Se cautd compusi bioactivi din
surse naturale cu mai putine efecte
secundare dar cu eficacitate simi-
lara medicamentelor hipnotice.

Formula lipozomala pentru
inducerea somnului si reduce-
rea stresului

Cercetdrile aratd ca tulburarea
nivelurilor de GABA, de Melatoning,
precum si a antioxidantilor vitamina
C si Glutathion sunt direct corelati cu
insomnia si alte tulburéri de somn .

GABA (Acidul gamma-amino-
butiric), este principalul neurotrans-
mitétor inhibitor din creierul mami-
ferelor. Este un aminoacid neproteic
care este larg raspandit in naturd, iar
la persoanele cu insomnie nivelurile
GABA sunt cu aproximativ 30% mai
mici decat la persoanele fara tulbu-
riri de somn. De asemenea, nivelu-
rile scdzute ale GABA sunt asociate
cu un somn nelinistit, cu treziri dese,
instalarea §i mentinerea stresului
acut si cronic.

Prin modularea sistemului ner-
vos simpatic si inhibarea activitatii
neuronale, GABA imbunititeste
somnul, reduce stresul mintal si fizic,
scade anxietatea i ajutd la recupe-
rarea starii de calm §i imbunétitirea
memoriei. GABA permite corpului
si mintii sa se relaxeze si sa doarma
profund pe tot parcursul noptii.

Administrarea de GABA pe ter-

men lung (1-8 saptamani) este efici-
entd pentru imbunitatirea parame-
triilor de somn.

Melatonina este un hormon
produs in mod natural de organism
ce este implicat in reglarea ciclurilor
de somn-veghe si are rol in induce-
rea somnului. Un simptom al defici-
entei de melatonind este incapacita-
tea de a adormi la culcare sau dupi
o eventuald trezirea pe timpul noptii.

Intr-un studiu dublu-orb, su-
plimentarea cu melatonind a fost
eficientd pentru reducerea latentei
somnului (timpul necesar adormirii)
si imbundtitirea calitatii somnului.
Acest lucru a mdrit vigilenta in tim-
pul zilei, fird efecte secundare”.
Un alt studiu controlat randomizat
a aratat cd melatonina este eficientd
in ameliorarea insomniei la 50% din
grupul de studiu. Melatonina nu a
afectat abilitatile motorii a doua A’

Melatonina are in plus, rol in
repararea ADN-ului, inhibarea
cresterii tumorale si actioneaza ca
un puternic neutralizant de radicali
liberi”"?.

Magneziul activeazd sistemul
nervos parasimpatic, responsabil
pentru dobandirea starii de liniste si
relaxare. Prezenta unui nivel optim
de magneziu mdreste activitatea ne-
urotransmitatorului GABA si ajutd
la reglarea productiei de melatoning,
functiondnd in acelasi timp ca un
amortizor al semnalelor sistemului
nervos care mentin starea de veghe.

Sinergia acidului gamma-ami-
nobutiric, aldturi de melatonina
si magneziu in produsul Sleep
Formula reprezintd o compozitie
atent echilibrata, formulatd de Li-
poCellTech™, Marea Britanie, iar
incapsularea in lipozomi naturali,
de inalta stabilitate, permit instala-
rea rapida a efectelor terapeutice.

Somnul nu este un timp pier-
dut! Dimpotriva este o investitie in
sdndtatea noastrd si ar trebui si ii
acorddm la fel de multd atentie ca
nutritiei si exercitiilor fizice.

Referinte pe
www.saptamanamedicala.ro

saptamanamedicala.ro
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MELATONINA | GABA | MAGNEZIU

Efect sinergic in restabilirea echilibrului
neurotransmitatorilor noradrenaling,
dopamina si serotoning;

Permite corpului si mintii sa se
relaxeze si sa doarma profund pe tot
parcursul noptii;

Poate preveni depresiile majore,
dependentele si starea de nervozitate . L i
sau iritabilitate.
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Medicina alternativa

Regleaza-ti metabolismul
si slabeste sanatos!

Suntem oameni moderni, dornici de cunoastere si dezvoltare, insa adesea suntem prea
exigenti cu noi insine, ne dorim o cariera de succes, plimbari si vacante care sa ne relax-
eze si mai ales un corp frumos si sanatos, cu alte cuvinte ne dorim perfectiune pe toate
planurile si uneori nu stim cu ce sa incepem.

Farmacist
Andreea lorgu,
Product Manager

heia  succesului

este sd ne organizam

corect si eficient, pen-

tru cd, in caz contrar,
nu vom obtine rezultatele do-
rite si vom ajunge demotivati.

Asadar, unul dintre cele
mai important aspecte, care
ar trebui sd fie pe primul loc,
este corpul si sdndtatea noas-
trd, pentru ca de aici ne putem
sustrage puterea $i motivatia
pentru celelalte planuri, insa
de cele mai multe ori fix corpul
si sdnatatea sunt lasate pe ulti-
mul loc, din lipsa timpului sau
a oboselii.

Stim cat de important este
sd te simti bine in pielea ta si
sd fii §i sdndtos in acelasi timp,
succesul si starea noastrd de zi
cu zi depinde de acest lucru.
Cea mai mare dilemd este cum
sd faci sa ai atét silueta mult vi-
satd, cat si un organism sdndtos
si, in plus, sa te simti energic si
relaxat.
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Natura ne este si de
aceastd datd la indema-
nd, cheia succesului unui
corp sdndtos este manca-
rea sdndatoasa, miscarea si
energia psihicd pozitiva,
pentru ca acolo unde mintea
lucreazd oportun, corpul aratd
si se simte bine.

In ceea ce priveste silueta,
primadvara si vara sunt anotim-
puri care ne trezesc ambitii si
dorim sd aducem schimbari
benefice in viata noastra. Ca sd
aritim bine si s fim mandri
de noi incepem cure de slabi-
re, programe sportive, plimbéri
de relaxare, iar unele persoa-
ne chiar apeleazi la meditatie.
Insa, dacid nu alegem modul
adecvat pentru a face aceste
schimbari, pot sa apard riscuri
si dezamagiri.

