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Guru nu te fac mai calm. Mentorii nu te
fac mai bogat. Si trainerii nu te fac sa fii
mai in forma. Pana la urma, responsabi-
litatea este a ta. Salveaza-te!

Naval Ravikant

Cea mai mare bogatie este sanatatea.
Virgiliu

Sanatatea ta depinde de tine. Tot ceea
ce faci si gandesti adauga la vitalitatea,
energia si spiritul tau sau extrage din ele
valoare.

Ann Wigmore

Da-i unui om sanatate si un curs pe care
sa-l urmeze si nu se va opri sa se intrebe
daca e fericit sau nu.

George Bernard Shaw

Cred cd cel mai frumos dar pe care poti
sa il oferi familiei tale si lumii este sa fii
sanatos.

Joyce Meyer

Moderatie. Mici intamplari. Bucura-te
cate putin din toate. Acestea sunt secre-
tele fericirii si ale vietii sanatoase.

Julia Child

Nimeni nu poate fi sanatos daca nu are
tot timpul acces la aer proaspat, la stra-
lucirea soarelui si la apa buna.

Flying Hawk

Fericirea nu e nimic altceva decat sana-
tate si o memorie proasta.
Albert Schweitzer

Sanatate curata
Sfanta-i slana, buna-i ceapa
lar palinca-i leacu nost’;
Nu stiu pentru-ce-o fi apa.,
Ca asa bolnav n-am fost.
Aura Georgescu

Unei pretinse intelectuale
Are carti nenumarate
Tnsa nu face lecturs;
Caci vrea cartile curate
Nu patate de untura.
Aura Georgescu

Igiena mediului
Praful nu mai sta gramada,
Nu mai e nici fir pe strada
Si motivul e, socot,
Ca-n plamani la noi e tot.
Gheorghe Leu

Chiar de muntele e inalt, pe el poti urca,
chiar de boala e grea, impotriva ei poti

gasi medicament.

Unii mor mai mult de frica decat de
boala.

Boala trupului e terapie pentru minte.

Boala cunoscuta e pe jumatate vinde-
cata.

Daca credeti ca starea de sanatate este
scumpad, incercati boala.

Nu a trecut bine boala ca a si uitat de
medic.
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Revista Cronica Sanatatii Publice -
o sursa credibila de informare

Tatiana BEZDIGA,
medic specialist
in Directia CSP
Soroca a ANSP,
subdiviziunea
Floresti

Revista Cronica Sdnatdtii Publice a devenit
una dintre putinele surse de inspiratie, en-
tuziasm creator si iluminare nu doar pentru
specialistii din domeniul medical, ci si pentru
lucratorii altor sfere de activitate. Materialele
publicate reprezinta o importanta sursa de
informare, conceptii, viziuni, reflectari pen-
tru toate categoriile de utilizatori, continand,
in general, informatia cea mai noud din do-
meniu. Ele sunt valoroase si utile, se caracte-
rizeaza prin varietate de subiecte si autori si
se focalizeaza pe promovarea stilului de viata
sandtos, profilaxia maladiilor transmisibile si
netransmisibile, imunoprofilaxie, urgentele
de sanatate publica etc.

Noi, angajatii subdiviziunii Floresti a Directiei
CSP Soroca a ANSP, exprimam recunostinta

Colegiului de redactie si colectivului de autori
pentru munca, devotamentul si angajamen-
tul lor si suntem mandri de faptul ca va avem
colegi in sistemul medical.

Redactia revistei Cronica Sdndtdtii Publice isi
respecta cititorii, tine la calitatea, profesio-
nalismul si entuziasmul colaboratorilor sai,
iar seriozitatea cu care acestia abordeaza te-
mele vorbeste despre transparenta si obiec-
tivitatea articolelor publicate. Prin ele, stimati
colegi, ajutati foarte mult cititorii sa perceapa
corect actualitatile si inovatiile din sistemul
medical care au, de fapt, acelasi scop: infor-
marea si constientizarea populatiei.

Pe langa articolele diverse si interesante ca
tematica, in paginile revistei mai gasim ci-
tate, epigrame si proverbe, sfaturi utile, in-
formatii actuale si recomandari ale diferitor
specialisti.

Merita a fi accentuat si faptul ca cititorii pot
adresa redactiei intrebari la care specialisti
calificati dau raspunsuri explicite, veridice,
depline, pe intelesul tuturor. Se acorda o de-
osebita atentie factorilor de risc comporta-
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mentali ai BNT si combaterii deprinderilor vi-
cioase, cum ar fi consumul excesiv de alcool,
fumatul, alimentatia nesanatoasa, inactivita-
tea fizica, stresul.

Persoanele interesate pot gasi in paginile
revistei materiale despre realizdrile stiintifi-
ce obtinute la nivel national si international,
informatii referitoare la aproape toate dome-
niile medicinei. Totodata, redactia reflecta
sistematic situatia din sanatatea publica na-
tionala, scrie despre reusitele si problemele

cu care se confrunta sistemul de sanatate din
republica.

Apreciem mult profesionalismul colabora-
torilor revistei Cronica Sdnadtatii Publice si le
dorim multa sanatate, succese si realizari fru-
moase. Am vrea ca revista sa-si pastreze in
continuare faima celei mai inteligente si inte-
resante publicatii pentru lucratorii din siste-
mul medical, dar si pentru intreaga populatie.

Noi forte creatoare si succese echipei redac-
tionale!

