Scoala Ecologica ,,Sfantul Stefan“— Craiova

REVISTA ASISTENT

VIATA S| SANATATEA

Nr. 6/ 2012

2000-2012



|Viata si sdnatatea

Colectivul redactional

Dezvoltarea durabila
Prof. mast. Teclu CODRESI

Mediul natural si viata
Prof. Marian NITA

Legislatie utila
Jurist Gheorghe BARBARASA

Educatie pentru sanatate
Dr. Gerda MARGINE

Din presa medicala
Farrm. Laurentiu DINU

Informatica medicala
Ing. drd. Mihaela IONESCU

Referenti stiintifici:
Conf. univ. dr. Cristin VERE
Rez. drd. Alin Gabriel IONESCU
Ing. drd. Mihaela IONESCU

Coperta:
Ing. Laurent THIMONNIER

Coordonator general:
Prof. Teclu CODRESI

Elev: Ionut-Adrian GHIGA

Autorii poarta Intreaga responsabilitate asupra materialelor publicate.



w

|Revista Asistent |

La inceputul deceniului al VI-lea din veacul
al XX-lea, de Sfantul Ion, venea pe lume, in
familia Dumitru si Maria Lazar din targul orasel
de la Dunare — Bechet — cel de-al cincilea copil
(mezinul) — VIOREL —, surorile si fratii lui fiind:
Sabina, Nina, Paul si Emil.

A urmat scoala primara si liceul in comuna
natala, viitorul oras Bechet (2004).

Beneficiind de un corp didactic de elita,
in capitala raionului Gura Jiului, a acumulat un
nivel de instructie si educatie aleasa.

Inca de copil a activat si in domeniul artistic
(acordeon, chitara, vocal), ajungand la liceu sa
conduca formatia de muzica usoara, cu care a
obtinut numeroase diplome si premii.

Atragandu-I natura de la fosta ,,gura” a Jiului
(astazi locul de varsare a Jietului in Dunare),
printre numeroasele dune de nisip si pe malul
marelui fluviu, cu alti copii — prieteni, coordonati
de mentorul sau, prof. de stiinte ale naturii
Adrian Nastase, a urmat Facultatea de Biologie a
Universitatii din Bucuresti.

Fiind profesor de biologie — la scoli
generale, conducator de cerc la Clubul Copiilor
Craiova, a sustinut gradele didactice (definitiv,

II si I) cu note foarte bune.

PROF. DR. LAZAR ION VIOREL
07 ian. 1951 - 21 nov. 2012

MeD—ZIM-M CX-ZMI =20 =2C

Dupa anul 2000 a functionat ca profesor titular de biologie, la Colegiul Nicolae Titulescu,
indeplinind si functia de director adjunct (consilier educativ), timp in care a lucrat la teza de
doctorat, obtinand titlul de doctor in Biologie.

Intre anii 2002-2009 a coordonat profesorii de biologie din judet, ca inspector de specialitate
la Inspectoratul Scolar Judetean Dolj.

In ultimii ani a colaborat, ca profesor de anatomie, la Scoala Ecologica ,,Sfantul Stefan”
din Craiova, iar din anul 2011 a fost numit director al acestei unitati scolare postliceale —
particulare.

Viorel Lazar este cel care a inaintat documentatia pentru ca Scoala Ecologica sa fie prima scoala
postliceald sanitard inscrisa in Programul Mondial Eco-Scoala in anul scolar 2011-2012. In acest
inteval de timp a realizat o serie de actiuni stiintifice si culturale, alaturi de Comitetul Eco-Scoala si
echipele ECO ale elevilor asistenti de medicina generala si farmacie.

In cadrul scolilor si a I. S. Dolj a participat la numeroase cursuri de perfectionare si de
instruire a elevilor si cadrelor didactice (calculatoare, metodisti, inspectori de specialitate,
proiectul de Dezvoltare Rurala, apicultura, reforma in educatie Eurotechers, educatia pentru
mediu, monitorizarea si inspectia scolara, formarea de formatori etc.

A organizat o multitudine de actiuni instructiv-educative si artistice: scoli de weekend — la
nivel UNESCO — Romania, ca secretar al Societatii de Biologie din Romania, filiala Craiova,
Dolj, indrumator de practica pedagogca la studentii facultatilor de Horticultura — Biologie si
Ingineria mediului, coordonator al Clubului T de la Colegiul National Nicolae Titulescu, antre-
nand un mare numar de elevi si colegi la drumetii, excursii in Oltenia, Delta Dunarii, la Marea
Neagra si in tarile limitrofe.
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I A infiintat, impreund cu Adrian Nastase,
Muzeul Scolar de Biologie ,,Alexandru Baia” la
Colegiul National Nicolae Titulescu, cu exponate
deosebite si micridiorame.

A coordonat — la nivelul judetului Dolj,
Oltenia si tard sesiuni stiintifice si concursuri la
lasi, Sulina, Tulcea, Rm. Valcea, Craiova editand
revistele GENESIS, Educatie-Om-Natura, iar
pentru elevii liceeni doljeni VOCEA T.

Pentru activitatea desfasurata a fost rasplatit cu
Meritul pentru invatamant cls. I, diplome acordate
de Ministerul Educatiei si Cercetarii: Gheorghe
Lazar, proiecte de mediu, Museul scolar, Extinderea
desertificarii, Slava vesnica Mariei sale APA etc. .

A publicat, ca autor, coautor, colaborator Z 6uC1um
numeroase lucrdri (carti, articole, referate), printre (ui Ton Viorel L.azdr
care: ,,Protectia plantelor in contextul ecologizarii
mediului”, ,,Spre o dezvoltare durabila”, ,,Mediul si s s .
dezvoltarea durabilda”, ,,Reprezentanti ai herpetofaunei ®ef 1g §i tarziu, fardie luna ‘ntre creng.
din sudul judetului Dolj”, ,Ecologia de vacanta”, e intinderea sufletului iti este pustiu,
,Teste de biologie”, ,,Almanahul T”, ,,Bacalaureat —  Tu stai pe-ntuneric, pe inimd-ti plangi,
Biologie”, ,,Lucrari practice de biologie”, ,,Calatoria 14, gdn d-u[,—)ti are gust san gerz’u.
verniana”, ,,Psihopedagogia activitatilor extragcolare”,

,,Ghid de pregatire — bacalaureat”, ,,Metode didactice ) .
utilizate in predarea biologiei”, iar cu prietenul C@ ale unui Arhanghel, aripile iti sunt,
siu, prof. dr. Adrian Nastase: ,Protectia unor zone St inveti cum sd zbori cdtre cet.

nisipoase din sud-estul judetului Dolj”, ,,Masuri de ~ Dgr ele te aduc inapoi, pe pamant,
reimpadurire a nisipurilor din judetul Dol;”, ,,Factori
poluanti”, ,,Ocrotirea naturii in judetul Dolj”, ,,Plante
ocrotite In Romania”, ,,Padurea Zaval” etc.

A cochetat §i cu proza publicand volumele Ce nu pofi sd patrunzi in al cerului miez?
,CARUSELUL TIMPULUI” 5i ,,INCOTRO?”. i de ce aripa iti este de ceard?

A fost sot devotat, exemplu pentru orice  a; departe de intuneric, de-ai vrea ca sd vezi,
familie, alaturi de Lidia realizand mediul propi .. . e o .. .
amilie, alaturi de Lidia realizand mediul propice 0 j; o5 poti, fiindcd trebui sd doard.
cresterii celor doua minunate flori Dana si Mihaela, ’
care, alaturi de sotii lor, fac cinste familiei, scolilor
absolvite si chiar Romaniei. Cu cdt sti mai mult, cu atdt doare mai tare,

Colegii si elevii nu-1 vor uita. Cd in toate gdsesti suferintd.
Bucuriile si ele au gusturi amare,
O! cdt zbucium indurd-o fuintd!

Iar zborul ti se pare un mister.

Prof. dr. Adrian Nastase

De n-ai fi om, poate ti-ar fi mai usor.
De pildd, o frunzd de-ai fi...
Prin eter, ti-ai gdsi al linistii zbor,
Dar tot pe pdmdnt ai muri.
Vali Voicu Mirigel
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Capitolul IV. ELEVII

Sectiunea 1 - Calitatea de elev

Art. 86. Orice persoana, indiferent
de sex, rasa, nationalitate, apartenenta
politica sau religioasa, care este Tnma-
triculata in unitatea de Tnvatamant, are
calitatea de elev daca indeplineste urma-
toarele conditii: are o frecventa buna la
cursuri si practica, respectd disciplina
scolara si prezentul regulament, obtine
medii de trecere si achita taxa scolara.

Art. 87. (1) Calitatea de elev se
pierde prin nerespectarea conditiilor
de la art.86, prin absolvire, retragere,
abandon sau exmatriculare.

(2) Retragerea presupune depunerea
unei cereri de informare §i posibilitatea
continuarii studiilor, cu sau fara reducere
de taxa.

(3) Abandonul scolar inseamna ab-
sentarea Tndelungatd si nemotivata sau
neanuntata. Elevii care abandoneaza sunt
nominalizati la avizierul scolii, dupa in-
formarea dirigintelui n consiliul clasei.

(4) Exmatricularea se acorda pentru
absenteism, indisciplina sau neplata taxei
scolare. Elevii exmatriculati sunt nomi-
nalizati la avizierul scolii, dupa analiza
in consiliul clasei.

(5) Evidenta prezentei elevilor
se face la fiecare ora de curs de catre
profesor, care consemneaza, in mod
obligatoriu, fiecare absenta.

Art. 88. (1) Absentele datorate
imbolnavirii elevilor, bolilor contagioa-
se din familie sau altor cazuri de forta
majord, dovedite cu acte legale, sunt
considerate motivate.

(2) Motivarea absentelor se efec-
tueaza pe baza actelor doveditoare, de
catre diriginte, in baza documentelor
justificative.

Sectiunea 2. Drepturile elevilor

Art. 90. (1) Elevii se bucura de toate
drepturile legale pentru invatamantul
particular acreditat.

(2) Elevul are dreptul de a contes-
ta rezultatele evaluarii. Contestatia se

Secvente din
Regulamentul Intern al
Scolii Ecologice

»ofantul Stefan”

(valabil de la 01.09.2012)

adreseaza cadrului didactic respectiv, iar in situatia in
care considera ca argumentele nu sunt satisfacatoare,
elevul se poate adresa directorului unitatii scolare,
care va decide in consecinta.

Art. 91. Conducerea unitatii de invatamant este
obligata sa puna, gratuit, la dispozitia elevilor, baza
material pentru pregatirea organizata a acestora.

Art. 92. (1) Elevii au dreptul sa fie evidentiati si
sd primeasca premii §i recompense, pentru rezultate
deosebite obtinute la activitatile scolare.

(2) Absolventii cu medii mari §i comportament
exemplar pot primi recomandari speciale pentru
locurile de munca solicitate.

Art. 93. (1) In unitatea noastra de invatimant se
constituie consiliul elevilor, format din liderii elevilor
de la fiecare clasa/ consiliul clasei.

(2) Consiliul elevilor functioneaza in baza unui
regulament propriu, avizat de conducerea unitatii de
invatdmant si care devine anexa la prezentul regula-
ment.

(3) Consiliul elevilor 1si desemneaza reprezen-
tantul pentru a participa la sedintele Consiliului de
administratie al unitatii de Invatamant.



|Viata si sdnatatea

Art. 94. Elevii au dreptul si sunt sprijiniti
sd participe la activitatile extrascolare organi-
zate de unitatea de invatdmant.

Art. 95. (1) Elevilor le este garantata, con-
form legii, libertatea de asociere in cercuri si in
asociatii stiintifice, culturale, artistice, sportive
sau civice, care se organizeaza si functioneaza
pe baza unui statut propriu, aprobat de mana-
gerul unitatii de invatdmant.

(2) In cazul in care continutul activitatilor
contravine principiilor susmentionate, manage-
rul unitatii de invatdmant poate suspenda sau
interzice desfasurarea acestor activitati.

Art. 96. (1) In unitatea noastrd de invata-
mant libertatea elevilor de a redacta si difuza re-
viste/publicatii scolare proprii, este garantata.

(2) In cazul in care aceste reviste/publi-
catii contin elemente care afecteaza siguranta
nationald, ordinea publica, sdnatatea si mo-
ralitatea, drepturile si libertdtile cetatenesti
sau prevederile prezentului regulament si ale
regulamentului de ordine interioara al unitagii
de invatdmant, managerul va suspenda editarea
si difuzarea acestora.

Sectiunea 3 - Indatoririle elevilor

Art. 97. Elevii au datoria de a frecventa
cursurile, de a se pregati la fiecare disciplina de
studiu si de a-si Insusi cunostintele prevazute
de programele scolare.

Art. 98. (1) Elevii trebuie sa aiba o com-
portare civilizata si o tinutd decenta 1n unitatea
de invatdamant, in spitale si la alte locuri de
practica, precum si societate.

(2) Elevii au obligatia sa plateasca taxele
scolare, necesare autofinantarii unitatii de in-
vatamant, in conditiile stabilite prin contractul
de scolarizare.

(3) Elevii care intarzie plata unei rate mai
mult de o luna trebuie sa plateasca o penaliza-
re de 0,2 % pe zi din valoarea ratei (ex. 400
lei x 0.002 x 15 zile = 12 lei). Pentru situatii
deosebite se poate anula penalizarea, pentru o
luna de zile.

(4) Elevii care intarzie plata unei rate
mai mult de 3 luni de zile pot fi exmatriculati,
cu preaviz comunicat in consiliul clasei si la
domiciliu.

(5) Elevii trebuie sa cunoasca si sa res-
pecte:

a) legile statului,

b) prezentul regulament intern;

c) regulile de circulatie si cele cu privire la
apararea sanatatii;

d) normele de securitatea muncii si de pre-
venire a incendiilor, in scoala si in locurile de
practica;

e) normele de protectie civila;

f) normele de protectie a mediului.