Alimentatia este cheia spre
o silueta frumoasd, un corp si-
nétos si o minte linistitd. Desi
acest principiu este foarte cu-
noscut, de multe ori este greu
sd ne controlam alimentatia,
in special din lipsa timpului,
astfel ajungem sd avem o dieta
haotica si slab nutritivd, iar din
acest motiv, in timp, apar tul-
burdri digestive, tulburdri de

tranzit si kilograme in plus ne-
dorite. Plantele atent selectio-
nate ne pot ajuta s echilibrim
aceste procese vitale sanatatii.

Existd plante care ne ajuta sd
mentinem sub control greutatea
corporald, prin mecansime clare.
Una dintre ele este Vilaiti Imli,
fructele acestei plante specifice
indiene au capacitatea de a redu-
ce pofta de mancare si de a im-
piedica transformarea glucidelor
in lipide si depunerea acestora
in tesutul adipos. O alta plan-
td specificd, in Ayurveda, este
Guggul care la randul ei sustine
metabolismul lipidic, stimuland
metabolizarea grasimilor si con-
sumul de energie, impiedicAnd
depunerea grasimilor.

Alte plante precum pipe-
rul indonezian, lemnul dulce,
ghimbirul si nu numai, ajuta
intens procesul de digestie,
moleculele de méncare fiind
procesate si consumate corect,
nutrientii necesari sunt ab-
sorbiti corespunzitor, iar rezi-
durile nefolositoare eliminate
din organism. Aceste plante
stimuleaza enzimele digestive,
refac si protejeazd mucoasa
gastro-intestinald si favorizea-
za un tranzit echilibrat.

saptamanamedicala.ro



Este important sa avem
grijd s sldbim in mod sanitos,
pentru ca atunci cind reducem
alimentatia obisnuita si impli-
cit kilogramele in plus, este ne-
voie sd asigurdm organismului
un aport de vitamine, minerale
si aminoacizi, necesar pe care
ni-1 putem lua din plantele me-
dicinale, astfel incét sa obtinem
silueta mult visata si un orga-
nism sdndtos, radiind fericire.

Si de aceasta datd, speci-
alistii Ayurmed® au studiat si
analizat indeaproape mecanis-
mele plantelor medicinale, efi-
cienta si siguranta acestora pe
termen indelungat. Asa a apa-
rut produsul SLEMOL® -
supliment alimentar destinat
scaderii in greutate si ulterior
mentinerii greutatii corporale,

SLEMOL®

SLABESTE IN MOD NATURAL

Medicina alternativa

< ayu.rmed

“ARTA DE A TRAI SANATOS-

Slaheste natural si fara riscuri,
heneficiind, in plus, de aport de vitamine,

protectie gastrointestinald si

stimularea sistemului imunitar.

dar fara sa ne priveze corpul
de nutrientii atat de importanti
pentru sanatate.

SLEMOL® Este un complex
de plante ayurvedice care con-
tribuie la obtinerea unei siluete
armonioase, specifice tipologiei
constitutionale, asigurand un
echilibru fizic §i psihoemoti-
onal optim. Ajutid la reglarea
apetitului, reducand pofta ex-
cesiva de mancare. Favorizeaza
procesele digestive si tranzitul
intestinal. Stimuleaza procesele
de detoxifiere la nivel hepatic
prin sustinerea sistemului en-
zimatic endogen si a fluxului
biliar. Contribuie la accelerarea
metabolismului, reduce trans-
formarea glucidelor in lipide.
Creste nivelul energetic al orga-
nismului, prin intensificarea ar-

. REDUCE pofta de mancare
INTENSIFIEA metabolismul
REGLEAZA digestia si tranzitul intestinal

ELIMINA surplusul de apa si toxinele din organism
SUSTINE functionarea optima a sistemului endocrin

derii grasimilor la nivel celular.
Are rol antioxidant, benefic in
impiedicarea imbdtranirii pre-
mature. SLEMOL® mentine gre-
utatea corporald normald prin
sustinerea echilibrului metabo-
lic natural, imbunatitind tonu-
sul si sandtatea organismului.

Combindnd SLEMOL® cu
un stil de viatd echilibrat, un re-
gim alimentar sdrac in grasimi si
zaharuri, putind miscare vitala
pentru sdndtatea cardio-vascu-
lara si nu numai, vom obtine re-
zultate satisficatoare, implinire
si multumire de sine, iar corpul
nostru ne va multumi nu doar
pentru aspectul siu suplu, dar si
pentru tonusul si energia zilnica
care ne vor ajuta sa ducem la bun
sfarsit toate planurile pe care ni
le propunem zi dupa zi.

Silwots
fird
L ‘!-L-“;u'i

STAR INTERNATIONAL MED: www.ayurmed.ro, natural@star-ayurveda.ro

Tel: 0722 750 111, 021 313 94 81, Drumul Cooperativei, nr 57, Sector 5, Bucuresti, Roméania
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Boli infectioase

Experiente proprii
in pandemie

inca de prin anii 2005-2006 am ajuns la concluzia c& la nivelul centrelor regionale de boli
infectioase si HIV-SIDA trebuie sa dezvoltam unitati de terapie intensiva, aferente bolilor
infectioase si, astfel, aceste unitati de terapie intensiva au fost infiintate la nivelul a 9 cen-
tre regionale din tara. Acest lucru ne-a dat posibilitatea ca la o prima alerta, si ma refer la
alerta de Ebola, sa gestionam cu eficacitate situatia.

Prof. Univ. Dr.
Adrian Streinu-Cercel
Medic primar Boli
infectioase, Institutul
National de Boli Infectioase
,Prof. Dr. Matei Bals”,
Membru titular al Academiei
de Stiinte Medicale

u am avut

cazuri de Ebola, in

schimb am avut cazuri

de malarie hemoragicid
si am observat cd lucrurile au
functionat cat se poate de bine,
in sensul ca personalul medical
a stiut ce are de facut inclusi-
ve in momentele de echipare
si dezechipare. Problema nu
era atit echiparea cit mai ales
dezechiparea, deoarece acela
este momentul in care corpul
medical se poate contamina
si poate si dezvolte infectii cu
agentul patogen, eventual unul
necunoscut.

De asemenea, pana la apa-
ritia SARS-CoV-2, impreund
cu colegii am creat un sistem
de izolare a unor astfel de pa-
cienti in sistem de biosiguranta
P4, unde a si fost internat pri-
mul pacient infectat cu SARS-
CoV-2 care a fost confirmat de
laboratoarele de genetici mo-
lecular ale institutului.
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La noi toatd lumea a
purtat mascd si in spatii
interne dar si in spatii ex-
terioare avand in vedere
cd virusul circula si in are-

alul Institutului.