Misiunea revistei — scolarizarea societatii
in domeniul sanatatii publice

Sergiu TALMACI,

bolilor transmisibile
si managementul

Ungheni a ANSP

La numai 13 ani de la fondare, revista Cronica
Sandtdtii Publice a obtinut succese remarca-
bile. Tn aceasta perioada pe paginile ei au fost
reflectate multiple probleme ce tin de educa-
tia pentru sanatate si promovarea sanatatii,
au fost publicate unele acte normative din
domeniul sanatatii publice, materiale despre
profilaxia si tratamentul maladiilor transmisi-
bile si netransmisibile, prevenirea imbolnavi-
rilor legate de factorii de risc profesional, des-
pre inovatiile din domeniul diagnosticului de
laborator.

As dori ca in numerele urmatoare ale revistei
sa gasesc mai multe articole despre profilaxia
si combaterea tabagismului, alcoolismului si
narcomaniei, despre promovarea si importan-

seful Sectiei Controlul

urgentelor de sanatate
publica a Directiei CSP

ta vaccinarilor, profilaxia si combaterea mala-
diilor infectioase imunodirijabile si parazitare,
despre managementul deseurilor medicale in
institutiile medico-sanitare publice (IMSP) si
private.

Odata cu integrarea europeana a Republicii
Moldova, revistei Cronica Sandtditii Publice ii re-
vine misiunea de a scolariza societatea in do-
meniul sanatatii publice, a reeduca si transfor-
ma nostalgicul om sovietic intr-o personalitate
contemporana cu viziuni democratice progre-
siste si sanatoase. Vreau sa doresc Colegiului
si Consiliului de redactie succes in realizarea
acestor deziderate, iar noi, autorii, promitem
sa fim mereu alaturi de ele, sustinandu-le cu
materiale de actualitate in domeniul preven-
tiei si combaterii maladiilor transmisibile si ne-
transmisibile si promovarii sanatatii.
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SOLUTIONAREA PROBLEMELOR
DE SANATATE MINTALA A POPULATIEI TARII

lulia RADILOVA,
medic psihiatru
la IMSP Spitalul
Clinic de Psihiatrie

Pentru cetatenii unei tari sandtatea mintala
este o resursa care le permite sa-si realize-
ze potentialul intelectual si emotional, sa-si
gaseasca si sa-si indeplineasca rolul in viata
scolar, profesionala si sociala. intr-o societa-
te, sanatatea mintala buna a cetatenilor con-
tribuie la prosperitate, solidaritate si justitie
sociala.

Spre regret, in unele domenii ce asigura ca-
litatea vietii se impun actiuni prioritare, ori-
entate spre promovarea sdnatatii mintale
si a bunastarii prin dinamizarea activitatilor
preventive si a intrajutorarii, acordarii unui
sprijin eficient atat persoanelor care sufera
de tulburari mintale, cat si familiilor acestora.

Sanatatea mintala in randul tinerilor si in
sistemul educational

Bazele sanatatii mintale sunt puse din primii
ani de viata. Aproximativ 50% din tulburari-
le mintale debuteaza in adolescenta. Pe lan-
ga stigma sociala si discriminare, in anumite

cazuri exista riscul ca tinerii sa adopte com-
portamente nesanatoase, de risc, precum
fumatul, consumul de alcool si droguri sau
comportamente sexuale inadecvate.

Angajatii serviciilor spitalicesti psihiatrice si
ai centrelor comunitare sunt activ implicati in
organizarea actiunilor de promovare a sana-
tatii mintale in randul tinerilor si in sistemul
educational in general (acestea presupun asi-
gurarea unor mecanisme de interventie rapi-
da la nivelul intregului sistem educational). In
Republica Moldova exista programe speciale
de pregatire a profesionistilor in sfere precum
sanatatea, educatia, organizatiile de tineret,
domeniul sanatatii mintale. Mai mult, ele
sunt dezvoltate activ. Totusi, mai avem nevo-
ie de programe si politici stricte de prevenire
a abuzului, intimidarii si violentei impotriva
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tinerilor, expunerii acestora la excluderea so-
ciala. Nu pe ultimul loc se afla si promovarea
participarii tinerilor la educatie, cultura, sport
si munca.

Sanatatea mintala la locul de munca

Sanatatea mintala si bunastarea la locul de
munca reprezinta o resursa esentiala pentru
productivitate. Ritmul si natura muncii se
schimba, conducand la presiuni asupra sa-
natatii mintale si a bunastarii, de aceea sunt
necesare masuri operative de lupta impotri-
va cresterii accentuate a absenteismului si
a incapacitatii de munca. In final, aceasta ar
permite utilizarea potentialului nefolosit din
cauza stresului si a bolilor mintale la imbu-
natatirea productivitatii. Optiunile principale
sunt urmdtoarele: imbunatatirea organizarii
muncii, culturii organizationale si a practici-
lor de leadership pentru a promova sanatatea
mintald la locul de munca, incluzand recon-
cilierea muncii si vietii de familie. Se cere im-
plementarea de programe de sanatate min-
tala care sa prevada evaluarea riscurilor si de
programe de preventie pentru situatii care

pot cauza efecte adverse asupra sanatatii
mintale a lucratorilor (stres, comportament
abuziv precum violenta sau hartuirea la locul
de munca, alcoolismul si toxicomania). Planu-
rile de interventie precoce la locul de munca,
favorizarea masurilor de recrutare, mentine-
re, reabilitare si reintoarcere la munca a per-
soanelor cu probleme de sanatate mintala
reprezinta o prioritate importanta.