Art. 99. Este interzis elevilor:

a) sa distrugd documente scolare, precum
cataloage, carnete de elev, foi matricole etc.;

b) sé deterioreze bunurile din patrimoniul
unitatii de Tnvatamant;

c) sd aduca si sa difuzeze, In unitatea de
invatamant, materiale care, prin continutul lor,
atenteaza la independenta, suveranitatea si in-
tegritatea nationala a tarii, precum si materiale
care cultiva violenta si intoleranta;

d) sa fumeze in incinta scolii;

e) sd aduca si sa difuzeze, In unitatea de
invatamant, materiale obscene su pornografice;

f) sa organizeze si sa participe la actiuni de
protest, care afecteaza desfasurarea activitatii
de Invatamant sau care afecteaza frecventa la
cursuri a elevilor;

g) sa blocheze ciile de acces in spatiile de
invatamant;

h) sa detind si sd consume, 1n perimetrul
unitatii de invatdmant droguri, bauturi alcoolice
si sa participe la jocuri de noroc;

1) sd introduca, In perimetrul unitatii de inva-
tamant, orice tipuri de arme sau alte instrumente,
precum munitie, petarde, pocnitori etc., care,
prin actiunea lor, pot afecta integritatea fizica si
psihica a colectivului de elevi si a personalului
unitatii de Tnvatamant;

j) s utilizeze telefoanele celulare in timpul
orelor de curs, al examenelor si al concursuri-
lor;

k) sa aiba tinutd, comportamente si atitu-
dini incompatibile cu profilul scolii noastre,
bazat pe urmatorii trei piloni: ecologic, sanitar
si ortodox.

Prezentele secvente fac parte din Regu-
lamentul Intern al Scolii Ecologice ,,Sfantul
Stefan”.

intregul regulament poate fi consultat la
biblioteca scolii.
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Cu totii am venit la aceasta scoald cu o
dorinta mare, aceea de a ajuta oamenii §i speram
ca vom reusi sa o indeplinim.

Ne-am pregatit intens pentru asta. Unii din-
tre noi am fost In schimb de experienta in Italia
unde am invatat ce inseamna sa fii asistent in
context european. Ambitia si curiozitatea ne-au
facut sa participam la aceasta competitie, deoa-
rece am vrut sa vedem cat de pregatiti suntem
sda dam piept cu viata si mai ales cat suntem de
pregatiti sa acorddm ingrijiri s1 multa atentie
oamenilor care sunt in suferinta.

In curand se va sfarsi anul scolar si va
trebui sa mergem fiecare pe drumul sdu, unii in
spitale, altii in clinici sau poate chiar in cabinetul
medicului de familie, unde va trebui cu toftii sa
punem in aplicare tot ceea ce am invatat n cei
trei ani de scoala.

Noi suntem tineri si consideram ca ne vom
adapta n orice situatie, in fata omului bolnav.
Studiul in aceasta specializare ne-a format
caracterul uman al meseriei si un spirit de ob-
servatie bine definit.

Stim sa fim eficienti la locul de munca si
suntem in stare sa facem fata oricarei situatii, prin
deprinderile practice si teoretice pe care le-am
dobandit, prin studiu si multa practica in spitale,
alaturi de maistri instructori competenti.

Suntem pregatifi sa lucram si sa cooperam
cu specialistii din echipa medicala de ingrijire, sa
dam ingrijirilor un caracter multidisciplinar.

Toate acestea ne definesc foarte de bine dar,
in acelasi timp stim ca nu este suficient, deoarece
ne lipseste experienta profesionala.

Cuvintele nu ne vor ajunge niciodata sa le mulfu-
mim Indeajuns domnilor profesori pentru daruirea cu
care ne-au impartasit din experienta lor profesionala.
Dar le promitem ca vom incerca si speram ca vom
reusi, sa-1 facem sa fie mandrii ca ne-au avut elevi,
intr-o scoald atat de minunata, care ofera intelegere,
intelepciune, dragoste si multa caldura.

Despartirea e tristd, amintiri placute 1nsa
ne consoleaza, gandindu-ne la clipele frumoase
petrecute in scoala noastra.

Si un proverb despre scoala.: “Toate pe care
nu le stiam le-am invatat la scoala”.

Elevii clasei III C, A.M.G.

Motto: ,,Ingrijirea bolnavilor e una dintre cele
mai grele ocupatii. Compasiunea ar putea consti-
tui motivatia, insa cunoasterea este singura forta

care da rezultate.” —
prima profesoara de nursing din lume.

Mary Adelaide Nutting, 1925,
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~ AFIASISTENT MEDICAL
IN ROMANIA SECOLULUI XXI

Suntem asistenti medicali ai acestui secol... E greu
sa practici meseria asta, acum, in Romania, in conditiile
penuriei ce s-a abatut inclusiv asupra sistemului sanitar.
Nu suntem vinovati ca ne-am nascut si traim intr-o tara
saraca. Dar am fi vinovati daca n-am face eforturi sa
schimbam ceva, incepand chiar cu mentalitatea noastra.

Profesia de asistent medical este o profesie Tnalt
umanista, cu responsabilitati deosebite fata de natura
umana si destinul unor vieti omenesti.

M-am tot intrebat 1n ultimii ani: ce gandesc colegii
mei, asistenti medicali, despre aceasta profesie pentru care
au optat? Ce gandesc altii despre noi? Si am facut asta din
postura celei care-si doreste sa gaseasca propriul raspuns.

De-a lungul timpului am cunoscut oameni dife-
riti, cu atitudini si abordari diferite in ceea ce priveste
profesia noastra.

Cel mai mult m-a interesat insa sa aflu cat de
preocupati sunt asistentii medicali de ceea ce fac si de
ceea ce sunt ei.

Cu ocazia participarii la manifestari stiintifice si cu
alte diverse ocazii am intalnit foarte multi asistenti medi-
cali, de la diferite niveluri, oameni mandri de profesia lor
si de ceea ce pot face pentru cei aflati in suferinta. Si am
descoperit, cu o reala satisfactie ca, asistentii medicali cu
o veritabila vocatie, se bucura de intreaga apreciere a celor
care 1i intdlnesc, atat in mediul specific profesiei, cat si
dincolo de portile spitalelor.

Le multumesc tuturor colegilor mei care, de-a lun-
gul timpului, prin activitatea lor si pretuirea pe care au
avut-o au contribuit la a conferi acestei profesii o pozitie
binemeritata in societatea in care traim.

Sa luptam si sa valorizam profesia noastra, s-o
facem vizibila 1n societate, sa putem fi membri egali in
echipa de ingrijire si nu doar ,,asistenta cuiva”.

O atitudine adecvata va reusi sa modifice nu numai
modul de percepere a profesiei medicale ci si atitudinea
oamenilor fata de profesionistii din sanatate.

De noi depinde felul in care suntem priviti ...

Cati dintre noi oare se intreaba: ce gandeste un om
cand afla ca este bolnav? Din practica de zi cu zi stim
ca un adult bolnav devine un copil, care are nevoie de
ajutor. Nu doar de tratament si de explorari functionale,
ci si de intelegere, calm si ocrotire din partea noastra, a
asistentilor medicali.

Cand imbracam halatele albe trebuie sa fim con-
stienti ca imbracam odata cu el si atitudinea pe care o
reprezinta: asistent medical care vede in omul bolnav din
fata sa, nu doar un obiect de lucru, ci o fiinta vie cu suflet,
si nu orice fel de suflet c¢i unul indurerat, lovit de boala.

Sa ne amintim in fiecare clipa ca telul suprem pentru
care am ales aceasta meserie este acela de a ajuta oamenii
in suferinta, de a reduce durerea, de a le reda increderea

in sine. Un bolnav este traumatizat chiar si numai de idea
ca se afla in spital, iar o vorba buna spusa poate sa-i ofere
confort psihic, poate face atat de mult bine...

Unii dintre dumneavoastra veti spune poate ca, sunt
atat de multe probleme si ca avem atat de multe de facut
incat nu e timp si pentru asta. $i totusi... chiar daca ne
gasim Intr-o perioada a negatiilor, cand nimeni nu mai
are rabdare pentru meditatie sa nu uitam ca avem nevoie
de vise si idealuri... Idealurile ne ofera nu numai valori
absolute, ci si trepte valorice posibile. Iar idealul nostru,
al asistentilor medicali trebuie sa fie acela de a sluji cu
devotament semenii nostri ce au nevoie de noi si trebuie
sd luptam cu toata fiinta noastra pentru a le oferi acestora
0 viatd mai bund. Std in puterea noastra sd daruim un
zambet, o privire plind de caldura, sperante...

Profesiunea noastra ne leaga de oameni in fiecare
clipa si mai ales in clipele de cumpana ale existentei lor.
Dar acesta este chiar ratiunea existentei noastre profesi-
onale: sd aparam pacientul, viata lui.

Doar noi stim cum e sa tresari la o clipire de pleoa-
pe sau la un geamat care ar putea insemna revenirea la
viata a unui pacient pe care 1l credeam pierdut.

Cum sa descrii ce simti cand, lipindu-{i gura de
buzele reci si fara de viata ale unui pui de om, prin
suflarea ta treci viata in trupul Iui?

In ce cuvinte am putea exprima simtamantul unic pe
care il ai cand o inima Incepe sa zvacneasca in palma ta?

Cunoagste cineva mai bine decat noi bucuria pe
care o simtim cand ne oglindim in ochii unui copil care
paraseste spitalul, dupa o suferinta grea?

Si facem toate astea fara a cere nimic in schimb,
caci rasplata muncii noastre este insasi bucuria adusa
de implinirea ei .

Am raspuns cu placere invitatiei de a participa cu
un articol la noua editie a revistei, considerand a fi un
bun prilej de a-mi exprima gandurile si sentimentele, in
calitate de asistent medical.

Sunt asistent medical pediatru de mai bine de 30 de
ani si astazi, privind inapoi cu nostalgie, incerc un senti-
ment de mandrie: am iubit copiii pe care i-am considerat
minunea suprema a naturii, mi-am stimat dascalii, mi-am
iubit colegii si colaboratorii, fara de care bucuriile n-ar fi
avut aceeasi valoare, am iubit institutia careia i-am apar-
tinut si am luptat pentru prestigiul ei, am ignorat trecerea
timpului si alte probleme proprii; am avut imense bucurii
dar si mari tristeti, reusite si esecuri, m-am bucurat pentru
licarirea vietii, am lacrimat inchizand pleoape pentru
totdeauna, am sperat si am perseverat, pentru ca in per-
severenta trebuie cautata seva nutritiva a izbanzilor... Si
ma simt implinita la gdndul ca am fost §i am ramas un
asistent medical, mandra de ceea ce sunt...

As. med. s.s. OLARU TANTI
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Saturi utile

Mdncati fructe pe stomacul gol!

Fructul este un aliment ideal, corpul are
nevoie de minim de energie pentru a-l digera si
a oferi corpului dumneavoastrd o rentabilitate
maxima. Este singurul aliment care pune creierul
la munca. Fructele sunt compuse in principal din
fructoza (care poate fi usor convertita in glucoza),
restul este compus in principal din apa (90-95%).
Acest lucru inseamna cd hraneste si curata corpul
dumneavoastra 1n acelasi timp.

Singura problema cu fructele este faptul ca
cei mai multi oameni nu stiu cum sa le manance
pentru a asimila in mod eficient nutrientii din ele.
Trebuie ca INTOTDEAUNA sa mancim fructele
pe stomacul gol.

De ce? Motivul este ca fructele nu sunt di-
gerate In stomac, ci in intestinul gros. Fructele
trec rapid de stomac si ajung 1n intestin, unde isi
elibereaza sucurile.

Dar daca exista carne, cartofi sau amidon
in stomac, fructele sunt prinse aici si incep
sd fermenteze. Dacd ati mancat un fruct ca
si desert dupa cina si petreceti restul nop-
til cu greutate in stomac si un gust neplacut
in gura, este pentru ca nu afi mancat corect.

Nu trebuie sa beti sucuri de fructe din
cutii sau recipiente de sticla.

De ce? Mai intotdeauna sucul din con-
serve este Incdlzit in timpul procesului de
productie si structura sa initiald devine acida,
si are in plus adaugati conservanti.

Ce trebuie sd faci? Bea sucul extras
cu storcatorul, numai din fructe proaspete,
pe stomacul gol. Sucul este digerat atat de
repede ca veti putea manca un snack dupa
doar 15-20 de minute.

Dr. William Castillo, seful de cardiologie
al celebrei clinici Framington din Massachu-
setts, a declarat ca fructele sunt cele mai bune
alimente pe care le putem manca pentru a ne
proteja contra bolilor de inima. El spune ca
fructele contin bioflavonoide, care impiedica
ingrosarea sangelui si blocarea arterelor. De
asemenea ele intaresc vasele capilare, vasele
capilare fragile fiind aproape intotdeauna cauza
hemoragiilor interne si a crizelor cardiace.

Dimineata, in timpul zilei, sau cand este
posibil si confortabil, nu mancati altceva in
afara de fructe proaspete si sucuri de fructe
facute pe loc. Faceti astfel cel putin pana la
pranz, in fiecare zi. Cu cat mai mult timp
veti avea 1n corp doar fructe, cu atat ele vor
fi mai eficiente in purificare.

Nu beti niciodata apa de la gheatd sau bauturi cu gheatd.

Bauturile inghetate consumate in timpul sau dupa masa vor solidifica substantele grase
din produsele alimentare, ceea ce va Incetini digestia. Ele vor reactiona cu acidul gastric si vor
fi absorbite de intestin mai repede decat alimentele solide, mobilizand intestinul si facand ca

substantele grase sa ramana aici mai mult timp.

Serviti un ceai fierbinte sau chiar apa fierbinte dupa masa. Pe langa ca va usura digestia
si va ITnmuia grasimile care vor fi evacuate mai repede, va va ajuta de asemenea sa pierdeti din

kilograme.
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Ghidul de Consum al Bauturilor

Mai intai a fost apa, asa Incepe Ghidul de
Consum al Bauturilor, intocmit de cercetatorii de
la Universitatea Harvard din SUA.