Aceastd noud boala a tins
si tinde in continuare sa ne in-
vete din nou toata patologia de
medicind internd $i nu numai,
inclusiv patologie cu compo-
nentd chirurgicala.

Am constatat ca reapar mi-
ocarditele pe care nu le vazu-
sem sub acest aspect dat de alte
virusuri, de alte bacterii, inclu-
siv de Bacilul Koch, care poate
sd conduci la o pericardité cét
se poate de severa.

De asemenea, au apdrut
afectiuni de tip hepatic, care
nu au mai fost identificate pAnd
acum §i practic au disparut in-
fectiile cu un virus hepatitic A,
pe care nu le-am mai avut in
teritoriu.

Era normal si dispara infec-
tiile cu virus hepatitic B, deoa-
rece vaccinarea la copilul mic si
nou-niscut incd merge foarte
bine si nu sunt probleme.

A disparut infectia cu vi-
rusul hepatitic C si aici este o

intreagd problema, de fapt in-
fectia nu a disparut, nu s-a mai
efectuat testare pentru aceasta.

Existd la nivelul CNAS un
program foarte bun cu terapii
asigurate care sd combata viru-
sul in proportie de 99% dar in
cursul anului 2020 am pierdut
peste jumatate din aceste sche-
me terapeutice si practic doar
jumatate din potentialii bene-
ficiari au ajuns sa se vindece
de infectia cu virusul hepatitic
C, un alt aspect ingrijorétor.
Ma refer la pacientii cu viru-
sul hepatitic C netratati, care
au potential s dezvolte hepa-
tocarcinoame si ajung in sfera
transplantului hepatic, destul
de dificil de realizat.

Acest aspect denotd faptul
cd deja ar trebui sd revizuim
toate modalititile de diagnostic
ale pacientilor nostri, respectiv
de testare.

Un rol deosebit de impor-
tant il are medicul de familie.

Jonctiunea dintre medicul
de familie i medicii de speci-
alitate trebuie sd fie una foarte
clard. Dacd punem medicul
de familie in centru si celelalte
specialitati aferente medicului

saptamanamedicala.ro



de familie, acesta trebuie si
aiba conexiuni cu toate tipurile
de specialititi medicale, astfel
incat sd stie cui sa trimitd pa-
cientul cu anumite simptoma-
tologii.

SARS-CoV-2 este un virus
foarte periculos, nu numai pen-
tru cd determina COVID-19,

adicd patologie pulmonara, ci
si pentru ca afecteazd intreaga
economie vasculard din orga-
nism, astfel cd, din cauza hi-
poxiei pe care o genereaza lipsa
de oxigen in interiorul organis-
mului, avem inclusiv hipoxie
cerebrald.

La unii pacienti cu afecti-
uni anterioare ale sistemului
nervos central sau cu depresii,
acestea se pot accentua condu-
cand in unele cazuri la tendin-
ta de suicid. Inclusiv la "Matei

Bals” a fost un astfel de caz
dramatic, o situafie in care un
pacient a ajuns la defenestrare,
mass-media mediatizdnd stiri
similare.

SARS-CoV-2 ne-a recon-
stientizat asupra faptului ca
oxigenul este un medicament
pentru corpul uman si ca atare

trebuie utilizat in conditii cét
se poate de optime. Spitalele
au trebuit sd recurgd la prega-
tiri continue si la schimbari in
organizare astfel incat si aibd
capacitatea de a diagnostica si
trata in permanentd pacientii
infectati cu SARS-CoV-2.

Anul 2021 ne situeaza in
postura data de faptul cd avem
un nou val epidemic care de
data aceasta nu mai este dat de
tulpina salbatici ci de tulpina
britanica.

Boli infectioase

Maisurile de tip preventiv
respectiv. masca, anticorpii
monoclonali anti spike si vac-
cinarea sunt esentiale pentru
stoparea pandemiei.

Un pacient care este ugor
simptomatic sau mediu simp-
tomatic si primeste anticorpi
monoclonali anti spike, nu mai
face formd severd si nu mai
ajunge in terapie intensiva.

Totodata vreau sia mai
amintesc faptul ci dacd anali-
zam modul cum se deruleaza
epidemia, constatim cd vom
mai avea incd un val in toamnd.

De abia in anul 2022 va avea
loc reconstructia sistemului sa-
nitar pe noi principii. Trebuie sd
congtientizam faptul ¢ virusul
SARS-CoV-2 va rdmane un vi-
rus endemic (cu potential per-
manent), putdnd da in cursul
unui an in mod intermitent un
numdr de infectii. Avem exem-
plul celorlalte infectii care au ré-
mas endemice in populatie.

Esential ar fi de stabilit
cum ar putea evita urmdtoare-
le generatii infectia cu SARS-
CoV-2.

Infectia cu SARS-CoV-2
este nu doar o problema de si-
nétate publici ci si o problema
de infectie cu transmitere in-
traspitaliceascd.

»lestarea in masd este im-
portantd deoarece dacd a fost
identificatd o persoand cireia i
s-au administrat anticorpi mo-
noclonali anti spike si a fost eli-
minatd din mediu iar celorlalti li
s-a facut profilaxie s-a inchis fo-
carul respectiv in cca 14-15 zile
si nu mai apar cazuri noi, con-
cretizind ca pot fi salvate mii de
vieti’, a declarat Prof. Univ. Dr.
Adrian Streinu-Cercel.
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Boli infectioase

Dificultati suplimentare
in cazurile de coinfectie SARS-CoV-2
si Clostridioides difficile

Pandemia SARS-CoV-2, responsabild pand la acest moment la nivel mondial de peste 105 milio-
ane de cazuri de imbolnaviri, soldate cu aproape 2.300.000 de decese, s-a asociat unui consum
substantial de antibiotice, cu precadere pentru tratamentul infectiilor bacteriene supra adaugate,
la pacientii critici din serviciile de Terapie Intensiva. Totodatd, unele antibiotice (ca de exemplu
Azitromicina) au fost incluse in mod intempestiv in schemele de tratament ale COVID-19, indife-
rent de existenta doveditd sau nu a unei coinfectii bacteriene; sunt studii care apreciaza ca 91%
dintre pacientii cu COVID-19 au primit tratament antibiotic pe parcursul spitalizarii.