Sanatatea mintala a persoanelor varstnice
Populatia are tendinta de a imbatrani. Numa-
rul persoanelor cu varsta peste 60 de ani a
trecut de 800 de milioane la nivel mondial
si va ajunge la peste doua miliarde in 2050.
Imbatranirea poate aduce cu ea factori de risc
pentru sanatatea mintala, ca pierderea spriji-
nului social din partea familiilor si a prieteni-
lor sau aparitia unor maladii fizice care afec-
teaza sanatatea psihica (maladia Alzheimer si
alte forme de dementa). Se estimeaza ca nu-
marul total al bolnavilor de dementa se va
dubla la fiecare 20 de ani, mai ales pe seama
tarilor cu venituri mici si mijlocii. Promova-
rea sanatatii si a imbatranirii active constituie
una dintre marile prioritati in acest domeniu.
Cu referire la persoanele in varsta, statul, im-
preuna cu lucratorii sistemului de ocrotire a
sanatatii, ar trebui sa intreprinda actiuni care
sa amelioreze starea lor in domeniul sanatatii
mintale. De exemplu: promovarea participarii
active a persoanelor varstnice la viata socialg,
promovarea oportunitatilor participarii lor la
activitatile fizice si educationale. Interventii-
le dedicate varstnicilor cu tulburdri mintale
trebuie sa ofere si ingrijitorilor acestora spri-
jin psihosocial.



Combaterea stigmei si a excluderii sociale
in ciuda cresterii gradului de constientizare
cu privire la afectiunile de sanatate mintala,
stigma asociata acestora ramane un puternic
impediment in eforturile de a promova sana-
tatea mintala. Stigma este cea care ii impiedi-
Ca pe oameni sa ceara si sa primeasca ajutor,
limitandu-li-se astfel drastic viata. Stigma si
excluderea sociala constituie atat factori de
risc, cat si consecinte ale tulburarilor mintale
care pot sa creeze bariere majore in cererea
de ajutor si vindecare.

Avem nevoie de elaborarea unor politici
care sa combata stigma si excluderea socia-
la. Pentru aceasta ar fi bine sa sprijinim cam-
paniile si actiunile anti-stigma, precum cele
din mass-media, scoli si la locul de munca,
pentru a promova integrarea persoanelor cu
tulburari mintale. Stigma poate contribui la
amplificarea unui stres preexistent, bazat pe
discriminare in functie de rasa, sex, dizabilita-
te, orientare sexuala etc. De exemplu, la nive-
lul centrelor comunitare serviciile de sanata-
te mintala sunt bine integrate cu cele sociale.
in incinta lor individul este plasat in centrul

STIATI CAZ
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1 v Produsele zaharoase trebuie consuma-
| te numai dupa mese.

: v" Saliva si sucul gastric contin 99% de
|

1%

apa.
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preocuparilor in asa fel incat sa se evite stig-
matizarea si excluderea. Necesitatea integra-
rii sociale a persoanelor cu tulburari mintale
prin facilitarea accesului la locuri de munca,
specializari si programe adaptate de educa-
tie este un deziderat al echipelor centrelor
comunitare. In acest context, indemnam per-
soanele cu probleme de sanatate mintal3, fa-
miliile si personalul de ingrijire sa se implice
activ in elaborarea politicilor si deciziilor din
acest domeniu.

Nivelul sanatatii mintale si al bunastarii po-
pulatiei reprezinta o resursa esentiala pentru
imaginea Republicii Moldova, un factor im-
portant in realizarea obiectivelor strategiei
pentru crestere economica, piata muncii, co-
eziune sociala si dezvoltare durabila.

Sandtatea mintala si bunastarea cetatenilor si
a grupurilor socioeconomice este promovata
pentru toate categoriile de varsta, de aparte-
nenta etnica sau sexuala prin interventii-tinta
care sa ia in considerare diversitatea popula-
tiei tarii.

v In laptele pastrat la temperatura came-
rei microbii se inmultesc rapid, ajun-
gand in 24 de ore la 2 miliarde/ml si in
48 de ore — la 10 miliarde/ml.

v In timpul vietii sale, pentru a se hrani,
omul consuma un timp egal cu 4 ani.
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SUPLIMENTELE ALIMENTARE

NU SUNT MEDICAMENTE

Stela BRADU,
medic specialist

in Sectia Sanatatea
nutritionala si a
copiilor a ANSP

Suplimentele alimentare fac parte din cate-
goria produselor alimentare si includ sub-
stante nutritive, cum ar fi proteinele, lipidele,
glucidele, vitaminele, elementele minerale,
aminoacizii esentiali, si/sau preparate pro-
duse sub forma de tablete, capsule, drajeuri,
pulberi sau lichide care au in componenta
lor macro- si micronutrimente, alte substan-
te comestibile si sunt consumate in
cantitati definite, suplimentar la ratia
alimentara obisnuita.

In ultimii ani, suplimentele alimenta-
re sunt utilizate tot mai frecvent de
populatie fara a consulta in prealabil
medicul sau fara a se documenta mi-
nutios la acest capitol. Se intampla
aceasta din cauza ca persoanele care
le folosesc sunt induse in eroare de
spoturile publicitare si au asteptari
exagerate de la ele.

Suplimentele alimentare nu sunt medica-
mente, de aceea nu este corect ca eticheta-
rea, prezentarea si publicitatea lor sa le atri-
buie proprietati de prevenire, tratare sau vin-
decare a bolilor.

La 28 iulie 2023 au fost aprobate cerinte noi
care fac o diferenta mai clara intre suplimen-
te si medicamente prin prevederi speciale cu
privire la etichetare in contextul in care con-
sumatorii confunda frecvent aceste doua ca-
tegorii de produse, dar si cu privire la aduce-
rea dozelor maxime de vitamine siminerale la
valorile recunoscute de Uniunea Europeana.

Noile cerinte ale regulamentului sanitar vor
fi aplicate tuturor suplimentelor alimentare



destinate consumatorului final, inclusiv ce-
lor provenite din alte tari si importate pentru
plasarea pe piata Republicii Moldova.