Dupa ce au analizat fiecare bautura con-
sumata de omul modern, oamenii de stiinta ne
arata ce si cat trebuie sa bem, pentru a ne feri de
diversele afectiuni favorizate de lichide.

O echipa de cercetatori de la Scoala de Sana-
tate Publica din cadrul Universitatii Harvard din
SUA a investigat continutul si efectele fiecarui
lichid din regimul alimentar al omului modern.

Cercetatorii au clasificat bauturile in sase
categorii, in functie de nutrientii furnizati or-
ganismului, de aportul caloric, precum si de
posibilele efecte negative pe care le pot avea
asupra sanatatii.

1. Apa

In cursa pentru cel mai sanatos lichid a fost
de neegalat apa. Ea ,,ofera organismului tot ce
are nevoie. Contribuie atat la refacerea fluidelor
pierdute in procesul de metabolizare, cat si la
respiratie. Cu ajutorul apei sunt eliminate rezi-
duurile toxice din corp, oferind hidratare fara
niciun aport caloric.

2. Cafeaua si ceaiul

Pe locul doi s-au clasat ceaiul si cafeaua.
Dupa apa, ele sunt lichidele consumate cel
mai frecvent pe planetd. Daca nu le
indulcim cu miere sau zahar, sunt
non-calorice, insa oferd organis-
mului antioxidanti, flavonoide si
o multime de alte substante active
benefice sanatatii. Totusi, consumul
trebuie sa se limiteze la trei-patru
cesti de cafea sau ceai pe zi, potrivit
cercetatorilor de la Harvard. i

3. Bauturile pe baza de lapte f

Urmatoarea categorie contine
bauturile degresate, pe baza de lapte. J
Ele ofera o sursa exceptionala de
vitamina D si calciu. Bauturile cu
lapte de soia sunt chiar mai bogate
in astfel de substante decat cele
preparate cu lapte de vaca. Oamenii
de stiinta atrag atentia ca acestea

trebuie sa contina cel mult 1,5% grasime pentru
a limita aportul de lipide in organism. Acest
lucru nu Tnseamna cd ar trebui sa evitam bautu-
rile laptoase cu 4% grasime, ci doar sd reducem
consumul la cel mult doud pahare pe zi.

4. Bauturile dietetice

Incepand cu lichidele dintr-a patra categorie,
dezavantajele depasesc beneficiile aduse orga-
nismului. Aici intrd bauturile dulci non-calorice
precum sucurile carbogazoase fara zahdr sau cele
indulcite artificial cu substante nocive pentru
organism, precum aspartamul, zaharina, acesulf-
amul sau ciclamatul. Comparativ cu bauturile
indulcite, acestea sunt mai putin periculoase
dacd luim in calcul doar aportul caloric. Insa
studiile arata ca si ele pot contribui la ingrasare,
pentru ca dezechilibreaza balanta glicemica din
organism.

5. Sucurile din fructe

Acestea reprezintd a cincea categorie ,,investi-
gata” de cercetatorii de la Harvard. Desi cantitatea
de vitamine nu este de neglijat, aceste bauturi vin si
cuun numar mare de calorii. Oamenii de stiinta ex-
plica fenomenul prin micgorarea cantitatii vizibile
in momentul preparirii. In timp ce o portocali este,
deseori, indeajuns ca gustare, pentru un pahar de suc
stoarcem trei portocale. Desi paharul nu pare mare
cantitativ, aportul caloric i cantitatea de zahar — ce-i

g :
- -’F:_'- ;
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drept natural — sunt echivalente a trei fructe. Din
acest motiv, cercetatorii de la Harvard recomanda
cel mult 120 de mililitri de suc din fructe stoarse
pe zi. Doar sportivii sau cei care depun efort fizic
zilnic pot depasi aceasta cantitate.

6. Bauturile carbogazoase indulcite

In ultima categorie intrd bauturile carbogazoa-
se indulcite. Ele sunt cele mai blamate de nutritio-

nisti, pentru ca au un aport caloric mare si o cantitate
consistentd de zaharuri provenite din fructoza si
glucoza procesate industrial. Kilogramele in plus
si diabetul zaharat de tip 2 sunt doar doua dintre
problemele de sdnatate care apar la cei care beau
astfel sucuri acidulate.

Cum arata Ghidul de Consum al
Bauturilor de la Harvard

Dupa analiza celor sase categorii, nu-
tritionistii de la Universitatea Harvard au
elaborat un plan al consumului zilnic de
lichide, conceput pentru o persoana sanatoa-
sd, care nu are probleme de greutate si care
depune efort fizic moderat, motiv pentru
care 1si permite un regim alimentar zilnic
cu un aport de 2.200 de calorii.

Din acest total caloric, cel mult 10%
ar trebui sa provina din lichide, adica 220
de calorii, restul fiind obtinut din alimente
solide sau semisolide.

Organismul uman are nevoie de 12 pa-
hare de lichide pe zi, din care cel putin sase
ar trebui sa fie de apa. Insi ideal ar fi ca tot
aportul de lichide, echivalentul a cel putin
doi litri sa provina zilnic din apa.

Totusi, se spune ca o dimineatd buna

sub forma cocktailurilor, barbatilor le sunt reco-
mandate cel mult doua pahare pe zi, iar femeilor
— maxim unul.

Un regim alimentar ideal ar fi fara pic de
bauturi carbogazoase, indiferent dacd sunt die-
tetice, sau daca sunt indulcite artificial.

Sursa: http://www.lyla.ro/diete/ce-trebuie-
sa-contina-cei-doi-litri-de-lichide-recomandate-
pe-zi

A consemnat,
Dr. Margine Gerda
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Bauturile pe baza de lapte degresat pot
reprezenta 20% din necesarul de lichide,
adica aproximativ 220 de mililitri. Un aport
mai mic este chiar binevenit, daca necesarul
de calciu este completat din alte surse.

Sucurile din fructe stoarse trebuie sa
fie limitate la cel mult 120 de mililitri pe zi.
In cazul in care sunt combinate cu alcool,

LEVEL |
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PASUL SPRE MESERIA
HALATELOR ALBE

Pislaru Andreea,
eleva anul II C, A.M.G.

Inca din copilarie imi tratam papusile
cu injectii. Prima mea trusa de jucarii a fost
o trusa medicald care m-a bucurat mult,
fiind convinsa ca peste ani voi deveni cadru
medical.

Timpul a trecut $i mi-am ales aceasta
meserie deoarece doresc sa aduc alinare fi-
zicd si psihicd oamenilor in suferinta. Nimic
nu ii poate alina durerea unui bolnav, decat
un cadru medical bine pregatit si cu sufletul
alaturi de suferinta pacientului.

Prin pregétirea din Scoala Postlicea-
1a ,,Sfantul Stefan”, cu ajutorul cadrelor
profesorale sunt sigura ca voi fi pregatita
suficient sa aplic cele invatate si sa devin
un cadru medical competent si eficace.

In perioada de practicd am inteles ce
atitudine trebuie sa ai la patul bolnavului.
Un gest Incurajator si un sfat bun 1l face pe
bolnav sa spere in insanatosire si sa devina
mai sigur 1n aplicarea tratamentului.

Doresc din suflet ca atunci cand se va
intoarce in sanul familiei sa le povesteas-
ca ce om minunat a intalnit in spital prin

prezenta unui asistent medical bun, cald si
foarte bine pregétit Tn minunata meserie de
,,alinator al suferintelor oamenilor”.

Sper sd am un comportament adecvat
incat bolnavii sd8 ma solicite la patul lor,
convingi ca le pot aplica tratamentul pre-
scris si sd 11 Tncurajez mereu cd totul se va
incheia cu bine.

Doresc sd aplic tot ce am invatat de la
minunatii mei profesori, doctori si asistenti
medicali din timpul scolii, incat si alti elevi
sa doreasca sa urmeze cursurile acestei
institutii de invatamant.

Le voi multumi toata viata celor ce
mi-au indrumat pasii in viata spre acest
domeniu de activitate atat de frumos si
folositor.
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Cum sa ne protejam impotriva gripei?

otto:

cu ea.”
Hi

Oricine se poate imbolnavi de gripa. Anual,
in Intreaga lume, se Inregistreaza intre 250.000
s1 500.000 de decese cauzate de gripa, iar cateva
milioane de oameni ajung sa se imbolnaveasca
de gripa.

Copiii, persoanele care suferd de diabet,
boli cardiovasculare, boli pulmonare si astm
bronsic, cat si persoanele cu varsta peste 65 de
ani reprezinta categoriile cele mai expuse riscului
de a dezvolta o forma severa de boala si chiar
deces.

Gripa este o afectiune virald a sistemului
respirator, determinatd de mai multe tipuri de
virusuri gripale si paragripale. Poate fi usor con-
fundata cu alte tipuri de infectii virale respiratorii.
Spre deosebire de celelalte viroze respiratorii,
gripa este insotitd frecvent de febra ridicata
(39-40 de grade Celsius), prezenta chiar de la
debutul bolii, impreuna cu starea de rau general:
dureri de cap, dureri musculare, frisoane, greturi,
varsaturi, lipsa poftei de mancare, tuse frecventa,
uscatd, raguseala care poate duce in unele cazuri
la pierderea vocii.

Gripa debuteazd brusc, la 1-2 zile dupa
contactul cu omul bolnav.

Transmiterea gripei se face pe cale respira-
torie. Virusul este prezent in secretiile eliminate
prin stranut si tuse. Inhalarea acestor particule
determind imbolnavirea celor din jur. Si sali-
va contine virus gripal, asa ca boala se poate
transmite si prin contact direct: de la strangerile
de mana, la contactul cu obiectele folosite de
persoana bolnava. Bolnavii de gripa sunt conta-
giosi de la 2 la 7 zile de la debutul simptoamelor.
Prevenirea gripei presupune respectarea masurilor

»danitatea este o0 comoara pe care pufini
stiu sd o pretuiasca, desi aproape toti se nasc

ocrate.

As. med. pr. Sandu Otilia

deigiena (ex.: spalatul mainilor) si evitarea spa-
tillor aglomerate, dar cea mai eficienta masura
ramane vaccinarea anuald cu vaccin antigripal.
Toate vaccinurile gripale, indiferent de
producator, respecta compozitia recoman-
datd de Organizatia Mondiald a Sanatatii.
Vaccinul gripal recomandat pentru sezonul
gripal 2012-2013 (emisfera nordica), conti-
ne urmatoarele tulpini A/California/7/2009
(HINT1), A/Victoria/361/2011 (H3N2), B/
Wisconsin/1/2010.

Vaccinul antigripal este in general reco-
mandat tuturor persoanelor pentru profilaxia
gripei si 1n special celor cu risc crescut de
complicatii ale gripei.

Vaccinarea antigripald poate fi facuta
oricand inainte de izbucnirea epidemiei sezo-
niere anuale de gripa, de preferat in perioada
octombrie—decembrie.

Vaccinarea este recomandata in special
urmatoarelor categorii de pacienti:

* cu varsta de peste 65 de ani

* cu boli respiratorii cronice

* cu afectiuni cardiovasculare, indiferent
de cauza

* cu afectiuni renale cronice

* cu diabet zaharat

* cu imunodeficiente, cum ar fi: infectia
cu HIV, afectiuni hematologice maligne sau
pacientii care primesc medicamente imunosu-
presoare, citostatice, doze mari de corticoste-
roizi sau radioterapie

b,
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» copii si adolescenti care primesc produse con-
tinand acid acetilsalicilic pe o perioada prelungita.

Doze si mod de administrare: Vaccinul
este recomandat adultilor si copiilor cu varsta
peste 6 luni. Se administreaza prin injectare
intramusculara sau subcutanata profunda. Doza
pentru adulti si copii este de 0,5 ml sau conform
indicatiilor medicului.

Pentru copii vaccinarea se va face numai cu
avizul medicului pediatru!

Durata imunizarii: Protectia vaccinului
se obtine, in general, in interval de 14-21 de zile
dupd administrare, iar durata imunitatii post-
vaccinale este de minimum 6 luni.

Contraindicatii: Vaccinarea nu este reco-
mandata persoanelor cu alergie la ou, la proteinele
de pasare, neomicind, formaldehida, octoxinol-9
sau celor care au avut o reactie alergica severa la
o0 vaccinare antigripald anterioara.

Atentionari speciale si precautii: Se reco-
manda ca imunizarea s fie amanata la pacientii
cu boli febrile sau infectii acute. Administrarea
vaccinului antigripal poate fi facutd simultan cu
alte vaccinuri, dar se recomanda consultarea si
avizul medicului inainte de vaccinare.

Sarcina si alaptarea: Vaccinul poate fi
utilizat in timpul sarcinii numai la recomandarea
medicului. Vaccinarea antigripald este posibila in
timpul alaptarii cu avizul medicului.

Reactii adverse: Reactii locale, obisnuite
— eritem (roseatd); edem (umflaturd), durere,
echimoza, induratie.

Reactii generale, obisnuite: dureri de cap,
transpiratie, tremuraturi, febra, dureri musculare,
dureri articulare. Aceste simptoame dispar in
general fara tratament in 1-2 zile.

Foarte rar pot aparea nevralgii, parestezii,
convulsii, tulburari hematologice, reactii alergice
severe.

Cel mai indicat e sa se previna imbolnavirea
printr-un regim de viata atent si adecvat perioadei
pe care o traversam. Din meniul zilnic nu trebuie
sa lipseasca fructele, in special merele si porto-
calele, care intaresc sistemul imunitar si apara
organismul de gripa si raceli.

Macar o data pe zi sa se consume ceapa
si usturoi, ca atare, pentru ca efectul este mai
puternic.

Ceaiul nu este numai pentru oamenii bol-
navi. O ceasca de ceai cald, in care ati pus ca-
teva picaturi de suc de lamaie este recomandata
oricui.

Pentru a lupta eficient contra starilor de ra-
ceald, aveti grija ca in aceasta perioada sa va for-
tifiati sistemul imunitar, intarind astfel rezistenta
organismului la virusuri. Puteti face acest lucru
cu ajutorul al numeroase suplimente pe baza
de plante (ceaiuri, tincturi, siropuri, capsule),
dintre care cele mai importante sunt echinacea,
ghimbirul, gentiana si ginsengul.