Conf. univ. dr.

Victoria Birlutiu

UMF ,Lucian Blaga”
Sibiu
hiar dacd
intreaga  atentie
este concentrata asupra
tratamentului  infectiei

SARS-CoV-2, aparitia manifes-
tarilor digestive a fost semnalata
de la bun inceput, consecinti a
virusului SARS-CoV-2 si ulteri-
or asociat coinfectiilor bacterie-
ne, dintre care infectia clostridi-
and este cea mai frecventd.

Explicatia cresterii nu-
marului de cazuri de infectii
clostridiene asociate asisten-
tei medicale la pacientul cu
COVID-19, este reprezentatd
de consumul de antibiotice si
medicatia antivirald. La toate
acestea se adaugd supra aglo-
merarea serviciilor spitalicesti,
cresterea numadrului de zile de
spitalizare si dificultatile lega-
te de respectarea mésurilor de
izolare a pacientilor.

Terenul pacientului este la
fel de important - varsta peste

22

65 de ani, prezenta afecti-
unilor cardiovasculare, a
diabetului zaharat, insu-
ficientei renale, afectiuni
hematologice ~ maligne,
neoplasme solide, chimio-
terapia acestor pacienti, paci-
enti cu diabet zaharat, pacienti
cu patologie neurologica sau
digestiva-boli inflamatorii co-
lice, diverticuloza colici etc.

Se constata aparitia cazuri-
lor de infectii clostridiene aso-
ciate COVID-19, mai frecvent
la femei (60,5%), cu boli car-
diovasculare (84,2%), cu afecti-
uni neurologice (42,1%), insu-
ficienta renala (31,5%), BPOC
(26,3%), neoplazii (21%); var-
sta medie a fost de 79 ani.

65,7% dintre pacientii in-
fectati cu Clostridioides diffici-
le si COVID-19, aveau alti spi-
talizare in ultimele doud luni
si efectuaserd tratament anti-
biotic in ultimele doud luni.
S-a remarcat asocierea diareei
clostridiene la pacientii cu
pneumonie SARS-CoV-2, atat
in formele usoare (39,4%) cét
si in formele severe (31,5%),
respectiv la pacientii cu in-

suficientd respiratorie acuta
(42,1%).
Din experienta noastrs,

cazurile care asociaza infectia
clostridiand au comorbiditéti
cardiovasculare, insuficientd re-
nald, dementa sau sechele neu-
rologice invalidante dar si mani-
festdri digestive initial atribuite
coronavirusului SARS-CoV-2.
De altfel, este recunoscuta acti-
unea SARS-CoV-2 asupra imu-
nitatii, cat si leziunile pe care le
creeaza la nivelul barierei gas-
tro-intestinale, precum i im-
pactul in alterarea microbiotei.

10% din cazurile simpto-
matice de infectie SARS-CoV-2
asociazd simptomatologie di-
gestivd-varsaturi, scaune dia-
reice, greata, gust amar, dureri
abdominale, peste care se poate
suprapune mai ales din a doua
sdptdmana de evolutie, infectia
cu Clostridioides difficile.

In  concluzie, asocierea
SARS-CoV-2 - Clostridioides
difficile reclamd o atentie deo-
sebitd, cu limitarea antibiotera-
piei si testarea pentru o posibi-
1a coinfectie cu Clostridioides
difficile.

saptamanamedicala.ro



TEHNOLOGIE ULTRAFAST"

IN DETERMINAREA MARKERILOR HEPATICI
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-SuperSoniC® MACH™ 20 si 30

Sistemele de diagnostic cu ultrasunete SuperSonic® MACH™ 20 si 30
si  transductorii de la SuperSonic Imagine sunt indicati pentru
urmatoarele aplicatii : Abdominale, Organe mici, Musculoscheletale,
Vasculare, Vascular periferice, Intraoperative, Ob-Gin, Pelviene,
Pediatrice, Transrectale, Transvaginale, Urologice, Neonatale / Adult
Cefalice. In plus, sistemele de diagnostic cu ultrasunete SuperSonic®
MACH™ si transductorii asociati sunt destinati pentru : masurari ale
structurilor anatomice abdominale, masurari ale vitezei de forfecare in
banda larga si ale rigiditatii structurilor interne ale ficatului , splinei si
altor tesuturi masuratori ale raportului de luminozitate
intre ficat si rinichi vizualizari si cuantificari ale
vascularizatiei abdominale, microvascularizatiei si perfuziei

cuantificari ale steatozei prin masurarea vitezei sunetului

si de atenuare a fascicolului de ultrasunete
cuantificari concomitente ale vascozitatii, inflamatiei Si
rigiditatii tesuturilor masuratori, pot fi utilizate, ca un
ajutor fundamental pentru interpretarea si managementul clinic al
pacientilor cu afectiuni de ficat.

Certificat CE no. 26415, Clarificare FDA K180572.

EVALUAREA
BOLII CRONICE A FICATULUI

MANAGEMENTUL NON-INVASIV
AL BOLII FICATULUI PE INTREG
CICLUL DE INGRNIRE
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Contact: Str. Remus, nr. 1-3, sector 3, Bucuresti,

Tel.: +40 744 366 138; +40 727 774 6809,

e-mail: office@ponderamedical.ro; www.ponderamedical.ro
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MAGLUMI® X3 MAGLUMI X8

ANALIZOR AUTOMAT CHEMILUMINESCENTA MAGLUMI X3 ANALIZOR AUTOMAT CHEMILUMINESCENTA MAGLUMI X8

> Poooriig

ﬁ
.3 3
CAPACITATE: 200 TESTE/H CAPACITATE: 600 TESTE/H
REACTIVI LA BORD: 20 REACTIVI LA BORD: 42
PROBE LA BORD: 72 PROBE LA BORD: 300
INCARCARE CONTINUA, STAT INCARCARE CONTINUA, STAT
CITIRE REACTIVIRFID CITIRE REACTIVIRFID
SC AVENA MEDICA SRL