Nu se recomanda utilizarea acestor preparate
incorect sau in exces, precum si procurarea
lor din locuri neautorizate, in lipsa avizelor
de notificare eliberate de Agentia Nationala
pentru Sanatate Publica (ANSP) sau a ordine-
lor respective ale Ministerului Sanatatii.

Suplimentele alimentare pot fi plasate pe pia-
ta Republicii Moldova numai daca sunt pro-
duse inofensive (sigure) si nu dduneaza sana-
tatii consumatorilor.

La procurarea produsului e necesar sa stu-
diem eticheta. Aceasta trebuie sa contina ur-
matoarele specificatii:

¢ Continutul de vitamine si minerale;

e Valorile declarate pe baza analizei pro-
dusului efectuate de producator;

® Dozele recomandate pentru consumul
zilnic;

® Modul de administrare, termenul de va-
labilitate, conditiile de pastrare;

e Avertismentul referitor la evitarea utili-
zarii suplimentelor alimentare de catre
copii, precum si la faptul ca acestea nu
pot substitui o alimentatie rationala.

Administrarea incorecta si in surplus a vitami-
nelor si mineralelor poate cauza reactii aler-
gice, in plus, acestea pot interactiona cu me-
dicamentele prescrise sau cu alte suplimente,
fapt care poate duce la agravarea starii de sa-
natate a consumatorului.
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Suplimentele alimentare ajuta la completarea
anumitor carente, dar nu au actiune terapeu-
tica. Ele nu sunt, dupa cum s-a subliniat deja,
medicamente, totusi trebuie consumate fara
exagerare, pentru a nu produce o supraincar-
care a functiei renale si celei hepatice. Utili-
zarea suplimentelor alimentare trebuie sa fie
asociata cu un regim alimentar recomandat
de un nutritionist.

Suplimentele alimentare sunt inregistrate
si notificate de catre Ministerul Sanatatii in
conformitate cu Regulamentul sanitar pri-
vind suplimentele alimentare, aprobat prin
Hotararea Guvernului nr. 538 din 2.09.2009.
Pe parcursul anilor 2010-2016, in Republica
Moldova au fost notificate si inregistrate un
sir de suplimente alimentare importate din
diferite tari si de la diferiti producatori au-
tohtoni.

Plasarea pe piata Republicii Moldova a sup-
limentelor alimentare se efectueaza in baza
Certificatului de inregistrare sau Avizului de no-
tificare emis de ANSP, insa deseori in comert
ajung suplimente alimentare care nu au fost
inregistrate sau notificate. De aceea eviden-
ta plasarii pe piata si controlul comercializarii
suplimentelor alimentare trebuie inasprite,
inclusiv printr-o cooperare mai activa si mai
eficienta a tuturor organelor si entitatilor cu
functii de supraveghere si control compe-
tente. Din cauza concurentei neloiale se fac
incercari de a destabiliza sistemul legislativ
privind inregistrarea si notificarea suplimen-
telor alimentare.
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v Dacad achizitionati un produs, asigu-
rati-va ca ambalajul este integru; pas-
trati-l apoi in conditiile de depozitare
indicate pe eticheta.

v’ Evitati sa luati in aceeasi perioadd mai
mult de doua-trei suplimente alimenta-
re. In cazul unor mixuri de ingrediente
pot apdrea efecte nedorite; luati-le deci
la un interval de 2-3 ore unele de altele
pentru o absorbtie mai buna.

v’ Utilizarea necontrolata a acestora (doze
inadecvate, cure nelimitate etc.) creste
considerabil riscul reactiilor adverse si
interactiunilor supliment-medicament
potential periculoase.

v In timpul sarcinii sau alaptarii luati nu-

mai suplimentele alimentare recoman-

date de medic.

Folositi suplimentul alimentar doar in

dozele recomandate si nu depasiti pe-

rioada de administrare indicata pe eti-
cheta.

In concluzie, atentionam inca o data ca supli-
mentele alimentare nu inlocuiesc alimentatia
variata si echilibrata, ci doar o completeaza.
Inainte de a recurge la folosirea acestora res-
pectati urmatoarele recomandari:

v" Informati-va detaliat inainte de a cum- v
para un supliment alimentar.

v" Dati dovada ca sunteti un consumator
constient de drepturile legale prin stu-
dierea minutioasa a etichetelor si ale-
gerea produselor adecvate si
sigure.

v’ Evitati produsele miraculoase
care prezinta numai beneficii,
fara efecte adverse, sau care
contin un ingredient secret,
deoarece aceste mentiuni
sunt adeseori false.

v Termenul des intalnit natu-
ral nu inseamna intotdeauna
inofensiv; exista produse cu
componente din plante bo-
tanice care sunt ddaunatoare
pentru organism.

: Daca luati suplimente alimentare, nu va
I bazati pe ele mai mult decdt merita. Res-
: pectati o alimentatie echilibrata din care
1 sa nu lipseasca sub nicio forma cerealele
I integrale, fructele, legumele si pestele.
: Nu uitati nici de miscarea in aer liber!
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DAUNA TUTUNULUI PENTRU SANATATE

Cristina CAMERZAN,
medic specialist

si Controlul Bolilor

Consumul de tutun sub diferite forme (in-
clusiv de produse noi din tutun incalzit si de
tigarete electronice cu si fara continut de ni-
cotind, de unica folosinta sau reincarcabile)
continua sa fie o amenintare pentru sanata-
tea publica in Republica Moldova. El are con-
secinte grave pentru sanatatea intregii comu-
nitati, indiferent de sex sau de grupul de var-
sta, aduce prejudicii serioase atat fumatorilor,
cat si nefumatorilor si are un impact negativ
asupra mediului inconjurator.