Trebuie respectate cele 7-8 ore de somn,
deoarece si lipsa odihnei slabeste organismul si-1
predispune la imbolnaviri.
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Afinele — sunt pline de afine si antioxidanti,
previn bolile de inimd, protejeaza impotriva cance-
rului ovarian, ajuta la o buna functionare a creierului,
ajuta tractul digestivsi protejeaza dintii.

Ananasul — Reduce tensiunea arteriala.

Ardeii iuti — Accelereaza metabolismul, arde
caloriile si suprima apetitul.

Avocado — Scade colesterolul.

Bananele — In medie, consumi zilnic intre 1,7g si
3g de potasiu. Atunci cand ai hipertensiune, ideal ar fi
sa maresti consumul zilnic la 4,5g. potasiul este un re-
glator de exceptie al tensiunii arteriale, dar si al greutatii
corporale, deoarece extrage sodiul din celule, proces
care duce la eliminarea apei in exces din esuturi.

Castanul — Fructele coapte sau sub forma de
piure se recomanda in tratarea afectiunilor cardio-
vasculare si renale.

Castravetii — dizolva pietrele la rinichi. Sucul
de castraveti este un bun diuretic si da rezultate bune
in afectiuni renale precum litiaza renala.

Ceaiul verde — Blocheaza asimilarea grasimi-
lor si previne luarea in greutate.

Ceapa — Siropul de ceapa regleaza circulatia.

Chimen — Ceaiul de chimen bun pentru stomac.

Cimbrisor — Ceaiul de cimbrigor este indicat
in cazul digestiei dificile, a spasmelor digestive si
a constipatiei.

Ciresele — Sucul de cirese contine vitamina
A, necesara dintilor, ochilor si pielii, dar si fier si
vitamina C, care ajuta organismul in lupta cu viru-
surile. Reduce de asemenea riscul de dezvoltare al
mai multor tipuri de cancer.

Grepfrutul — Sursa bogata de fier, fapt ce creste
senzatia de satietate.

Gutui— Compotul de gutui previne problemele
de digestie si inflamatia intestinelor.

Kiwi — Regleaza tensiunea.

Macese — Siropul de méacese este un bun to-
nic.

Merele — Ajuta la curdtarea si albirea dintilor.

Morcovii — Cresc capacitatea de memorare si
invatare.

Ghiga Ionut-Adrian
Clasa I1 A AMF

Murele — Sucul de mure este cunoscut pentru
efectele benefice in problemele cu ochii, dar si in lupta
cu diabetul zaharat.

Nucul — Se foloseste ca antidiareic, antialergic,
impotriva colesterolului, dar si tratarea psoriazisu-
lui.

Papaya — Previne diabetul.

Pelinul — Ajuta la diminuarea volumului de gaze
din stomac si intestine.

Perele — Surse bogate de fibre, vitamina A, C, K,
B,, B,, potasiu, magneziu, sodiu, calciu, fier, fosfor, cu-
pru, iod si aduc numeroase beneficii pentru sanatate.

Perele silbatice — Sucul de pere silbatice
proaspete ajuta la eliminarea nisipului de la rinichi iar
decoctul din pere salbatice este recomandat in cazul
cistitei sau al afectiunilor renale.

Portocalele — Sucul de portocale creste rezistenta
organismului la gripa, inlaturd oboseala, activeaza
functiile creierului si intareste vasele de sange.

Ridichie neagra — Siropul de ridichie neagra
calmeaza tusea.

Salcia — Este folosita in tratarea durerilor de cap,
de dinti, in reumatism, in artrite si chiar in gripe.

Scortisoara — Stabilizator asupra nivelului de
zahar din sange.

Sfecla rosie — Ajuta ficatul, elimina starile de
oboseala si gerata.

Strugurii — Cu un continut sarac in calorii dar
bogat in vitamine, te pot ajuta daca iti doresti sa sla-
besti cateva kilograme.

Strugurii rosii — Contin un nivel inalt de antio-
xidanti, atdt de importanti in prevenirea cancerului.

Uleiul de misline — Face bine inimii.

Usturoiul — Sursad naturala de magneziu, vita-
mina B, vitamina C, vitamina B,. detoxifiant al orga-
nismului, tonic si revigorant, are calitati antibiotice si
antioxidante, ucide bacteriile, previne ingrasarea, este
antiinflamatoare, vermifug, tonic cardiac, stimuleaza
imunitatea si este afrodiziac.

Varza — Compresele cu varza alind durerile
musculare.
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Sunt bogate in substante biologic active si
chiar produsi cu efect terapeutic si sunt folosite
ca adjuvanti 1n tratamentul unor afectiuni sau in
profilaxia primara la categorii de persoane cu risc
crescut de a dezvolta anumite afectiuni.

Pestele oceanic asigura protectia in afectiuni
cardio-vasculare, autoimune, neoplasm prin conti-
nutul crescut in acizi grasi polinesaturati (AGPNS),
in special a acizilor Q-3: eicosapentaenoic si do-
cosahexaenoic.

Administrarea uleiului de peste este benefica
s la persoanele cu hipertrigliceridemie. Acizii grasi
polinesaturati au rol in imunitate, participand la
producerea anticorpilor de catre celulele splenice.
De asemenea, prezinta proprietati antiinflamatorii
si inhiba leucotrienele B4 care mediaza functiile ne-
utrofilelor (cu implicatii in agregabilitatea plache-
tara sanguind si agresivitatea bolilor autoimune).
Grasimile de peste exercita un efect de protectie a
organismului fatd de unii promotori cancerigeni.

Produse din cereale germinate — Prin germi-
nare se realizeaza o crestere semnificativa a valorii
nutritive (cresc: biodisponibilitatea compusilor
nutritivi, continutul in vitamine, etc.). De exem-
plu, confinutul in vitaminele B , B2, B, creste de
5-50 ori. Alaturi de vitamine se gasesc bioioni in
stare usor asimilabild, glutation (cu rol in meta-
bolismul celular) si alte substante biologic active.
Aceste produse se recomanda 1n dieta pacientilor
cu ateroscleroza, diabet zaharat (DZ), subnutritie,
in geriatrie, etc.

Uleiul din germeni este bogat in acid linoleic
cu rol in transportul lipidelor (in special al coles-
terolului — efect hipocolesterolemiant), in sinteza

Dr. Nicoleta Mitroi

de prostaglandine, fiziologia tegumentului si a
organelor de reproducere, etc.

Fainurile obtinute din germeni de grau si po-
rumb contin aminoacizi esentiali, lipide biologic
active, vitamine.

Drojdia de bere — continut bogat in proteine
si vitamine de grup B. Prezintd rol important in
unele afectiuni digestive, hepatice, inflamatorii,
nervoase.

Produsele fermentate lactic, in special iaurtul,
au proprietati hipocolesterolemiante, antitumorale.

Flora bacteriana intestinald prezinta rol complex:
digestiv, metabolic, de aparare, de participare la echi-
librul imunologic, participare la turnover-ul acizilor
biliari, etc. Numeroase date din literatura de specia-
litate sustin existenta unei corelatii intre alimentatia
,,de tip occidental” si riscul de aparitie a unor afectiuni
ale colonului (chiar a cancerului de colon).

Produsele fermentate lactic — aport de micro-
flora lactica, grad crescut de asimilare (in timpul
fermentarii se produce o predigerare a proteinelor,
glucidelor, lipidelor).

Mentionam si sucurile de legume (morcovi,
sfecla rosie, telina, ardei, etc.) fermentate lactic:
se obtine o crestere a continutului in factori de
protectie.

Produse alimentare de protectie, imbogdtite
in celuloza. In ultimii ani, datorita cresterii consu-
mului de produse rafinate si datorita scaderii inges-
tiei de fructe si vegetale, a scazut ingestia de fibre
alimentare (substante de balast), ceea ce a contribuit
la cresterea incidentei unor afectiuni.
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Fibrele sunt prezente in polizaharidele din
plante sub forma de: celuloza, hemiceluloza, pec-
tine, mucilagii, gume, lignina. Ele sunt rezistente
la hidroliza produsa de enzimele digestive.

Fibrele alimentare prezinta efecte complexe:
scad timpul de golire a stomacului, accelereaza
tranzitul intestinal (previn constipatia), cresc can-
titatea de apd retinuta formand un bol gelatinos
care permite absorbtia si eliminarea substantelor
nocive, inclusiv a cancerigenilor, influenteaza
favorabil metabolismul proteinelor, glucidelor,
lipidelor, etc.

Scaderea ponderii lor in alimentatie duce la
aparitia unor afectiuni ca:

— apendicita, boala diverticulara a colonului
— prin cresterea presiunii intraluminale;

— hemoroizi, varice, hernie hiatala — prin
cresterea presiunii intraabdominale;

— constipatie, cancer de colon — prin cresterea
timpului de tranzit si favorizarea actiunii pe colon
a substantelor toxice, reducerea masei fecale, mo-
dificari in flora bacteriana intestinala;

— diabet zaharat, dislipidemii, cardiopatie
ischemica; fibrele alimentare incetinesc absorbtia
glucidelor, scad absorbtia lipidelor, fixeaza acizii
biliari, crescandu-le eliminarea (intrerupand ciclul
enterohepatic si obligand ficatul sa-si sintetizeze
din colesterol alti acizi biliari);

— obezitate — fibrele alimentare scad densitatea
calorica a alimentelor si creeaza satietate;

—litiaza biliara.

In consumul exagerat de fibre alimentare se
descrie o crestere a incidentei cancerului gastric,
scaderea absorbtiei de vitamine, a calciului, iodului,
zincului etc.

Se recomanda o cantitate de aproximativ 30 g
de fibre/zi, cel putin 3 g/MJ (1 MJ = 240 kcal) sau
14 g de fibre alimentare la 1000 kcal.

Dupa tipul de celuloza continuta, alimentele
se impart In:

= alimente cu celuloza fina: dovlecel, spanac,
conopida, sfecla, morcovi, mazare tanard;

= alimente cu celuloza dura: particule dure,
bogate in lignind: sdmburi, coji dure, fasole, mazare
uscata, varza, telind, seminte de rosii sau de vinete,
sparanghel; fructe: gutui, capsuni, mure, smochine,
coacaze, caise, prune.

Alimentatia si imunitatea

Atat deficientele, cat si excesele nutritive pot
influenta sistemul imunitar.

Malnutritia protein-calorica se insoteste de
cresterea riscului fatd de infectii; de asemenea,
cresc durata si gravitatea acestora. Factorii de
baza ai imunocompetentei sunt considerati a fi
proteinele, fierul, zincul, magneziul, acidul folic,
vitaminele A, B, E.

Excesul alimentar, in special cel caloric,
determind o influenta negativa asupra sistemului
imunitar. Persoanele obeze prezintd o incidenta
mai mare a afectiunilor de tip infectios, precum si
o gravitate mai mare a acestora (scad: imunitatea
celulara, fagocitoza, limfocitele NK, etc.).

In unele afectiuni in care reactia imuna este
exacerbatd au fost incluse intre recomandarile de
tratament restrictiile alimentare. De exemplu, in
astmul brongic s-a incercat o dietd restrictiva prin
care sa se obtina o diminuare a complexelor imune
circulante si modificarea raportului limfocite T
supresoare — ajutatoare (helper).
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Majoritatea copiilor sunt total nepasatori fata de igiena personald. Grija pentru propriul corp
vine mai tarziu, odata cu navalirea hormonilor. Pana atunci, din pacate, sunt in stare sa umble in
cel mai grav mod posibil de murdarie, fara sa-si faca nici un fel de probleme (chiar le place sa stea
murdari). Dintii devin galben-verzui, parul e neclait, iar imbracamintea capata viata proprie.

De cate ori nu l-ai vazut pe copilul tau ca
intrd 1n balta cea mai mare de pe strada sau ca
std cu mainile murdare ore in sir?

De ce le place copiilor sd se murdareasca?

E mult mai distractiv sa te joci cu prietenii
in noroi decat sa-1 dai jos de pe tine in cada.
Pentru majoritatea copiilor, igiena personala
ocupa o treaptd inferioara pe scara prioritatilor,
alaturi de alte preocupari ,,pentru oameni mari”
(a fi punctual la masa sau in orice alta parte, a
castiga bani etc.).

Daca 1l cicalesti mereu la cap pe tema asta,
e posibil sa se incapataneze si mai tare si, bine-
inteles, cu cat creste, cu atat este mai probabil
ca igiena sa devind un motiv de a fi rebel, mai
ales daca tu faci parte din categoria ,,mamicilor
maniace cu curatenia’.

Sunt convinsa ca te-ai gandit de multe ori
la ,,ce-o sa zica lumea despre mine cand il vede
pe copil in halul asta” si te intrebi, de asemenea,

o chestiune de obisnuinta

daca lucrul acesta nu-{i stirbeste imaginea de
bun parinte.