Nita Elinescu nr 56-58, Sector 3, Bucuresti, cod 031871
Mobil: 0726.750.780; 0720.070.165; 0720.070.168; 0726.750.775, 0726.750.778, 0720.070.167
Tel./ Fax: 031.405.42.09; 031.405.42.10;
E-mail: avenacomenzi@yahoo.com; Site: www.avena-medica.com, www.avena.ro



166 TESTE DISPONIBILE iN MENIUL X3/X8

Thyroid

TSH (3rd Generation)
T4

T3

FT4

FT3

Tg (Thyroglobulin)
TGA (Anti-Tg)
Anti-TPO

TRAb

TMA

Rev T3

*T-Uptake

Hepatic Fibrosis
HA

PIIP N-P

ClIv

Laminin

Cholyglycine

TORCH

Toxo IgG
Toxo IgM
Rubella IgG
Rubella IgM
CMV IgG
CMV IgM
HSV-1/2 1gG
HSV-1/2 IgM
HSV-2 IgG
*HSV-2 IgM
*HSV-1 1gG
*HSV-1 IgM

EBV

EBV EA IgG
EBV EA IgA
EBV VCA IgG
EBV VCA IgM
EBV VCA IgA
EBV NA IgG
EBV NA IgA

Inflammation
Monitoring

hs-CRP

PCT (Procalcitonin)
IL-6 (Interleukin 6)
SAA(Serum Amyloid A)

Fertility

FSH

LH

HCG/B-HCG

PRL (Prolactin)
Estradiol
Testosterone
free Testosterone
DHEA-S
Progesterone
free Estriol
17-OH Progesterone
AMH

SHBG
Androstenedione
*PIGF

*sFlt-1

Hypertension

Direct Renin
Aldosterone
Angiotensin |
Angiotensin |l
Cortisol
ACTH

Autoimmune

Anti-CCP
Anti-dsDNA IgG
ANA Screen

ENA Screen
Anti-Sm IgG
Anti-Rib-P IgG
Anti-Scl-70 1gG
Anti-Centromeres IgG
Anti-Jo-1 1gG
Anti-M2-3E 1gG
Anti-Histones IgG
Anti-nRNP/Sm 1gG
Anti-SS-B IgG
Anti-SS-A 1gG
TGA(Anti-Tg)
Anti-TPO

TRAb

TMA

ICA

IAA(Anti Insulin)
GAD 65

Anti-IA2
*Anti-Cardiolipin 1gG
*Anti-Cardiolipin IgM
*Anti-MPO

Immunoglobulin

IgM
IgA
IgE
1gG

Tumor Markers

AFP

CEA

Total PSA
f-PSA

CA 125
CA 15-3
CA 19-9
PAP

CA 50
CYFRA 21-1
CA 242
CAT72-4
NSE
S-100
SCCA
TPA-snibe
ProGRP

HER-2
PIVKA-II

Infectious Disease

HBsAg

Anti-HBs

HBeAg

Anti-HBe
Anti-HBc
Anti-HCV
Syphilis
Anti-HAV

HAV IgM

HIV Ab/Ag Combi
Chagas

HTLV I+
H.pylori IgG
H.pylori IgA
H.pylori IgM
2019-nCoV IgG
2019-nCoV IgM
SARS-CoV-2 S-RBD IgG

SARS-CoV-2 Neutralizing Antibody

SARS-CoV-2 Ag
*Anti-HBc IgM

Drug Monitoring
Digoxin

CSA (Cyclosporine A)
FK 506 (Tacrolimus)

Kidney Function
B,-MG

Albumin

*NGAL

Cardiac

CK-MB
Troponin |
Myoglobin
hs-cTnl
H-FABP
NT-proBNP
BNP

D-Dimer
Lp-PLA2
*MPO

Metabolism
Pepsinogen |
Pepsinogen Il
Gastrin-17

GH (hGH)
IGF-I

IGFBP-3

Prenatal Screening
AFP(Prenatal Screening)
Free B-HCG

PAPP-A

free Estriol

Anemia
Vitamin B12
Ferritin
Folate (FA)
*RBC Folate
*EPO

Glyco Metabolism
C-Peptide

Insulin

GAD 65

Anti-IA2

ICA

IAA (Anti Insulin)
Proinsulin

Bone Metabolism

Calcitonin
Osteocalcin

25-OH Vitamin D
Intact PTH
*B-CrossLaps (B-CTx)
*total PINP

* Available soon

SC AVENA MEDICA SRL

Nita Elinescu nr 56-58, Sector 3, Bucuresti, cod 031871

Mobil: 0726.750.780; 0720.070.165; 0720.070.168; 0726.750.775, 0726.750.778, 0720.070.167
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Boli infectioase

In timp, vom dezlega
toate misterele vaccinarii

Pandemia ne-a adus provocari noi si ne-a facut ca medici sa ne reevaluam: uman Si
profesional. Uman ne-am distantat fizic, dar ne-am apropiat emotional. Profesional ne-am
mobilizat in a intelege aceasta boald noud, sa monitorizam si sa tratam pacientii — atat la
distanta cét si pe cei internati. Am fost mereu in contact on-line, punctual pentru pacienti.

Conf. Univ. Dr.
Voichita Lazureanu,

,Or. Victor Babes” Timisoara

e langd infectia cu SARS-

CoV-2 avem si patologia

infectioasd ,veche’, care

din pécate a fost neglijatd
din cauza pandemiei iar pacien-
tii cu alte patologii infectioase nu
s-au putut adresa direct spitalu-
lui, acesta fiind nominalizat spi-
tal COVID. Acesti pacienti nu au
beneficiat de servicii medicale de
specialitate decét limitat in Am-
bulatoriul de Boli Infectioase al
spitalului, cu restrictiile impuse
de pandemie.

Cu toate acestea sau poate
in ciuda tuturor acestor masuri
de restrictie avem obligatia
profesionald de a fi la curent cu
intreg domeniul bolilor infecti-
oase: hepatite acute si cronice,
infectia cu HIV/SIDA, rujeold,
meningite etc. Nu putem sd nu
mentiondm sindromul epui-
zérii profesionale (Burndown)
apdrut in randul personalului
medical din linia I, la un an
si jumdtate de la declansarea
pandemiei.