Alarmant este si faptul ca Republica Moldova
se plaseaza printre tarile cu cea mai mare pre-
valenta a fumatorilor. Ca urmare, din totalul
deceselor inregistrate anual, peste 5000-5600
de persoane (cca 13-14%) decedeaza din ca-
uza bolilor cauzate de consumul tutunului.
Dintre acestea peste 60% sunt persoane de
varsta activa, mortalitatea fiind in randul bar-
batilor de doua ori mai mare decat al femei-
lor.

in Directia Prevenirea

Netransmisibile a ANSP

Studii privind situatia consumului de tu-
tun in Republica Moldova

Potrivit datelor Studiului (STEPS 2021) privind
prevalenta factorilor de risc pentru bolile ne-
transmisibile in Republica Moldova, efectuat
in mediul populatiei de 18-69 de ani, o treime
dintre respondenti (29,9%) sunt consuma-
tori ai tuturor produselor actuale din tutun,
cu o rata de aproximativ sapte ori mai mare
in randul barbatilor (52,0%) decat al feme-
ilor (7,7%). Fiecare a patra persoana (26,2%)
consuma zilnic produse din tutun, barbatii
de opt ori mai mult decat femeile (46,6% si,
respectiv, 5,8%). Conform datelor Studiului
Global privind Fumatul la Adolescenti (GYTS),
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efectuat in anul 2019, prevalenta consumului
de tutun in randurile elevilor de 13-15 ani din
Republica Moldova este in crestere si consti-
tuie 16,3% (20,4% — baieti si 11,8% - fete), iar
12,7% din ei au declarat ca folosesc tigarete
electronice (16,8% - baieti si 8,4% - fete).

Provoaca nicotina dependenta?

Da! Majoritatea fumatorilor folosesc tutun in
mod regulat, deoarece sunt dependenti de
nicotina. Proprietatile fiziologice ale nicotinei
sau modul in care aceasta este procesata de
organism contribuie la crearea dependentei.
Cand fumul de tigara patrunde in plamani,
nicotina este absorbita rapid in sange si livra-
ta la creier. In felul acesta, nivelul de nicoti-
na atinge varful in 10 secunde de la inhalare.
Insa efectele acute ale nicotinei dispar rapid,
ceea ce il determina pe fumator sa continue
dozarea pentru a mentine efectele placute
ale nicotinei si pentru a preveni simptomele
de sevraj, care apare atunci cand organismul
este privat de nicotina fara de care nu poate
functiona normal.

Lipsa de nicotina poate determina un utili-
zator obisnuit sa experimenteze iritabilitate,
depresie, anxietate, deficite cognitive si de

atentie, tulburari de somn si apetit crescut.
Simptomele pot incepe in cateva ore dupa
ultima tigara, fortandu-i pe oameni sa reia
consumul de tutun. Cand o persoana se lasa
de fumat, simptomele de sevraj ating varful
in primele zile de la ultima tigara fumata si, de
obicei, dispar in cateva saptamani. Totusi, la
unii oameni simptomele pot persista luni de
zile, severitatea lor fiind influentata, pare-se,
de gene.

Consecintele nefaste ale tutunului asupra
corpului uman includ:

Boli cardiovasculare. Tabagismul este cel
mai important factor de risc modificabil pen-
tru bolile cardiovasculare, fiind considerat in
tarile dezvoltate drept principala cauza de
moarte prematura. Nicotina si monoxidul de
carbon din fumul de tigara reduc cantitatea
de oxigen din sange si afecteaza peretii vase-
lor sangvine, determinand formarea placilor
de aterom. In plus, fumatul favorizeaza apa-
ritia bolilor cardiovasculare prin reducerea
cantitatii de HDL-colesterol (colesterol bun) si
este primul factor de risc pentru bolile vascu-
lare periferice, caracterizate prin ingustarea
vaselor de sange care il transporta spre mem-
brele superioare si inferioare.

Afectiuni ale sistemului nervos central. Unul
dintre ingredientele din tutun, nicotina, este
0 substanta care modifica starea de spirit,
despre care am scris putin mai inainte. Ea
formeaza extrem de rapid obisnuinte, motiv
pentru care oamenilor le este greu sd renunte
la fumat.

Boli ale aparatului respirator. La nivelul
aparatului respirator, fumatul este implicat
direct in aparitia afectiunilor respiratorii acu-



te, bolilor pulmonare cronice si a cancerului
bronhopulmonar. Este demonstrat ca peste
20% din fumatori au dezvoltat dupa varsta
de 45 de ani bronsita cronica sau emfizem
pulmonar, cu sau fara expresie clinica. Atunci
cand inhaleaza fumul, fumatorul consuma
substante care ii pot afecta grav plamanii.
Cu timpul, acest efect genereaza o serie de
probleme. Pe langa cresterea riscului de apa-
ritie a infectiilor, persoanele care fumeaza
prezinta un potential mai mare de instalare
a bolilor pulmonare cronice ireversibile, cum
ar fi emfizemul, distrugerea sacilor de aer din
plamani, bronsita cronica (o inflamatie per-
manenta care afecteaza captuseala tuburilor
respiratorii ale plamanilor), boala pulmonara
obstructiva cronica (BPOC), un grup de boli
pulmonare, cancerul de plamani.