Care este rezolvarea acestei probleme si
cum sa-ti imprietenesti copilul tau cu apa si
sdpunul:

e Linisteste-te. Daca spdlatul si ingrijirea
n-au devenit inca acte reflexe, gandeste-te cum
le poti sd face mai amuzante pentru copil. Cand
tine cu tot dinadinsul sa fie murdar, e vorba des-
pre puterea pe care vrea s-o castige. Explica-i
consecintele cele mai grave ale faptului cd nu
se Ingrijeste, da-i exemple de copii de pe strada
(care aratd cel mai rdu), spune-i despre cele mai
grave boli.

e Nu ar trebui sa-{i mai faci griji pentru
ce spun si ce cred altii. Dupd cum stim cu totii,
e mai usor de zis decat de facut, dar nu trebuie
sa 1ti confunzi copilul murdar cu un purcelus cu
propria ta mandrie. Ceea ce face copilul nu se
reflectd asupra imaginii tale de parinte. Aceste
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lucru va elimina motivul, factorul
luptei pentru putere.

e [mportat este sa stabilesti o
rutind solida, astfel incat copilul sa
se spele fard sa se gdndeasca la asta
- si fara sa lupte pentru putere.

e Transforma totul in ceva
amuzant. Poti cumpara spumant de
baie si jucarii nostime pentru cada.
De cele mai multe ori, copiii sunt
obositi (In special seara) sa faca
baie de bunavoie, asa ca ofera-i
celui mic din cand 1n cand surpriza
unei bai in week-end dupa-amia-
za. Poti pune muzica si poti face
orice 1ti trece prin minte pentru a
transforma baia intr-un adevarat
eveniment. Nu-ti face griji pentru
curatenie, este normal sa fie un mic
dezastru dupa, dar merita...

e Instruieste-1 pe cel mic.
Poti cumpara o carte (cu poze) ca
sd-1 explici ce sunt microbii. Dar,
lectura trebuie sa aiba loc intr-un
moment neutru, cand copilul do-
reste acest lucru. Apeleaza eventul
la un doctor sau dentist ca sa-i
explice.

e Unii copii sunt mai sensi-
bili. Daca ai un astfel de copil, fii
blanda cu el. Foloseste un sampon
care nu ustura sau un prosop facut
sul care sa-i protejeze ochisorii de
spuma. Pune-1sa spele o papusa, sa
o pieptene. Aceste lucru 1i permite
sa transfere experienta neplacuta
asupra papusii si, cu timpul s-o
accepte.

e Spalati-va pe dinti impreu-
nd, folosind 1n acest timp o clepsi-
dra, ca sa stie cat trebuie sa-si perie
dintii. Este 0o metoda buna mai ales
in cazul copiilor sub 5 ani, carora le
place compania si le place sa imite
tot ceea ce fac adultii.

e Pieptana-i parul cand e inca
ud. Doare mai tare daca s-a uscat
incalcit. Foloseste balsam.

e Fa-i complimente cand este
curat, spune-i cat de ,tare” este
cand miroase a curat.

e Daca nimic din aceasta listd nu merge, nu te
enerva, nu tipa, nu-l jigni, nu-1 spala pe dinti cu forta. Ar
trebui sa recurgi la consecintele naturale si logice:

e Spune-i ca dacd nu se spald pe dinti vor aparea
cariile. Arata-i imagini cu o masea stricata. Apoi, cand
apare o carie, profitd de ocazie. L-ai avertizat. Redu-i
dulciurile pana cand incepe sa aiba mai multa grija de
dingii lui. Daca ai un copil mai mare poti sa-1 pui sa
plateasca din pusculita lui, o parte din nota de plata a
dentistului. Trebuie sa-si dea seama ca acesta este rezul-
tatul direct al actiunilor lui, nu doar o pedeapsa.

e Semnaleaza-i cateva dintre consecintele evidente
ale mirosului urat.

e Daca hainele lui sunt foarte murdare, nu-1 lasa
sd se ageze pe pat, sau pe fotoliu. Spune-i c¢a nu-1 poti
lua cu tine la cumparaturi sau la plimbare, pentru ca
deranjeaza pe toata lumea.
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DERMATOFARMACIA S| COSMETOLOGIA

Dermatofarmacia si cosmetologia este
o specialitate in care sunt combinate notiuni
din domeniile dermatologiei, cosmetologiei si
farmaciei (formularea si prepararea produselor
dermo-cosmetice) care se completeaza reciproc
si le extinde domeniul de aplicare.

Scopul este de a familiariza studentii, ele-
vii, cursantii, cu notiuni despre: structura pielii,
mecanismele de fotoprotectie, aging, seboreice
si de aparitie a acneei, tulburari pigmentare cu-
tanate, produsele dermo-cosmetice si formularea
acestora, informare si consiliere n alegerea de
produse cosmetice 1n functie de context.
corpului si a infrumusetarii lui cu ajutorul unor
preparate si tratamente speciale.

Cosmetica are ca obiectiv nu numai ingriji-
rea fetei, ci se ocupa de intregul corp (cosmetica
integrald). De asemenea, ea nu are numai un
scop pur decorative; Ingrijirea estetica a corpului
poate determina o reabilitare a starii fiziologice,
intarind vital al persoanei,

Estetica, idea de frumusete a capatat o impor-
tantd deosebita in zilele noastre, influentandu-ne
direct stilul de viata si conceptiile. De aceea cerem
sfaturile specialistilor (cosmeticieni) de incredere,
care sd ne ajute sa ne ,,mascam’ defectele si sa ne
punem in valoare trasaturile frumoase.

Din cele mai vechi timpuri si pana astazi,
pastrarea tineretii si frumusetii a fost unul din
cele mai fascinante visuri ale omului.

Inca din antichitate, oamenii au ince-
put sd caute mijloace pentru a indeparta
celulele moarte ale pielii si pentru a inldtura
efectele suprapigmentarii.

Curatarea si hidratarea tenului, in con-
ditiile climei calde si uscate din Orient con-
stituiau elementele de baza ale igienei.

In Egiptul Antic erau folosite produse
speciale pentru spalarea corpului, ameste-
curi de argila si cenusa pentru indepartarea
grasimii si catifelarea pielii. Contra caderii

Asistent principal de farmacie
Profesor cosmetologie
Dulgheru Stefana

parului se folosea o pomada facutd din grasimea
a sase animale: leu, hipopotam, crocodil, pisica,
sarpe si tap; gura era parfumatd mestecand se-
minte de mir, iar pentru a da stralucire dintilor, i
freca cu un betisor de fildes Tnmuiat in prealabil
intr-un amestec alcatuit din sidef, carbune si coji
de oua.

Cuvantul ,,cosmetica” deriva din greaca antica,
in care el ere intelesuri multiple: ,,kosmeticos” este
un adjectiv care se refera la podoaba; ,.kosmetike”
este arta de a-si face toaleta, arta infrumusetarii.

Cosmetologia moderna trateaza, modeleaza
si infrumuseteaza, asigurand frumusetea corpului
omenesc in special al pielii.

Companiile producdtoare de cosmetice
folosesc laboratoare stiintifice, colaboreaza cu
medici dermatologi, biologi si chimisti.

Aceste echipe de oameni de stiintd cerce-
teaza in permanentd interactiunea dintre mediul
inconjurator si corpul uman, folosind pentru
produsele cosmetice pe care le produc substante
naturale care sa nu fie novice nici pentru mediu,
nici pentru cei care le folosesc.

Infrumusetarea nu mai constituie un lux,
ea reprezintd un progres social, de o reald im-
portanta.

In secolul nostru, frumusetea inseamna
tinerete.
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Particularitati terapeutice la
varstnici

Varstnicii folosesc n general mai multe me-
dicamente, datorita asocierii frecvente a bolilor
cronice, precum $i suprapunerii suferintelor acu-
te, astfel riscul patologiei iatrogene se tripleaza
peste 65 de ani.

Aspecte privind terapia medicamentoasa
la varstnici sunt numeroase, adeseori medica-
mentele interactionand in moduri complexe.
Principalele probleme din punct de vedere al
pacientului, pot fi descrise astfel:

- patologia multipld existentd la pacientii
varstnici necesitd consumul mai multor medi-
camente comparativ cu pacientii tineri, determi-
nand un risc mai mare de dezvoltare a reactiilor
adverse si interactiunilor medicamentoase.

- nerespectarea regulilor regimului terape-
utic si erorile de administrare a medicamentelor
se accentueaza odata cu varsta. Aceasta se dato-
reaza in parte confuziei induse de polimedicatie;
alti factori importanti sunt afectarea memoriei,
vederii si scaderea dexteritatii manuale. Dar cea
mai importantd cauza a compliantei necorespun-
zatoare la administrarea medicamentelor este
aceea ca pacientii si familiile lor nu inteleg pe
deplin ce ar trebui sa faca.

- exceptii de la modelul normal de cinetica
si dinamicd a medicamentelor apar mai frecvent
la varstnici decat la tineri.

- pierderea capacitatii functionale de rezerva
a inimii, ficatului si rinichilor, cat si perturbarea
controlului homeostazic, contribuie la cresterca
vulnerabilitatii varstnicilor la administrarea me-

Dr. Gerda Margine

dicamentelor.

- la varstnici rezultatul terapeutic
poate fi afectat prin administrarea simul-
tand a medicamentelor vechi sau impru-
mutate de la alti, sau a unor produse luate
dupa propria decizie, fara prescriptie
medicala.

Diferentele individuale in ceea ce
priveste sensibilitatea la medicamente,
precum si cele de metabolism sunt mult

mai importante decat la tineri. Modificarile
biologice si fiziologice din cursul imbatranirii
au repercursiuni si asupra farmacologiei
medicamentelor. Cu cat numarul medicamentelor
este mare, cu atat posibilitatea aparitiei
interactiunilor medicamentoase este mai mare,
si din acest motiv polimedicatia este un pericol
pentru varstnici, determinand frecvent internarea
in spital.

Administrarea rationalda a tratamentului
medicamentos la varstnici necesitd o buna
intelegere a modificérilor de farmacodinamica
(raspunsul terapeutic) si farmacocinetica
(distributia medicamentelor) care pot sa apara
la aceasta categorie de varsta.

In ce priveste medicamentele, reactiile ad-
verse, considerate ,,pretul platit” pentru controlul
patologiei, sunt imprevizibile la batrani, datorita
unei mari heterogenitati in rezerva fiziologica.
Simptoamele si semnele reactiilor toxice medi-
camentoase sunt nespecifice, bolnavul prezentan-
du-se de urgentd pentru hipotensiune arteriala,
aritmii, greturi, confuzie, fatigabilitate, retentie
de urina.

Accidentele farmacologice sunt determi-
nate de o multitudine de factori: supradozarea;
polimedicatia (este urmarea polipatologiei varst-
nicului, deseori medicamentele fiind prescrise
de medici diferiti, de diferite specialitati, ceea
ce favorizeaza interactiuni nonintentionale; de
un real pericol este automedicatia; erori de pre-
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scriptie (nerespectarea contrain-

dicatiilor, a dozelor adecvate var-
stei, necontrolarea interactiunilor
medicamentelor); forma galenica
(trebuie adaptatd bolnavului, fiind
aleasd cu grija la cei cu anumite
deficiente vizuale sau motorii);
necunoasterea efectelor secundare
(poate duce la interpretari erona-
te, atribuindu-se varstei Inaintate
anumite reactii medicamentoase,
continuandu-se tratamentul, sau,
mai grav, dandu-se in plus medi-
camente pentru a ameliora aceste
simptoame).

Prescrierea medicamentelor
la batrani este responsabilitatea
medicului curant. Acesta trebu-
ie sa tind seama ca la varstnici
sunt foarte des intdlnite aspecte
patologice multiple; este foarte
dificil sa se stabileascd o ordine a
prioritatilor, care din boli trebuie
tratatd prima, care poate fi tem-
porizata, i care ldsatd netratata.
Problemele pe care acest aspect le
ridicd sunt $i mai mari daca unele
medicamente sunt administrate
pentru a trata efectele secundare
ale altora.

Aspectele particulare pe care
le ridica medicamentele la varst-
nici includ: perturbdri in cinetica
si In dinamica medicamentelor,
interactiunile medicamentoase
(cu atat mai frecvente, cu cat se
administreaza mai multe medica-

mente), efectele fiziologice legate de varsta si boala.

Procesul de imbatranire influenteaza semnificativ viteza de
absorbtie din sistemul digestiv, prin diminuarea suprafetei de
absorbtie. La nivelul intestinului subtire numarul vilozitatilor
scade si prin scaderea numarului celulelor absorbante la care se
adauga efectele scaderii motilitatii tubului digestiv si a fluxului
sanguin diminuad absorbtia. La nivelul mucoasei gastrice se mai
adauga scaderea secretiei gastrice acide, iar la cel al mucoasei
intestinale, scdderea secretiei enzimelor pancreatice si a bilei.
Acesti factori determina o incetinire a absorbtiei medicamen-
telor la varstnici.

Distributia medicamentelor in tesuturi este determinata de
liposolubilitate, masa musculara si starea de hidratare a varstni-
cului. Reducerea masei musculare si a apei totale la varstnici,
are ca si consecinta reducerea volumului de distributie pentru
medicamentele hidrosolubile, deci o crestere a concentratiei
acestora cu posibile efecte nedorite.

Legarea medicamentului de proteinele plasmatice se
altereaza cu varsta datorita scaderii albuminelor plasmatice;
folosirea concomitentd a doud sau mai multe medicamente
favorizeaza dislocarea unor legaturi ale acestora cu proteinele;
astfel se va realiza cresterea concentratiei de substanta activa
libera 1n plasma, cu atingerea nivelelor toxice.

Metabolismul medicamentelor este
afectat la varstnici mai ales datorita
reducerii fluxului sanguin hepatic si a
activitatii sale enzimatice.

Excretia este cel mai mult influentata
de imbatranire, datorita reducerii functiei
renale. Eliminarea medicamentelor la
varstnici va fi mai lenta, timpul de inju-
matatire prelungit, durata de actiune de
asemenea, rezultand tendinta de acumula-
re, cu potential toxic. Un indicator pentru
eliminare renald il constituie clearance-ul
pentru creatinina.
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Din analiza influentei imbatranirii
asupra farmacocineticei rezulta ca in
cursul varstei a treia timpul de Tnjuma-
tatire a medicamentelor administrate
este prelungit, ceea ce duce la o acu-
mulare, de la o administrare la alta si,
apoi, la o concentratie crescuta, pentru
aceleasi doze, 1n lichidele organismu-
lui. Acest fapt atrage dupa sine o spo-
rire a actiunilor medicamentelor, atat
a celor benefice, cat si a celor adverse.
De aceea, este aproape o axioma in
geriatrie sd se administreze medicatia
fie In doze mai mici decat la adulti, fie
la intervale mai prelungite.

In geneza fenomenelor farma-
cotoxice la batrani, trebuie luate 1n
considerare interactiunile medicamentoase ad-
verse, precum si efectul lipsei de complianta a
bolnavilor (supradozaj, medicatie haotica, pauze
nejustificate).