De-alungul istoriei au fost
mai multe pandemii §i cu
certitudine vor mai fi. De-
pinde doar de noi, oamenii,
cum infelegem conviefuirea
cu aceste fascinante microor-
ganisme care ne inconjoard si
fard de care nu putem exista, dar
care ne vor ataca oricand vor gési
oportunitatea. Obiceiurile uma-
ne de calitorie si de explorare a
tuturor teritoriilor atrag dupd
sine si reactii ale faunei incon-
juratoare, care se luptd pentru
supravietuire prin formare de
noi agenti patogeni, prin crearea
de noi mecanisme de aparare si
rezistentd. Ne vom intlni cu mi-
croorganisme noi, cu virusuri/
bacterii/paraziti/fungi,  avind
caractere modificate si adaptate
la noile conditii meteo-geogra-
fice si socio-culturale. De aceea,
va trebui ca si noi, oamenii, si
tinem pasul cu aceste modificiri
si sd ne dezvoltam cercetarea, si
fim deschisi inovatiilor si progre-
sului in medicing, in tehnologii
noi de fabricatie a vaccinurilor,
serurilor si medicamentelor.
Istoria ne-a demonstrat ca
vaccinarea este singura optiune
de a scapa de povara deceselor si
a sechelelor in bolile infectioase
(variola, tetanosul, difteria, po-

liomielita, rujeola etc.). Sigur ci
omenirea va merge mai departe
si post COVID-19, intrebarea
este cu cate victime, cu cate se-
chele, cu cate complicatii?

Cea mai eficientda metoda
de preventie in bolile infectioase
este vaccinarea. Sigur, nici unul
dintre vaccinuri nu este perfect,
cum nu existd nici un medica-
ment perfect. Esential este sa
intelegem importanta adminis-
trdrii vaccinului pentru a preveni
formele severe/critice de boala
si pentru a contribui la limitarea
raspandirii virusului (persoanele
vaccinate au un grad mult mai
mic de transmitere a virusului).

Persoanele care au contrain-
dicatii de vaccinare vor fi prote-
jate prin vaccinarea celorlalti si
atunci circulaia virald va fi foar-
te mult redusa. Acesta este de
fapt principiul tuturor vaccinuri-
lor: persoanele care nu au indica-
tii de vaccinare (prin varstd, prin
alte coinfectii, alte comorbiditati,
soc anafilactic in istoric, gravi-
ditate etc.) vor fi protejate prin
vaccinarea celor care au indicatie
de vaccinare.

Testarea este esentiald pen-
tru a putea izola persoancle
infectate. Vaccinarea este esen-
tiald in profilaxia imbolnavirii.

saptamanamedicala.ro



Ambele sunt esentiale in gesti-
onarea pandemiei.

Valul al treilea nu a fost din
fericire la fel de puternic ca va-
lul doi ca numér de imbolna-
viri. Vaccinarea si testarea ra-
pida si-au aratat eficienta. Valul
3 a adus insa cateva modificari:
sunt imbonaviri tot mai severe
la pacienti mai tineri. In valul 1
si 2 ne-am confruntat cu forme
severe de boald la paci-
enti varstnici, tratati,
cu comorbiditafi si
coinfectii. In valul
3 ne confruntim
cu forme severe si
critice la pacienti
tineri (30-50 ani),
cu forme rapid

progresive  cétre
forme cu afectare
pulmonara masiva

70-80% si ratd mai
mare a deceselor la
acestd categorie de var-
std. Populatia vérstnica
deja a putut fi vaccinatd in
mare parte, dar populatia
tandra nu a avut posibilitatea
de vaccinare la inceputul valului
3. In plus au apirut si noi tulpini,
mai agresive prin infectiozitate
crescutd si implicit prin aparitia
de forme severe mai multe.
Intotdeuna vor exista voci
importiva vaccindrii (si nu nu-
mai). Intr-o democratie adeva-
ratd existd libertate de exprimare
si libertate de alegere. Informa-
rea corectd si educatia medica-
la fac diferenta intre rata mica
versus rata mare de imunizare.
Imunizarea poate fi prin boald
sau prin vaccinare. Dacd ne im-
bolndvim existd posibilitatea de
a face o forma severd/critica de
boala si din pécate cu evolu-

tie spre deces sau sechele grave
post-boald. Vaccinarea rdmane
singura formd de profilaxie prin
care ne ferim de o forma severa
de boald iar eficienta vaccinurilor
actuale este foarte mare, de 97-
99%. Noile tehnologii de obtinere
a vaccinurilor (nanotehnologie
de ARN-mesager, vectori virali
de tip adenovirus
uman/cimpan-
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zeu) au §i interpretari conspi-
rationiste cu priza la o parte
din populatie. Reactiile adverse
post-vaccinale, prezente la orice
vaccin sau medicament, au fost
si ele parte din teama oamenilor
de a se vaccina. Faptul ci trebuie
sd purtdm in continuare mascd si
sd pastram in continuare distanta
fizicd (datoritd unei minime
posibilitai de infectare si
transmitere a bolii
chiar si post-vac-
cinal) a dat avant
miscarii anti-vac-
ciniste.
Dar in ciuda
tuturor acestor in-
conveniente, vaccina-
rea ramane unica arma pe
care o avem in lupta pentru
normalitatea de dinaintea
pandemiei SARS-CoV-2.
In timp, vom dezlega
toate misterele vaccindrii
in functie de trecere prin
boald si forma de boald
pe care am avut-o, can-
titatea i calitatea anticor-
pilor post-boald produsi,
numarul de doze de vaccin,
tipul de vaccin, necesitatea si
frecventa rapelurilor.

Este o boald ,,tAnard, inva-
tam din experienta si in colabo-
rare cu clinicienii de toate spe-
cialitaile, invatdm din dinamica
virala si din epidemiologia im-

bolnavirilor. Vor exista cu sigu-
ran{d noi modele de imunizare
in ceea ce priveste numarul de
doze si frecventa intre doze.

Eficacitatea vaccinurilor va

fi doveditd in timp odatd cu
vaccinarea unui numdr tot mai
mare de persoane, de varste
diferite, cu afectiuni diferite, cu
geneticd diferita.
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Infectiile osoase
(osteomielita acuta)

Osteomielita acuta ete infectia osului si a maduvei osoase produsa pe cale hematogena.
Debuteaza de regula cu o simptomatologie zgomotoasa.