I Retineti! Copiii ai caror parinti fumeaza !
: sunt mai predispusi la tuse, respiratie su- :
| ieratoare si atacuri de astm decdt ceilalti |
| copii. De asemenea, ei se pot imbolnavi |
I mai des de pneumonie si bronsita. |

Boli ale aparatului digestiv. Fumatul are
efecte daunatoare asupra fiecarui segment
al sistemului digestiv, contribuind la unele
dereglari comune ale acestuia — de la arsuri
gastrice si esofagiene la ulcere ale tubului di-
gestiv. Fumatul favorizeaza aparitia ulcerului
gastroduodenal, mareste riscul de cancer al
cavitatii bucale, gatului, laringelui, esofagului
si pancreasului, de formare a rezistentei la in-
sulina si de instalare a diabetului zaharat de
tip 2.
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Afectiuni ale sistemului tegumentar (piele,
par si unghii). Fumatul grabeste aparitia car-
cinomului cu celule scuamoase (cancer de
piele), a infectiilor fungice ale unghiilor, con-
tribuie la caderea parului, la chelie si albire.

Cum ajutam fumatorii lipsiti de motivatie
sa renunte la fumat

Actualmente, consumul de tutun este con-
siderat o boala care trebuie diagnosticata si
tratata de rand cu alte boli cronice precum
astmul bronsic, hipertensiunea arteriala sau
diabetul zaharat. Atat fumatul activ, cat si cel
pasiv reprezinta o problema de importanta
globala cu multiple consecinte economice.
Componentele-cheie ale unei renuntari la
fumat incununate de succes (remisiune) sunt
combinatiile de educatie terapeutica, suport
comportamental si farmacoterapie.

Pentru sustinerea si incurajarea persoanelor
dispuse sa renunte la fumat, in cadrul IMSP
Dispensarul Republican de Narcologie a fost
instituit Serviciul de consiliere si tratament
pentru renuntarea la fumat.

I Recomandam persoanelor care vor sa !
: renunte la fumat sa apeleze la ajuto- :
1 rul specialistilor de la Linia verde: 0 800 ,
1 10001. 1
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CALITATEA AERULUI ATMOSFERIC

IN MUNICIPIUL CHISINAU

Irina GRIGORESCU,
medic specialist in

Chisinau a ANSP

Aerul este un invelis important al planetei
noastre si chiar daca nu-l putem vedea sau
atinge, acesta exista. La fel e cu poluarea
aerului: desi nu este vizibila, efectele ei sunt
foarte reale. In mun. Chisinau, monitoringul
calitatii aerului atmosferic se efectueaza de
Laboratorul de Referinta de Mediu la 6 pos-
turi stationare de observatii (str. Calea lesilor,
21, str. T.Vladimirescu, 1, str. Fantanilor, 9a, str.
Grenoble, 134, bd. Moscova, 21, str. Uzinelor,
9) si, concomitent, de prima Statie automata,
instalata in luna august 2022 la intersectia bd.
Stefan cel Mare si Sfant cu str. Mihai Viteazul.
Statia monitorizeaza calitatea aerului influen-
tat de emisiile provenite de la traficul auto in
regim online si este prima statie de monito-
rizare a calitatii aerului din Moldova care co-
respunde cerintelor UE. Astfel, monitoringul
denota ca sursele de baza ale poluarii spatiu-
lui aerian urban sunt intreprinderile industri-
ale (centralele termoelectrice) si transportul
auto.

Sectia Protectia sanatatii
publice a Directiei CSP

Conform datelor statistice prezentate de Ser-
viciul Hidrometeorologic de Stat, cantitatea
emisiilor poluante (solide, gazoase si lichide)
in aerul atmosferic din mun. Chisinau de la
sursele stationare ale agentilor economici a
crescut in anul 2021 pana la 5446 de tone (in
anul 2019 - 3916 tone), de la transportul auto
(oxid de carbon, dioxid de sulf, dioxid de azot,
hidrocarburi, oxid de azot) a crescut in anul
2021 pana la 172,1 mii/tone (in anul 2019 -
163,8 mii/tone).

Cauzele ce maresc impactul transportului
asupra mediului inconjurator sunt: creste-
rea numarului mijloacelor de transport de
la 648.780 de unitati in a. 2019 la 1.008.204
unitati in a. 2021; capacitatea redusa de trafic
a retelei de strazi si drumuri existente; starea
deplorabila a partii carosabile a strazilor si
parcul invechit de automobile; supraaglome-
rarea traficului; folosirea limitata a transpor-
tului ecologic (transport electric, biciclete,



trotinete etc); neglijarea lucrarilor de curatare
a retelei de canalizare pluviala.

Datele poluantilor monitorizati (suspensii so-
lide, dioxid de azot, monoxid de azot, fenol,
aldehida formica), preluate din buletinele
lunare ale Serviciului Hidrometeorologic de
Stat privind calitatea mediului ambiant pe te-
ritoriul mun. Chisinau, denota ca in primava-
ra-vara anilor 2020 si 2022 aerul atmosferic a
fost mai poluat cu dioxid de azot - 23 de zile
si cu monoxid de azot — 22 de zile in a. 2020;
18 zile cu dioxid de azot si 11 zile cu monoxid
de azot in a. 2022. Valorile aldehidei formice
in mun. Chisindu au fost: 15 zile cu depasiri in
a.20205i 10 zile - n a. 2022.