Administrarea medicamentelor la varstnici
este conditionata de o serie de factori:

o Diminuarea frecventa a atentiei, memori-
ei si, uneori a discerndmantului batranilor, impun
o prelucrare a bolnavilor si un grafic scris clar,
minutios, cu specificarea riguroasa a modului de
folosire (doze, ore).

o Defectele de vedere si de mobilitate (in
special tremuraturile) duc la identificari eronate
ale medicamentelor si la dozari gresite (de ex., in
cazul administrarii sub forma de picaturi).

o Polipatologia obisnuita la varstnici duce
la cumularea de prescriptii si de medicamente,
ce pot prezenta incompatibilitati, mai ales ca
varstnicii au tendinta sa consulte mai multi me-
dici in paralel.

o Tendinta batranilor la polipragmazie, i
face adesea sa cumuleze la medicamentele pre-
scrise alte medicamente (despre care au auzit de
la altii sau au citit In publicatii mai mult sau mai
putin calificate).

Principiile generale i recomandari in pre-
scriptia medicamentelor la varstnici:

1. Evaluarea corecta si completa a pacien-
tului, cu aprecierea beneficiului tratamentului si
posibilelor efecte secundare.

2. Utilizarea masurilor nonfarmacologice
ori de cate ori este posibil.

3. Cunoasterea farmacologiei medicamen-
tului inainte de a-I prescrie.

4. Aprecierea starii clinice §i in ce masura
aceasta va influenta farmacologia medicamen-
tului.

5. Evitarea posibilelor efecte adverse si
interactiuni nefaste.

6. Ajustarea dozelor medicamentelor cu eli-
minare renala conform functiei renale, reducand
doza pana la o treime din doza adultilor.

7. Se prefera inceperea tratamentului cu
doze mici, care vor fi apoi crescute progresiv.

8. Instruirea si a anturajului, eventual in
scris, folosindu-se grila terapeutica.

9. Determinarea concentratiei sanguine
a medicamentului, cu scop de monitorizare a
eventualelor doze toxice.

10. Asigurarea compliantei pacientului
varstnic.

11. Urmarirea permanenta a tuturor aspec-
telor legate de efectul terapeutic, toxicitate, doze,
asocieri medicamentoase, prescrierea fiind pe cat
posibil de scurta durata.

12. Cercetarea cu grija a istoricului bolii,
medicatia luata anterior, eventualele alergii.

13.  Controlul periodic daca prescriptiile
sunt bine Intelese si corect aplicate.

In concluzie, principiile generale de folosi-
re a medicamentelor la varstnici se bazeaza pe
notiunile de farmacologie geriatrica in continua
perfectionare, care cuprind modificarile farma-
cocinetice si farmacodinamice ale medicamen-
telor la persoanele varstnice. Este importantd o
colaborare permanenta cu bolnavul sau anturajul
acestuia pentru a aprecia efectele tratamentului,
dar si aparitia reactiilor adverse, cu scopul sta-
bilirii conduitei in timp.
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Noutati

Agentia Europeand a Medicamentului
a finalizat evaluarea datelor recent publicate
asupra sigurantei cardiovasculare a antiinfla-
matoarelor nesteroidiene

La sfarsitul lunii octombrie 2012, Agentia Euro-
peand a Medicamentului a finalizat evaluarea datelor
recent publicate asupra sigurantei cardiovasculare a
antiinflamatoarelor nesteroidiene. In urma acestei
evaluari, Comitetul pentru Produse Medicinale de
Uz Uman a concluzionat ca rezultatele ultimelor
studii sunt in concordanta cu datele obtinute anterior.
Acestea arata faptul ca diclofenacul prezinta un risc
cardiovascular superior altor AINS neselective.

In perioada care va urma, Comitetul de Evalua-
re a Riscului din cadrul Departamentului de Farma-
covigilenta al Agentiei Europene a Medicamentului
va stabili necesitatea actualizarii prospectelor si a
ghidurilor terapeutice cu noile informatii privind
riscul cardiovascular al acestor medicamente.

Risc de cazuri grave de hipocalcemie la
utilizarea denosumabului

Agentia Britanica a Medicamentului (MHRA
— Medicines and Healthcare Products Regulatory
Agency) avertizeazd profesionistii din domeniul
sanatatii privind riscul de hipocalcemie asociat
denosumabului, medicament destinat preventiei
evenimentelor scheletice la pacientii cu metastaze
osoase (la doza de 120 mg) sau tratamentului os-
teoporozei la persoanele cu risc ridicat de fracturi
(la doza de 60 mg). Au fost detectate cazuri grave
de hipocalcemie la pacientii sub tratament cu 120
mg sau 60 mg denosumab si chiar trei cazuri fatale
la cei tratati cu doza de 120 mg. Semnele si simp-
tomele hipocalcemiei includ alterarea statusului
mental, tetanie, convulsii si prelungirea intervalului
QT. Hipocalcemia poate aparea in orice moment al
tratamentului, mai frecvent in primele sase luni.

medicale.

,,Sanatatea e unitatea ce da valoare tuturor
zerourilor vietii.”

Bernard de Fontenelle

Inainte de inceperea tratamentului cu denosumab
trebuie corectatd hipocalcemia si este necesara supli-
mentarea cu calciu si vitamina D la toti pacientii tratati
cudenosumab 120 mg, doar daca nu este prezenta hi-
percalcemia. Precautii suplimentare si monitorizarea
nivelelor de calciu trebuie avute in vedere la pacientii
cu insuficienta renala severa (clearance-ul creatininei
< 30 ml/min, rata filtrarii glomerulare intre 15 si 29
ml/min/1,73m?) sau la cei care urmeaza tratament de
substitutie a functiei renale (dializd), la care riscul de
aparitie a hipocalcemiei este mult mai ridicat.

FDA adauga 8 medicamente pe lista de
monitorizare

FDA (Food and Drug Administration) a ada-
ugat 8 substante sau clase terapeutice pe lista de
medicamente aflate sub monitorizare intensiva din
cauza aparitiei de noi informatii privind siguranta
utilizarii. Dintre acestea, doar 6 sunt autorizate
la noi pe piata (cetirizina, sulfatul de codeina,
docetaxelul, fluorochinolonele, levetiracetamul,
inhibitorii pompei de protoni).

Aceste medicamente sunt utilizate in trata-
mentul unor afectiuni diverse. Adaugarea acestora
pe lista de monitorizare are scopul de a stabili daca
existd o relatie de cauzalitate Intre efectul advers
raportat prin sistemul de raportare spontana a re-
actiilor adverse (in perioada aprilie-iunie 2012) si
medicamentul incriminat.

Sursa: Drug Information Research Centre
(Centrul de Cercetari privind Informarea asupra
Medicamentului — CCIM). Buletinul Informativ
Nr. 50

CE aproba Cialis® in tratamentul hiper-
plaziei benigne de prostata

Binecunoscutul medicament de tratament a dis-
functiei erectile produs de Eli Lilly (Cialis®), a fost
recent aprobat de Comisia Europeana intr-o noud indi-
catie terapeutica: tratamentul hiperplaziei benigne de
prostatd (HBP). Decizia de introducere a Cialis® in
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tratamentul HBP 1n Europa vine la un an dupa ce U.S.
Food and Drug Administration a decis sa autorizeze
Cialis® in aceeasi indicatie. Medicamentul se afla pe
piata farmaceutica europeana din anul 2002, cand a
fost autorizat 1n tratamentul disfunctiei erectile.

Cialis® se prezinta sub forma de comprimate
filmate care contin ca substanta activa tadalafil,
un inhibitor selectiv reversibil al fosfodiesterazei
de tip 5, enzima care se gdseste In muschii netezi
ai corpilor cavernosi, dar si iTn muschii netezi vas-
culari si viscerali. Inhibarea PDE-5 de catre tada-
lafil produce cresterea valorilor GMPc (guanozin
monofosfat ciclic), producand astfel relaxarea mus-
chilor netezi si aflux de sange la nivelul acestora.

Odata cu autorizarea sa in HBP, Cialis® de-
vine singurul medicament din Europa care poate
oferi o singura optiune terapeutica pentru pacientii
barbati diagnosticati cu disfunctie erectila si cu
hiperplazie benignd de prostata.

Pe langa SUA si UE, Cialis® are indicatie in
HBP si in alte tari, precum Canada, Mexic, Brazilia,
Rusia, Argentina, Coreea de Sud.

Sursa: http://www.noutatimedica-
le.com/2012/11/CE-aproba-Cialis-in-trata-
mentul-hiperplaziei-benigene-de-protasta.
html#ixzz2Bjp4dmbUX

Opinie favorabila CHMP pentru Ryzodeg®
si Tresiba® in tratamentul diabetului zaharat

In data de 18 octombrie 2012, Comitetul pentru
Medicamente de Uz Uman (CHMP, structura din ca-
drul EMA - European Medicines Agency) a acordat
opinie favorabild privind autorizarea medicamente-
lor Ryzodeg® 100 Ul/ml si Tresiba® 100 Ul/ml si
200 Ul/ml, solutii injectabile cu administrare subcu-
tanata in tratamentul diabetului zaharat la pacientii
adulti. Ryzodeg® poate fi administrat o data sau de
doua ori pe zi, la mesele principale, in vreme ce Tre-
siba® se administreaza in doza zilnica unica.

Ryzodeg® contine un amestec solubil de
msuline cu durate de actiune diferite: insulina de-
gludec - componenta activa a medicamentului Tre-
siba® (cu o duratd lungd de actiune) si insulina
aspart (cu un debut al actiunii mai rapid si o actiune
de scadere a glicemiei mai pronuntata decat insulina
umana solubild, aga cum s-a evidentiat pe perioada
primelor patru ore dupd masa. Dupa injectarea sub-
cutanatd, insulina aspart are o durata de actiune mai
scurtd decat insulina umana solubild). Ambele tipuri
de insuline sunt obtinute prin tehnica recombinarii
genetice (,,tehnologia ADN-ului recombinant”). In-
sulinei degludec nu i-a fost inca alocat un cod ATC,
motiv pentru care nici produsele medicamentoase
care o contin nu sunt incadrate intr-o grupa ATC.
Ambele medicamente vor putea fi utilizate Impreuna
cu FlexTouch®, care prezintd un mecanism facil de
auto-injectare.

Sursa: European Me-
dicines Agency

http://www.noutati-
medicale.com/2012/10/
Ryzodeg-Tresiba-insulina-
degludec-in-sulina-aspart-
tratament-diabet-zaharat.
html#ixzz2BjqnRUKB

Dr. Nicoleta Mitroi
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Un articol al prof. Teodora Badea se refera
la Uleiurile esentiale. Considerand ca aceste date
sunt utile si viitorilor asistenti de farmacie, le
publicim mai jos.

Ce sunt uleiurile esentiale? Sunt produsi de
secretie ai plantelor aromatice, elaborati in canti-
tati extrem de mici, ca picaturi fine, 1n tesuturile
secretorii.

Exemple de structuri secretorii intalnite la
plante: perii glandulari — Origanum sp., pungi
glandulare — la Compositae si Umbeliferae sau
canale secretoare — la Conifere.

Reintoarcerea la naturd, sursa originarad a
vietii, este din ce In ce mai pregnanta in ultima
vreme! Auzim despre cazuri de boli tratate ,,mi-
raculos” cu ajutorul plantelor, sau le utilizam noi
insine pentru infrumusetare sau ca plante-condi-
ment, care sa confere hranei savoare.

Fitoterapia este mijlocul de tratare a bo-
lilor prin folosirea plantelor in intregime sau a
extraselor din plante. Daca la sfarsitul secolului
al XIX-lea fitoterapia ocupa aproximativ 80% din
metodele de tratare a bolilor, odata cu dezvoltarea
chimiei de sinteza, tratamentele clasice pe baza
de ,,ierburi” au fost inlocuite cu unele mai... ,,ra-

asilica F —AMF

finate”. Astfel, treptat, fitoterapia a pierdut teren
in favoarea chimioterapiei. Astazi se Incearca o
revenire la vechile terapii.

Aromoterapia este o ramura a fitoterapiei,
care se refera la utilizarea uleiurilor esentiale ex-
trase din plante cu scopul prevenirii si/sau tratarii
unor afectiuni sau pentru innobilarea produselor
cosmetice. Desi termenul de aromoterapie a fost
introdus 1n literatura abia in secolul XX (1937,
Rene Gattefosse), proprietatile terapeutice ale
plantelor aromatice care contin uleiuri esentiale
sunt cunoscute si folosite de mii de ani. Aceste
uleiuri (denumite si aromatice, eterice, volatile)
sunt produsi derivati din metabolismul a aproxi-
mativ 87 de familii de plante. Ele nu se confunda
cu uleiurile vegetale grase, chiar daca au aceeasi
origine comuna — plantele.

Utilizarea uleiurilor esentiale a fost mai
mult intuitiva pana in prima jumatate a secolului
XX. Incepand cu deceniul opt al acestui secol,
cercetarile legate de uleiurile esentiale s-au in-
tensificat astfel incat, in prezent, se redescopera
virtutile lor terapeutice si se investeste tot mai
mult in cercetarea si producerea lor.

Ca substante vii, utilizate in stare purd, in
integralitatea lor, uleiurile volatile ale plantelor
sunt denumite si esentiale. Aceastda denumire se
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justifica prin compozitia si proprietatile lor tera-
peutice. Fiind de naturd organica, esentele tind
,,sa lucreze” In armonie cu organismul uman.

Numele celor care au descoperit uleiurile
esentiale nu sunt consemnate nicaieri, in niciuna
din scrierile omenirii. S-a consemnat doar suc-
cesul acestor anonimi...

La plantele aromatice se poate spune ca
energia cosmica se concentreaza in substantele ei
volatile, adica in uleiuri esentiale, in timpul pro-
cesului de fotosinteza. Atunci compusii aromatici
se combina in cloroplaste cu glucoza si formeaza
glucide, care circula si se depoziteaza in plante.