Tomoaia Gheorghe v

Focsa Laurentiu 1,

. 1
Mang lonel-Marius

'Departamentul de
Ortopedie si Traumatologie,
Universitatea de Medicina si

Farmacie "luliu Hatieganu"
Cluj-Napoca, Romania

? Academia Roman3
de Stiinte, Splaiul
Independentei, nr. 54,
Bucuresti

Structura anatomica a osu-
lui si reactivitatea sa, fac ca in-
fectiile localizate la acest nivel
sa aibd un aspect clinic aparte,
iar evolutia si fie imprevizibi-
14, cu perioade de acutizare si
acalmie.

Osteomielita acutd este o
boald specificd copilériei si
afecteaza cu pre-dilectie grupa
de varsta cuprinsa intre 5-15
ani.

Totusi, ea poate f1 intalnitd
si sub vérsta de 5 ani, precum
si dupd vérsta de 15 ani, cu o
frecventa mai scazuta.

In ultimul timp este destul
de frecvents si la sugari, dato-
ritd contamindrii cu tulpini de
stafilococ din mediul intraspi-
talicesc, rezistente la antibiotice.
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Etiologie. Agentul pato-
gen cel mai frecvent intilnit
este, in proportie de 80% din
cazuri, stafilococul auriu, dar
se poate intalni si stafilococul
alb sau citrin, in proportie de
10%, iar in restul cazurilor
infectia osoasa este datid de
streptococ, bacilul tific, pioci-
anic, proteus etc. Patrunderea
stafilococului in organism se
face printr-o leziune a tegu-
mentului sau mucoaselor sau
de la nivelul unui focar septic.

Focarele septice pe unde
stafilococul poate ajunge la
nivelul osului sunt: abcese cu-
tanate, furuncul, angini, otit,
plagd infectatd, piodermiti etc.

De cele mai multe ori
poarta de intrare nu poate fi
precizata.

Insa, ea poate fi prezentd
cu 2-3 sdptimani inainte de
debutul osteomielitei, fiind
definitd, din acel moment, ca
si un proces infectios banal.
La nou ndscut leziunea initiala
este datd de o plagd ombilicala
sau de un abces mamar.

De la locul de intrare are
loc vehicularea hematogena,
fard a se constata ma-nifestari
clinice locale.

Localizarea osoasd a sta-
filococului este favorizata de

scaderea rezistentei generale

a organismului in urma unor:

* boli anergizante (Rujeola,
scarlatina, varicela si oreio-
nul);

e avitaminoze (deficit de vita-
mine in organism);

e traumatisme locale;

* oboseali etc.

Tratamentul
osteomielitei acute

Osteomielita acuta dia-
gnosticatd si tratatd in prime-
le zile de la debut se vin-decd
complet.

Este de preferat un dia-
gnostic precoce si un trata-
ment energic de la inceput
pentru a preveni complicatiile
ulterioare.

Tratamentul
osteomielitei acute
urmareste:

e distructia sau impiedicarea
inmultirii agentului patogen

* evitarea distrugerii reactii-
lor locale de aparare

e vindecarea fird
functionale

* evitarea cronicizarii bolii

interventii asupra leziuni-
lor locale.

sechele
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Aceste deziderate se
realizeaza prin:

¢ antibioterapie

* evitarea terapiilor
agresive

* tonice generale de sustinere

* imobilizare pentru a pune
in repaus focarul respectiv

locale

Tratamentul osteomielitei
acute presupune administra-
rea de antibiotice tintit con-
form antibiogramei.

Durata recomandati a
tratamentului este de 4 pand
la 6 saptamani de terapie cu
antibiotice parenterald pentru
a obtine o rata acceptabild de
vindecare cu un risc scizut de
recurentd.

Initial se administreazd un
tratament rational cu antibio-
tice acoperind intreg spectrul
bacterian.

Dupd inceperea tratamen-
tului se fac tentative de izolare
a agentului etiolo-gic, efectu-
and hemoculturi (in frison),
punctii articulare, punctii din
abcesele dentare si ale sinusu-
rilor sau recoltare din focarele
septice (furuncul faringian,
ombilical etc.).

Esantionul recoltat este
trimis spre laborator pentru
culturi si antibiograma.

Dupa identificarea germe-
nului, antibioterapia se efec-
tueazd prin asocierea a doud
antibiotice cu actiune bacte-
ricida.

Antibioticele se vor admi-
nistra in primele 3 saptdmani
intravenos in bolus (in canti-
tate mare) la 12 ore, dupé care

se va continua cu tratament
oral timp de 30-45 zile. In tim-
pul tratamentului se vor testa
concentratia minima inhibito-
rie si concentratia minim efi-
cienta care sa asigure continuu
doza minimd bacte-riostaticd
sau bactericida eficienta.

Tratamentul cu antibioti-
ce trebuie prelungit si nu tre-
buie intrerupt dupa sciderea
temperaturii, ¢i numai dupa
normalizarea VSH, a formu-
lei leucocitare si a proteinei C
reactive. Cea mai mare valoa-
re o are determinarea valorilor
proteinei C reactive (PCR) si
normalizarea valorilor ei. Va-
lorile acesteia au o mare sen-
sibilitate, cu mult mai ridicata
fata de sciderea VSH-ului.

O scintigrafie cu Th99
poate indica stingerea feno-
menului infectios. Stimularea
rezistenfei organismului se
face prin alimentatie rationala
bogatd in vitamine, imunote-
rapie, transfuzii etc.

in urma tratamentului
aplicat osteomielita acuta
poate evolua spre urma-
toarele forme astfel:
* Forma rezolutiva

Dupd tratamentul cu anti-
biotice durerile cedeazi, sta-
rea generald se amelio-reaza,
temperatura scade si devine
normald dupa 5-7 zile.

Terapia cu antibiotice va fi
continuati in functie de nor-
malizarea valorilor VSH-ului
sia proteinei C reactive (PCR).
Radiologic se constatd o oste-
oporoza regionala si o reactie
periostala de vecinitate. In
alte situatii aspectul radiogra-
fic poate fi fird modificari.

Ortopedie

Evolutia este
spre vindecare.

* Forma nerezolutiva

In aceastd situatie, cu tot
tratamentul aplicat febra cres-
te, durerea reapare, VSH-ul si
leucocitele cresc.