Exista, asadar, o dinamica pozitiva in micso-
rarea indicatorilor la toti factorii investigati,
care fapt poate fi asociat cu unele masuri in-
treprinse in a. 2022 de catre serviciile abilita-
te precum amenajarea scuarurilor, plantarea
arborilor si arbustilor, reparatia si renovarea
strazilor, spalarea strazilor centrale in perioa-
da calda a anului etc.

in cadrul Statiei automate de monitorizare a
calitatii aerului in regim online, lunar sunt mo-
nitorizati 5 parametri (particule in suspensie
(praf) - RM10, dioxid de sulf, ozon, monoxid
de carbon, dioxid de azot). Valorile-limite sunt
stabilite conform Directivei 2008/50/CE a Parla-
mentului European si a Consiliului din 21 mai
2008 privind calitatea aerului inconjurdtor si un
aer mai curat pentru Europa. Conform datelor
prezentate, mai poluat cu particule in suspen-
sie aerul a fost in luna decembrie 2022 - 8 zile
cu depasiri ale valorilor-limita, iar in lunile no-
iembrie si octombrie 2022 au fost inregistrate
4 si, respectiv, 5 zile cu depasiri. Restul indicilor
monitorizati au fost in limitele normei.
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Poluarea sporita a aerului atmosferic, de rand
cu alti factori de mediu, influenteaza negativ
nivelul morbiditatii generale a populatiei din
mun. Chisindu prin acutizarea maladiilor cro-
nice respiratorii, cardio- si cerebrovasculare.

Cercetarile stiintifice si studiile efectuate pri-
vind actiunea poluarii aerului atmosferic asu-
pra starii de sanatate a populatiei arata mai
mult decat convingator: concentratiile spo-
rite ale oxizilor de azot (monoxid si dioxid)
pot provoca dificultdti respiratorii si disfunctii
ale plamanilor. Aldehida formica poate cauza
boli ale cailor respiratorii (bronsite).

Conform datelor retelei de monitorizare a
starii de sanatate (Anuar statistic al sistemului
de sanatate din Republica Moldova), maladi-
ile aparatului respirator, a caror manifestare
nu exclude influenta calitatii aerului atmosfe-
ric, sunt permanent in crestere. In anul 2022
numarul persoanelor depistate cu maladii ale
aparatului respirator a crescut in mun. Chisi-
nau cu 50,1%, constituind 2071,4 cazurila 10
mii de locuitori, in comparatie cu anul 2020 -
1379,6 cazuri la 10 mii de locuitori. A crescut
cu 99,7% siincidenta prin maladiile aparatului
circulator, constituind in anul 2022 220,3 ca-
zurila 10 mii de locuitori (in anul 2020-110,3
cazurila acelasi numar de locuitori). Incidenta
prin bolile cerebrovasculare a crescut in anul
2022 cu 43,9% si a constituit 23,6 cazurila 10
mii de locuitori (in anul 2020 - 16,4 cazuri la
acelasi numar de locuitori).

Aerul curat este esential pentru viatd, iar de-
oarece in mun. Chisindu poluarea aerului at-
mosferic ramane la un nivel inalt, venim catre
locuitorii lui cu indemnul ca fiecare sa contri-
buie, acolo unde este posibil, la micsorarea ei.
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INFECTIA CU VIRUSUL WEST NILE

Nicolai GAISAN,

bolilor transmisibile
si managementul

publica a Directiei
CSP Cahul a ANSP

Virusul West Nile (WNV) este un agent pato-
gen uman neurotrop, cauzator al febrei West
Nile si al encefalitei. Este un flavivirus transmis
la om si la animale prin intermediul tantarilor.
Infectia evolueaza frecvent asimptomatic sau
ca sindrom febril pseudogripal, iar in formele
severe boala se exprima ca encefalomielita
fatala.

Adus in Europa din regiunile tropicale de pa-
sdrile calatoare, este transmis pasarilor do-
mestice si altor animale (mai frecvent - cailor,
dar si cainilor, pisicilor). De la acestea, virusul
se raspandeste la om prin intepatura tanta-
rilor-femele infectati. Temperaturile ridicate
din timpul verii si valurile de caldura ce ur-
meaza ploilor abundente favorizeaza aparitia
epidemiilor de infectie West Nile.

Intepatura tantarilor nu provoaca mai mult
decat o simpla mancdrime, insa nu discon-
fortul este cel mai mare motiv de ingrijorare,
ci bolile pe care acestia le pot transmite. Din

seful Sectiei Controlul

urgentelor de sanatate

fericire, doar cca 100 din cele peste 2700 de
specii de tantari cunoscute sunt intr-adevar
periculoase din acest punct de vedere. Cu
toate acestea, statisticile spun ca peste un
milion de oameni mor anual in intreaga lume
din cauza bolilor transmise de tantari: mala-
rie, febra galbend, febra West Nile, encefalita
etc.

Transmiterea infectiei este posibila si prin
transfuzii de sange, transplant de organe.
Sunt posibile, dar rare cazurile de transmite-
re intrauterina transplacentara si prin laptele
matern. De asemenea, WNV poate fi transmis
accidental la personalul din laboratoare sau
spitale.

WNYV a fost izolat prima data in 1937 de la un
pacient cu sindrom febril din districtul West
Nile al Ugandei, dar ecologia si caracteristici-
le epidemiologice ale acestui virus neurotrop



au fost cercetate in detaliu abia la inceputul
anului 1950. Virusul se mentine in natura
in ciclul tantar-pasare, la care se adauga si
transmiterea transovariana si transstadiala la
unele specii de tantari precum Culex pipiens,
Culex tarsalis, Culex quinquefasciatus. Nu este
exclus faptul ca virusul se mentine in natura
si in alte cicluri biologice, nedescoperite inca.

Pe parcursul anilor '90 ai secolului trecut au
fost raportate numeroase focare de encefali-
ta umana cu WNV, cele mai grave evoluand in
Maroc si Bucuresti (1996), Tunisia (1997), Ita-
lia si Israel (1998) si in regiunea Volgograd din
Rusia (1999).

Recent, Serviciul de Sanatate Publica a fost in-
format de IP Centrul Republican de Diagnos-
tica Veterinara precum ca dispune de probe
pozitive cu anticorpi specifici virusului WNV,
prelevate la cabaline din diferite teritorii ad-
ministrative, ceea ce demonstreaza circulatia
acestui virus in tara noastra.