Compozitia chimica a uleiurilor esentiale
este diferitd; in general sunt amestecuri de mai
multe clase de substante organice: hidrocarburi,
alcooli, terpene, fenoli, aldehide, cetone, esteri,
oxizi, acizi.

Uleiurile esentiale se volatilizeaza in contact
cuaerul. Daca dorim sa purificam o incapere sau sa
aducem, pur si simplu, un alt miros intr-un spatiu
inchis, folosim lampa de aromoterapie: se pun
2-3 picaturi de ulei esential in apa din recipientul
lampitei; cand aceasta se va incélzi vor fi antrenate
odata cu apa si fine picaturi de ulei. Aromele de
menta, busuioc sau lavanda sunt cunoscute si apre-
ciate. Ele confera personalitate locului/spatiului
invadat de plante sunt forma esentelor.

Prin componentele lor chimice, uleiurile
esentiale actioneaza direct asupra microorganis-
melor patogene, astfel explicandu-se proprietatile
lor antiinfectioase.

Administrarea interna a uleiurilor esentiale
se face doar dupa indicatiile medicului specia-
list!

Efectele bacteriostatice,
bactericide si bacteriolitice
constatate Tn urma studiilor
sunt determinate de capacita-
tea toxica si caustica a feno-
lilor si alcoolilor menoterpe-
nici din compozitia chimica
a uleiurilor esentiale folosite.
De exemplu, unul dintre ule-
iurile esentiale cu cea mai
pronuntata actiune antibiotica
este uleiul de cimbru.

Uleiul de ienupar da
rezultate exceptionale in tra-
tarea bolilor renale de natura
infectioasa.

Uleiul de menta este
un bun digestiv, care se poate administra dupa
consumarea de alimente prea grase.

Aproape o treime din plantele folosite tra-
ditional 1n fitoterapie sunt aromatice. Daca deja
simtiti un miros suav in jur, este sigur aroma unei
plante pe care o iubiti, de aceea o aveti in casa!
Sa aducem cat mai multe plante n casa noastra
si sd recreem acest mediu care, din pacate, este
plin de radiatiile emise de atatea aparate elec-
trocasnice.

Sa ne imprietenim cu plantele, pentru ca ele
ne daruiesc fard sd ceard nimic in schimb. Va
propun ca de maine sd va parfumati cu cate o
picatura de ulei esential de lavanda, sau de menta,
sau de... ce va place, pusa discret, dupa ureche,
pe gat sau la incheietura pumnului! Veti fi mai
binedispusi si, de ce nu, mai isteti!
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In mai multe editii ale vastei lucrari Incur-
siune in Medicina naturista — Speranta Anton —
pune la indemana cititorului metode care previn
si trateaza o serie de afectiuni, dintre care am
selectat pe cele ale aparatului bucal.

Dintii si gingiile

Valeriu Popa recomanda pentru dureri de
dinti, gingii si tiuituri in ureche, tampon de vata
inmuiat n suc de ceapa.

Pasta de dinti ,,Genna Dent” contine argila,
carbonat de Ca, aloe vera, propolis si incd 27 de
plante.

»Extract din muguri de Betula Pubescens”
este macerat glicerinic, care ajutd in paradontoza,
gingivite, pioree alveolara dentard, are rol stimu-
lator, in astenie. Se iau 50-70 picaturi.

Produsul ,,Abies Pectinata” este macerat
glicerinic care ajuta In paradontoza, carii dentare,
demineralizari. Se iau 50 picaturi de3 ori/zi.

,DentonimH” este4 praf de dinti spumant
aromat. Contine: zeoliti naturali, ajuta la tratarea
danturii §i a gingiei.

Raluca Langa,
Prof. dr. Adrian Nastase

»Favident” pulbere ofera protectie impo-
triva placii bacteriene, a tartrului, in afectiunile
gingiei.

»FitoDent” este apa de gurd din plante.
Contine tinctura de salvie, musetel, coada so-
ricelului si ulei de cimbru. Previne si combate
afectiunile cavitatii bucale: gingivite, paradon-
toza si micoze.

Sucul de afine este antiinfectios, ajutand in
gingivite.

»Apimer forte” confine apd de mare filtrata
biologic, tincturd de echinacea, tinctura de propo-
lis. Este hemostatic dupa extractii dentare, ajuta
in paradontoza, afte bucale, cresterea imunitatii
locale.

,Orosept” contine: cimbru, fenicul, tinctura
de propolis, ulei de menta. Ajutd in gingivo-sto-
matite, glosite, afte bucale, faringo-amigdalite.

,Plantagingival” contine extract din galbe-
nele, revent si tataneasa in glicerind. Galbenelele
conferd, prin saponozidele triperpenice si fla-
vone, o actiune antisepticd si antiinflamatoare,
iar reventul prin hidroxiantrachinone si taninuri
galice si catehice are actiune antiinflamatoarte
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si astringentd. Unul din taninuri are o actiune
analgezica si antiinflamatoare comparabild cu
a fenilbutazonei si a acidului acetilsalicilic.
Alantoina din tataneasa este cicatrizant puternic.
Produsul ajutd in caz de stomatite, gingivite, afte,
dureri din cauza protezelor dentare.

Pentru tratarea abcesului dentar se pot
folosi:

Ceai de coada-soricelului, in, nalba (emo-
lientd), podbal, salvie, soc, sulfind, radacini de
tataneasa (decoct), urzica, volbura, radacini de
cerentel (astringentd), sunatoare (calmant).

Ceai pentru gargard: musetel, cimbrisor,
salvie (antiseptic, astringent, cicatrizant), frunze
de nalba, mac, radacini cerentel, dragaica.

Aftele pot fi tratate cu:

Solutii de bicarbonat sau permanganat de K
local, cu sau fara asociatii de plante.

Se consuma morcov, drojdii uscate, cartof,
dude negre, afine, mure, zmeura.

Gargara cu frunze de salvie, salcie, busu-
ioc (gargara si mestecare), sulfind, trandafir,
lamaie+miere+apa, cuigoare (preferabil in ames-
tec cu salvie). Propolis spray pe un tampon de
vata sau produsul Gingiprop.

Infuzii: musetel, salvie, busuioc, sulfina,
petale de trandafir.

Decoct de radacini de cerentel — gargara.

Suc de lamaie — tamponare.

Macerat de petale de trandafir in miere (pen-
tru micoze bucale) — 100 g petale in 400 ml apa,
la foc mic in vas acoperit, timp de 15 min. Dupa

ce se filtreaza in lichid se adauga 650 g miere. De
3 ori/zi sa se adauge si cate 20 picaturi tinctura
de propolis. De mai multe ori pe zi se ia cate o
jumatate lingurita, care se va tine cat mai mult
in gura pe zona afectata.

Tamponare o datd/zi cu clorurd de zinc pen-
tru uz stomatologic.

Decoct de radacina de nalba pentru a se evita
reinfectarea.

Decoct de frunze de afin (0 mana de fructe/1
l apa. Se fierbe pana scade la jumatate. Se clateste
gura).

Cand incep sa apara, se ia un pic de bicar-
bonat de Na 1n gura si se tine amestecat cu saliva
%-1 h, apoi se scuipd. Se poate repeta de cateva
ori/zi.

Cariile dentare

Produsele alimentare care contin carbonati
(ex. apa minerala cu mult CO,, sifonul) pot
determina aparitia cariilor dentare pe suprafata
externi a danturii. In general, bauturile acidulate
(Cola, Pepsi, Sprite, suc de citrice) contin mult
acid, care ataca smaltul dintilor.

Pot fi evitate dacd se mesteca frunze de
salvie care curata si intaresc dintii sau frunze
proaspete de dafin.

Gargara cu ceai de coada-calului.

Pentru a pastra culoarea naturala a dintilor, se
recomanda consumarea de mere si de citrice.

In cazul in care deja s-au instalat carii,
apelati cu incredere la dentist, altfel riscati sa va
pierdeti dantura.
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120 DE CURIOZITATI ALE
CORPULUI UMAN

041 Femurul este mai tare decat betonul.

042 Fiecare limba este unica 1n felul ei.

043 Greutatea corpului omenesc este de 50
de ori mai mare decat a cea a creierului.

044 Gura noastra produce aproximativ 250
g de saliva zilnic.

045 Homosexualitatea a fost considerata
boala psihicd pana in anul 1973.

046 In anul 3.000 I.Hr., egiptencele credeau
ca venele dilatate erau dragute, drept pentru care
le scoteau in evidentd colorandu-le cu vopsea
albastra.

047 In corpul uman exista suficient fosfor
pentru a crea 250 de chibrituri.

Continuare din numarul trecut...

48 In corpul uman sunt mai mult de 1200
de km de vase de sange.

049 In momentul primei respiratii un nou
ndscut trebuie sa inspire cam de cincizeci de ori
mai puternic decat un adult.

050 In primul sdu an de viata, un nou niscut
furd din perioada de somn a parintilor intre 400
si 750 de ore de somn.

051 In procesul comunicarii, 55% ii revine
fiziologiei (limbajul corpului), 37% vocii (ritm
si ton), si numai 8% cuvintelor purtdtoare de
informatie.

052 In timpul primei luni de sarcina fatul
are o lungime de cativa milimetri.

053 In timpul unui orgasm obisnuit consumi
112 calorii, iar un orgasm mimat consuma 315
calorii.

054 In ureche exista aproximativ 4000 de
glande generatoare de ceara.

055 Inaltimea omului variaza in timpul zi-
lei. Dimineata suntem cu un cm mai inalti decat
seara. Acest lucru se intdmpla deoarece discurile
intervertebrale se ,,taseaza” atunci cand stam in
picioare, datoritd greutatii propriului corp.

056 Inima bate de aproximativ 2.700.000.000
de ori de-a lungul vietii.

057 Inima continud sd batd dupa ce este
scoasa din corp. Chiar daca este tdiata in bucati,
muschii inimii vor continua sa bata.

058 Inima femeii bate mai repede decat cea
a barbatului.

059 Inima pompeaza mai mult de 6 litri de
sange pe minut, adica 10 000 de litri de sange
pe zi.

060 Intestinul gros are zece metri lungime.

061 Intr-o ora de sex consumi 360 de calorii.

062 ti folosesti aproximativ 200 de muschi
cand faci un pas mergand.

063 La aproximativ fiecare sapte ani, corpul
dumneavoastra inlocuieste echivalentul a apro-
ximativ un nou schelet.
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064 Lungimea medie a penisului este de 3
ori lungimea degetului mare de la mana.

065 Mai mult de jumatate din cele 206
oase ale corpului omenesc se gasesc in maini §i
picioare.

066 Mai mult de jumatate din greutatea
pe care o are copilul la nastere este castigata in
timpul ultimelor 6-8 saptamani de sarcina.

067 Mai mult de un miliard de bacterii sunt
pe fiecare laba a piciorului.

068 Majoritatea barbatilor petrec 3.300
ore din viatd pentru a se barbieri. Daca nu ar fi
barbierita, barba ar putea ajunge la 9 metri intr-o
viata de om.

069 Ména are 27 de oase.

070 Mancarea ajunge in aproximativ 7 se-
cunde din gura in stomac.

071 Mandibula este cel mai dur os din or-
ganism.

072 Matematicianul John von Neumann a
calculat ca mintea umana poate inmagazina 280
de catralioane de biti de memorie.

073 Media duratei unui vis profund la om
este de 2-3 secunde.

074 Media inalfimii la femei este cu apro-
ximativ 10 cm mai mica decat media inaltimii
la barbati.

075 Mozart isi scria Intreaga operd muzicala
in minte, auzind si perfectionand fiecare nota in
parte, si abia apoi o asternea pe hartie.

076 Muschiul ochiului este cel mai rapid
din organism. El se contracta in mai putin de o
sutime de secunda.

077 Ne schimbam pozitia de 30-40 de ori
pe noapte. Nevoile medii de somn sunt de 14-22
ore pe zi la un copil pana la o luna, 13-15 ore la
unul spre 1 an, 10-12 ore pana la 6 ani, 9 ore la
12 ani si 7 ore si jumatate la un om adult.

078 Nu se poate stranuta cu ochii deschisi.

079 Omul are aproximativ 76 000 de fire
de par pe cap.

080 Numarul de neuroni din creierul uman
este astronomic, acestea ajunge la 100 de mili-
arde de celule nervoase.

081 O persoana din 2 miliarde va trai pana
la varsta de 116 ani sau mai mult.

082 O persoana obisnuita foloseste baia de
6 ori pe zi.

083 O persoana obignuita respird cam 74 de
milioane de litri de aer de-a lungul vietii.

084 O persoana poate trdi fara mancare pana
la o luna, dar fard apa numai o saptamana.

085 O persoana rade in medie de circa 15
ori pe Zi.

086 Oamenii sunt singurii care fac sex stand
fatd in fata.

087 Ochii pot distinge aproape opt milioane
de nuante.

088 Ochii si creierul construiesc culori din
valuri de energie.

089 Organismul uman contine aproximativ
cinci litri de sange.

090 Osul hioid, aflat deasupra laringelui,
sustine muschii limbii si este singurul os din
organism care nu atinge nici un alt os.

091 Parul uman creste anual cu 40 cm, iar
unghia cu 6 cm.

092 Pe un centimetru patrat de piele se afla
aproximativ sase milioane de celule, 5000 de
receptori, 15 glande sebacee, 200 fibre nocicep-
tive (pentru durere), 10-25 receptori tactili si
corpusculi termosensibili, patru metri de fibre
nervoase, un metru de vase sanguine, $i peste
100 de glande sudoripare.

093 Pentru a desfasura ,,procesul gandirii”
creierul are nevoie de mari cantitati de energie.
De aceea este posibil ca dupd un intens proces
de gandire sa resimfiti aceeasi oboseala ca si in
cazul muncii fizice.