Local se constati fluctuen-
td cu abces subperiostic (in ve-
cinitatea osului) care necesita
drenaj. Evolutia este indelun-
gata spre cronicizare.

* Forma prelungita

In acest caz persistd sem-
nele locale inflamatorii cu
VSH crescut, leucocitoza,
semnele radiologice evidente
cu sechestru 0sos.

Evolutia este spre cronici-
zare cu formarea sechestrelor
osoase, care necesitd seches-
trectomie (eliminare chirurgi-
cald) si drenaj.

Terapia fotodinamica

Terapia fotodinamica a

intrat in utilizarea metodelor
antimicrobiene acum mai
bine de 100 de ani, conceptul
fiind acela ca un agent
fotosensibilizator care are
proprietatea de a absorbi
lumina poate fi preluat de
catre bacterii, fiind activat prin
lungimi de unda in prezenta
oxigenului, generand astfel
radicali liberi de 02, acestia
avand proprietati citotoxice
pentru microorganisme.
Aceasta terapie, avand
rezultate mai mult decat
promitatoare, reprezinta un
pas pentru perfectionarea

si aplicarea in plagile
complexe profunde din cadrul
osteomielitei.
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Sindromul POST-COVID 19

in uttimile luni au apérut din ce in ce mai multe date despre pacienti care continud sé prezinte
simptome legate de COVID-19, in ciuda testelor PCR negative, chiar si dupa multe saptamani de
la infectia acuta. In prezent, nu exista un consens definitiv pentru aceasta afectiune.

Conf. Univ. Dr. Irina
Magdalena Dumitru
Universitatea ,Ovidius”

Constanta, Medic primar
Boli Infectioase, Medic
specialist Epidemiologie

Ce este COVID

de lunga durata?

Sunt definite diverse forme
de COVID in functie de durata
simptomelor astfel:

e Infectie acuta COVID-19 -
semne si simptome cu dura-
ta de pana la 4 saptamani

¢ COVID-19 simptomatic in
curs de manifestare - semne
si simptome cu durata intre
4-12 saptamani

e Sindromul post-COVID-19
- semne s§i simptome care
se dezvoltd in timpul sau
dupd COVID-19, continua
mai mult de 12 saptiméani.
Sindromul post-COVID-19
poate fi luat in considerare si
inainte de 12 sdptiméni, in
timp ce se evalueaza si posi-
bilitatea unei boli alternative.

in varstd §i persoanele cu

multe afectiuni medicale grave
sunt cele mai susceptibile de a
prezenta simptome persistente,
dar chiar si persoanele tinere,
fard comorbiditdti, pot dez-
volta ,,sindrom post-COVID?,
de aceea, nu se poate preciza
cu exactitate de la inceput cine
anume va fi afectat pe termen
lung.
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Se pare ca urmatorii fac-
tori de risc ar avea o sem-
nificatie pentru instalarea
sindromului  post-CO-
VID:

* Vérsta > 50 de ani

* Sexul - femeile sunt mai

frecvent afectate: 15% din-

tre femei dezvoltd sindrom

post-COVID, in timp ce

doar 10% dintre barbati

* Obezitatea

* Pacientii cu boli respirato-
rii cronice, in special cei cu
astm bronsic

* Pacientii care au avut forme
severe de boald

Cele mai frecvente simpto-

me sunt:

* Oboseala persistentd, de
multe ori invalidantd

¢ Scdderea marcatd a capacita-
tii de efort fizic

* Dificultdti in respiratie, tuse
persistenta

* Mialgii, dureri articulare

¢ Simptome neurologice - ce-
falee, afectare neurocogni-
tivd (,gandire incetosatd’,
confuzie), ametealad

* Simptome cardiovasculare -
palpitatii, tahicardie

* Simptome digestive - tulbu-
rari de tranzit intestinal, lip-
sa poftei de méncare, greata

* Eruptie cutanata sau caderea
parului

* Simptome psihiatrice - in-
somnie, depresie, anxietate,

sindrom de stres post-trau-
matic, mai ales la pacientii cu
forme severe de boala care au
fost spitalizati in sectiile de
terapie intensiva

e Tulburari metabolice - agra-
varea diabetului

Sunt mai multe ipoteze
care ar putea explica aparitia
sindromului post COVID: per-
sistenta unui raspuns imun hi-
peractiv, persistenta unui grad
minim de inflamatie, efectele
respiratorii pe termen lung
datorate fibrozarii pldménilor,
precum si afectarea diferitelor
organe.

Testele imagistice efectuate
la cateva luni dupa recuperarea
de la COVID-19 au aratat lezi-
uni de durati ale miocardului,
chiar si la persoanele care au
prezentat doar simptome usoa-
re de COVID-19. Acest lucru
poate creste riscul de insufici-
entd cardiacd sau alte compli-
catii cardiace in viitor.

Chiar si la tineri, CO-
VID-19 poate provoca acci-
dente vasculare cerebrale si
poate creste, de asemenea, ris-
cul de a dezvolta boald Parkin-
son si Alzheimer.

Probabil ca multe urmaéri
pe termen lung ale COVID-19
sunt inca necunoscute. Este im-
portant sd ne amintim ca majo-
ritatea persoanelor care au CO-
VID-19 se recupereaza rapid.
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Tratament antiparazitar pentru blefarita

Managementul blefaritei cronice si demodicozei oculare

BlefariTT®

Gama de produse cu ulei de tea tree
are efect de bariera protectoare

ENERY

otectie Puternica ,
i Tratament si

Protectie Puternica
lgiena si
Protectie Puternica

§1.25% din pacientii cu blefarita cronica prezinta infestare cu DEMODEX

Gama de produse cu efect de bariera protectoare BlefariTTO este indicata in blefarita cronica, alergie. disconfort la purtarea lentilelor
de contact, sindromul de ochi uscat, senzatie de arsur la nivelul ochilor cauzate de Demodex. Propioni bacterium acnes si stafillococi,
ochi obositi datorita utilizarii prelungite a aparatelor digitale (computer, smartphone sau consola de jocuri). conjunctivita, ochi obositi,

infectii bacteriene si infestari parazitare (demodex), infectie conjunctivald, disfunctia glandelor meibomiene, etc.

Uleiul de Tea Tree
are efect antibacterian, antiparazitar,

antiinflamator, antiviral.
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