094 Pentru atentia acordata jocurilor video
se consuma tot atatea calorii cat pentru mersul
pe jos cu 3,2 km/h.

095 Persoanele dreptace traiesc, in medie,
cu noua ani mai mult decat cei stangaci.

096 Peste 70% din bolile existente in lume
se transmit prin secretiile din nasul si gatul
omului.

097 Piciorul are 26 de oase.

098 Piciorul unui barbat mediu, elimina
aproximativ 250 g de transpiratie zilnic.

099 Piciorul unui om contine 250.000 glan-
de sudoripare (transpiratie).

100 Pielea cantareste in medie cam de 2 ori
cat creierul aceleiasi persoane.

Va continua...
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Continuare din numarul trecut...

defectologie, s.f., (rus. defektologiia) - studiu al celor cu deficiente senzoriale si intelectuale

deglutitie, s.f., (fr. déglutition) - inghitire

dendrita, s.f., (fr. dendride) - prelungire protoplasmatica a neuronului

dentina, s.f., (fr. dentine) - tesut osos care formeaza pulpa dintelui

dentitie, s.f., (fr. dentition) - 1 aparitia dintilor la copii. 2 totalitatea dintilor si asezarea lor

denutritie, s.f., (fr. dénutrition) - stare a unui fesut sau organism in care predomind dezasimilatia

deontologie, s.f., (fr. déontologie) - totalitatea normelor care reglementeaza relatiile dintre
medici si dintre acestia si pacientii lor

depigmentatie, s.f., (fr. dépigmentation) - decolorare a pielii

dermatita, s.f., (dermatite)- inflamatie a pielii

dermatologie, s.f., (fr. dermatologie) - ramurad a medicinei care se ocupa cu bolile pielii

dermatomicoza, s.f., (fr. dérmatomycose) - afectiune a pielii, provocatd de ciuperci parazite

dermatoza, s.f., (fr. dermatose) - boala de piele

derma, s.f., (fr. derme)- tesut fibros conjunctiv, strat mijlociu al pielii

dextrocardie, s.f., (fr. dextrocardie)- situare a inimii in partea dreapta

diabet, s.n., (fr. diabete)- boala caracterizatad prin marirea cantitatii de zahar in sange si in urina

diafiza, s.f., (fr. diaphyse)- parte mediand a unui os lung

diaforeza, s.f., (fr. diaphorese)- transpiratie abundenta

diafragma, s.f., (fr. diaphragme)- muschi intre torace si abdomen

diagnostic, s.n., (fr. diagnostic)- identificarea unei boli dupa simptoame

dializa, s.f.,, (fr. dialyse)- metoda terapeutica de curatire a sangelui in cursul insuficientelor renale

diencefal, s.n., (fr. diencéphale)- parte a creierului situatad intre emisfere si trunchiul cerebral

digestie, s.f., (f. digestion)- proces fiziologic de transformare a alimentelor in produsi asimilabili

diplegie, s.f., (fr. diplégie)- paralizie bilaterala

disfagie, s.f., (fr. dysphagie)- dificultate la Inghitit

dispnee, s.f., (fr. dyspnée)- respiratie grea

distrofie, s.f., (fr. dystrophie)- leziune organica datorata unei tulburari de nutritie

dizenterie, s.f., (fr. dysentérie)- boala infectioasa manifestata prin diaree dureroasa, cu sange.

ectoderm, s.n., (fr. ectoderme)- invelis extern al embrionului

ectopie, s.f., (fr. ectopie)- pozitie anormald a unui organ

eczema, s.f., (fr. eczéma)- boala de piele care provoaca eruptii si mancarime

edem, s.n., (fr. oedeme)- acumulare de lichid in tesuturi

electrocardiograma, s.f., (fr. électrocardiogramme)- grafic reprezentand curentii produsi de
contractiile inimii

electroencefalograma, s.f., (fr. électroencéphalogramme)- reprezentarea grafica a activitatii
electrice a creierului

electroterapie, s.f., (fr. électrothérapie)- tratament medical cu ajutorul curentilor electrici

elongatie, s.f., (fr. ¢longation)- Intinderea terapeutica a unui ligament sau nerv

embolie, s.f., (fr. embolie)- astuparea unui vas sangvin cu un cheag de sange

embriogeneza, s.f., (fr. embryogenese)- dezvoltare embrionara

embriologie, s.f., (fr. embryologie)- studiu al stadiilor de dezvoltare a embrionului

embrion, s.m., (fr. embryon)- primul stadiu din viata unui organism, incepand de la fecundarea
oului
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emfizem, s.n., (fr. emphyseme)- umflatura produsa prin infiltrarea aerului in fesuturi

enartroza, s.f., (fr. énarthrose)- articulatie mobila

encefal, s.n., (fr. encéphale)- creier

encefalita, s.f., (fr. encéphalite)- inflamatie a encefalului

encefalografie, s.f., (fr. encéphalographie)- radiografie a encefalului

encefalopatie, s.f., (fr. encéphalopathie)- boala a encefalului

endocard, s.n., (fr. endocarde)- membrana care captuseste cavitatile inimii

endocardita, s.f., (fr. emdocardite)- inflamatie a endocardului

endocrinologie, s.f., (fr. endocrinologie)- studiul glandelor endocrine

endoderm, s.n., (fr. endoderme)- foaie interioara a endodermului

enterita, s.f., (fr. entérite)- inflamatie a intestinului subtire

enterocolita, s.f., (fr. entérocolite)- inflamatie a intestinului subtire si a colonului

entorsa, s.f., (fr. entorse)- leziune a unei articulatii cauzata de intinderea sau ruperea brusca
a ligamentelor

enzima, s.f., (fr. enzyme)- compus organic de natura proteica, solubil, care provoaca sau ac-
celereaza o reactie; ferment

epidemie, s.f., (fr. épidémie)- boald infectioasa care se extinde rapid

epiderma, s.f., (fr. épiderme)- strat superficial al pielii

epifiza, s.f., (fr. épiphyse)- 1 glanda endocrina care influenteaza dezvoltarea glandelor sexuale
si procesele metabolice. 2 extremitate a unui os lung

epigastru, s.n., (fr. épigastre)- partea superioard a abdomenului

epiglota, s.f., (fr. épiglotte)- membrana care acopera glota

epilepsie, s.f., (fr. épilepsie)- boala nervoasa manifestatd prin accese de convulsii si pierderea
cunostintei

epistaxis, s.n., (fr. épistaxis)- hemoragie nazala

epiteliu, s.n., (fr. épithélium)- invelis al pielii, al mucoaselor etc.

ergograf, s.n., (fr. ergographe)- aparat pentru inregistrarea fortei musculare

ergoterapie, s.f., (fr. ergothérapie)- tratament al unor boli prin munca

eritem, s.n., (fr. éritheme)- roseata a pielii, in unele boli

eritrocit, s.n., (fr. érithrocyte)- hematie

erizipel, s.n., (fr. érysipele)- boala infectioasa manifestata prin eruptie cutanata rosie

esofag, s.n., (fr. oesophage)- parte a tubului digestiv intre faringe si stomac

excrescenta, s.f., (lat. excrescentia)- umflaturd, tumoare pe un organ
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exoftalmie, s.f., (fr. Exophtalmie)- iesire 1n afard a globilor oculari

facial, -a adj., (fr. facial)- al fetei

fagocit, s.n., (fr. phagocyte)- celula care digera bacterii si alte corpuri straine patrunse in organism.
fagocitoza, s.f., (fr. phagocytose)- functia fagocitelor

falanga, s.f., (fr. phalange)- fiecare dintre oasele care formeaza scheletul degetelor

febra, s.f., (lat. febris)- temperatura ridicata a corpului

febrifug, -a adj., s.n., (fr. fébrifuge)- (medicament); care reduce febra

fecundatie, s.f., (fr. fécundation)- fuziune a gametilor, din care ia nastere zigotul.

femur, s.n., (fr. fémur)- osul coapsei

fenotip, s.n., (fr. phénotype)- manifestare vizibila a caracterelor ereditare in anumite condifii

de mediu

ferment, s.m., (fr. ferment)- enzima

fetus, s.m., (lat. fetus)- fat

fibrilatie, s.f., (fr. fibrillation)- contractii fine si rapide ale unui grup de fibre musculare
fibrina, s.f,, (fr. fibrine)- proteina filamentoasa din sdnge care intervine in procesul de coagulare
fibrinogen, s.n., (fr. fibrinogene)- proteina din plasma sangelui; care se transforma in fibrina
fibroblast, s.n., (fr. fibroblaste)- celula a tesutului conjunctiv nediferentiata

fibrom, s.m., (fr. fibrome)- tumoare benigna din tesut fibros

filogenie, s.f., (fr. phylogénie)- originea si evolutia organismelor vii

fistula, s.f., (ft. fistule)- canal prin care se scurge o secretie

fiziologie, s.f., (fr. physiologie)- studiul functiilor organismelor vii

fiziopatologie, s.f., (fr. physiopathologie)- studiul fiziologiei organismului in timpul bolii
fizioterapie, s.f., (fr. physiothérapie)- tratament medical cu ajutorul agentilor fizici naturali
flebita, s.f., (fr. phlébite)- inflamatie a venelor

flebotomie, s.f., (fr. phlebotomie)- incizie a unei vene

flegmon, s.n., (fr. phlegmon)- inflamatie a fesutului subcutanat

fobie, s.f., (fr. phobie)- teama patologica

frenic, -a adj., (fr. phrénique)- al diafragmei

frenologie, s.f., (fr. phrénologie)- pseudostiinta potrivit careia caracterul si functiile intelectuale

depind de conformatia craniului

ftiriaza, s.f., (fr. phtiriase)- boala de piele produsa de paduchi; pediculoza
ftizie, s.f., (fr. phtisie)- tuberculoza pulmonara
ftiziologie, s.f., (fr. phtisiologie)- studiul tuberculozei pulmonare
furuncul, s.n., (fr. Foroncle)- inflamatie subcutanata purulenta.

Va continua....
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Limba engleza
este o limba vest ger-
manica care 1si are
originile Tn Anglia si
care este in prezent
limba maternd pentru
majoritatea locuitorilor
Australiei, Canadei,
Commonwealth-ului
Caribian, Irlandei, Noii
Zeelande, Regatului
Unit si Statelor Unite
ale Americii (cunos-
cute de asemenea drept
,Anglosfera”). Limba
Engleza este fara nici
un dubiu actualul lim-
baj universal. Cu toate c¢d sunt multe state care nu o au inca drept
limba oficiala, ea este larg utilizatd in comunicare si predatd in
scoli la modulul de Limba i comunicare.

Limba engleza este mostenirea pe care Imperiul Colonial
Britanic a lasat-o lumii. Promovata si utilizata indelung, ea repre-
zintd in prezent unul dintre pilonii globalizarii. Rolul sau pe plan
mondial este de necontestat, deoarece este importanta in domenii
vaste precum: medicind, inginerie, educatie, turism, Internet, afaceri,
aviatie, divertisment, etc. Dintre acestea, domeniul educational a fost
cel care a sporit utilizarea acesteia pe scara i mai larga. Educatia a
facut posibil ca studentii proveniti din state in dezvoltare sa poata
studia 1n state dezvoltate, fara a fi necesara asimilarea limbii din
statul respectiv. Intr-o zi obisnuitd de scoald, aproximativ un miliard
de oameni 1nvatd, intr-o forma sau alta, limba engleza, in timp ce
peste 380 de milioane de oameni vorbesc engleza ca limba materna.
De asemenea, engleza este limba cea mai studiata ca limba straina
in Uniunea Europeana, de catre 89% dintre elevi.

Internetul a promovat engleza si a facut posibild o mai
rapida asimilare a sa de catre tineri. Se apreciaza ca trei sferturi
din mailurile scrise pe glob sunt in engleza, 80% din informatia
electronica este stocatd in engleza, in timp ce 36% din utilizatorii
de net comunica in engleza.

Cunoagterea limbii engleze este importantd pentru cd ne
poate oricand ajuta si accesam o slujba de calitate in strdinatate,
sa realizam schimburi de experienta in alte state, si comunicam in
limbaj international si sa accesam informatiile necesare. Din acest
motiv multi angajatori nu {in cont de nationalitatea pretendentului
la slujbé, ci pun mult accent pe abilitatea acestuia de a comunica
eficient in scopul indeplinirii sarcinilor de serviciu in orice situatie.
Rezultatul acestei necesitati este faptul ca peste un miliard de oameni
din Intreaga lume vorbesc engleza macar la un nivel de baza.

In ceea ce priveste domeniul medical, limba engleza devine
si mai necesara deoarece conferintele internationale pe teme medi-
cale sunt aproape intotdeauna sustinute in aceasta limba. Stiinta si
tehnologia, inovatiile, merg si ele mana in mana cu limba engleza,
care le face cunoscute. Cunoasterea limbii straine da utilizatorului
posibilitatea de a rupe barierele dintre state si nationalitati, de a
aseza lumea la picioarele sale.

In Romania, tot mai multe universitati
desfasoara cursuri de medicina in Limba
Engleza, mizand pe faptul ca la absolvire
studentul va avea cunostinte necesare exer-
citarii internationale a profesiunii de medic,
in concordantd cu standardele specifice
previzute in Directiva Uniunii Europene. In
aceasta directie se nscriu si scolile posliceale
sanitare, care vizeaza aceleasi abilitati, dar
pentru practicarea meseriei de asistent me-
dical sau farmacist.

Nu este un secret faptul ca in ultimii
ani ne-am confruntat cu un adevarat exod al
medicilor si asistentilor medicali catre alte
state ale Uniunii Europene, sau chiar mai
departe. Plecarea lor a fost conditionata de
cunoasterea limbii strdine, 1n special engleza,
care sa le dea posibilitatea sa interactioneze
cu pacientii si personalul medical. Cerinte
cu privire la competentele lingvistice sunt in
unele cazuri foarte riguroase, deoarece o inte-
legere limitata a limbii strdine poate conduce
si va conduce la erori grave 1n practicarea
meseriei. Acesta este poate motivul cel mai
important pentru care este necesara o buna
cunoastere a limbii.

In viitor numarul vorbitorilor de lim-
ba engleza va creste, iar alaturi de acestia
se vor remarca $i numerosii vorbitori de
mandarin si spaniold, celelalte doua limbi
larg utilizate pe glob.
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