Pasarile si tantarii-vectori sunt implicati in
aparitia de noi focare endemice, cu san-
se foarte mici de a mai putea fi eliminat din
aceste areale. Conditiile de mediu joaca un
rol extrem de important in aparitia si raspan-
direa virusului, deoarece clima influenteaza
ciclul biologic al tantarilor-vectori.

in 2018 in sudul si in estul Europei a fost sem-
nalata o crestere marcanta a infectiilor cu
WNV. Aceasta s-a datorat partial temperatu-
rilor ridicate si averselor frecvente, urmate de
secetd, care au favorizat dezvoltarea si pro-
pagarea populatiilor de tantari pe suprafete
extinse.

CRONICA SANATATII PUBLICE NR.3(68), OCTOMBRIE 2023 117

Prima data, virusul West Nile a ajuns in Repu-
blica Moldova in luna august 2019 prin inter-
mediul unui barbat de 70 de ani din munici-
piul Cahul, care a calatorit in Galati, Romania.
Pacientul a fost transferat cu ajutorul Serviciu-
lui Medical de Urgenta AVIASAN la Spitalul de
Medicina Urgenta din capitald, unde, prin in-
vestigatii de laborator, a fost confirmata boala.

Potrivit specialistilor, semnele bolii se mani-
festa prin febra ridicata si durere intensa de
cap, iar in cazuri severe apar si simptome ne-
urologice: rigiditatea gatului, varsaturi, erup-
tii cutanate pe piept, sensibilitate crescuta la
lumina, convulsii, frisoane, oboseala cronica
si slabiciune musculara. Datele din literatura
denota ca cca 90% din persoanele infectate
nu manifesta simptome. Desi infectia poate
aparea la orice varsta, ea are un debut mai se-
ver la persoanele cu deficiente imune si cele
trecute de 60 de ani. Din aceste considerente,
oamenii sunt sfatuiti sa se prezinte la medic
daca peste 7 zile de la intepatura au febrd, du-
reri de cap, astenie sau tulburdri de memorie.

Daca in formele usoare simptomele pot dura
cateva zile, iar pacientii se recupereaza com-
plet, la infectiile mai grave semnele pot per-
sista mai multe luni si au nevoie de asistenta
medicala specializata.

I Atentie! Simptomele encefalitei/menin-
I gitei pot persista sdptdmani sau luni la
: rand, iar unele efecte neurologice, pre-
| cum slabiciunea musculara, pot fi per-
| manente.
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Cel mai mare factor de risc al infectarii cu
WNYV este expunerea la muscatura unui tan-
tar care poate fi purtator al virusului. Exista
si alte elemente care maresc riscul infectarii,
de exemplu: vdrsta peste 60 de ani; anotimpul
(tantarii sunt mai activi vara si toamna); unele
afectiuni (cancerul, diabetul, HTA si bolile de
rinichi cresc riscul infectarii); locul de munca
(persoanele care lucreaza in laboratoare cu
material biologic contaminat cu WNV au un
risc crescut de infectare); localizarea geogra-
ficd (tantarii purtdtori ai virusului traiesc in
zonele tropicale si temperate); aplicarea unui
transplant de organe (exista cazuri, desi foarte
rare, cand unei persoane i se face un trans-
plant de organ infectat cu WNV).

Infectia cu WNV este o boala pentru care nu
exista tratament specific si nici vaccin. Pre-
ventia, cea mai buna metoda de a evita infec-
tarea, include urmatoarele reguli:
¢ folosirea unui repelent atunci cand lu-
crati in aer liber, mai ales in sezonul in
care tantarii sunt activi, dar si in zori,
amurg ori seara devreme;
¢ folosirea plaselor de tantari la usi si fe-
restre pentru a reduce, pe cat este posi-
bil, patrunderea lor in case;
¢ evitarea zonelor cu apa statuta: lacuri,
piscine etc. care pot favoriza aparitia
tantarilor.

SEATURI SANATOASE

BENEFICIILE CONSUMULUI DE PORTULACA (IARBA GRASA)

larba grasda, pe nedrept, este
considerata doar o buruiana. in-
tr-adevar, putini stiu ca portula-
ca este delicioasa in bucate si are
proprietati medicinale benefice
pentru sdndtate, fiind bogata in
nutrimente, printre care acizii
grasi Omega 3 pe care organis-
mul nu-i produce. Planta con-
tine cca 93% de apa, are frunze
mici si verzi, tulpina rosiatica.

Beneficiile consumului de iarba grasa se da-
toreaza vitaminelor A, D, B1, B2, B3, B9 (acid
folic) si continutului de magneziu, mangan,
potasiu, fier, calciu, cupru, fosfor, melatonina
- hormonul facil somnului.

Gustul plantei (frunzelor si tulpinii) este ase-
manator cu cel de spanac sau nasturel. Fiind
destul de bogata in nutrimente, iarba grasa
contine doar 16 caloriiin 100 g.

Este raspandita in gradini, dar poate creste ori-
unde, chiar si pe marginea trotuarelor. Planta
poate fi folosita in salate cu castraveti, rosii,

avocado, usturoi, brédnza feta,
oua, cartofi, in combinatie cu qu-
inoa, cuscus, omlete, clatite sara-
te, iar pentru gatit sunt utilizate
frunzele, tulpina si semintele.

Utilizarea plantei este benefi-
ca prin continutul de fibre, iar
manganul, fierul si magneziul
ajuta la prevenirea osteoporo-
zei si intarirea oaselor.

Din frunze se pot prepara smoothie si ceai.
Smoothie este delicioasa si racoritoare vara in
combinatie cu pepenele rosu. Se pot prepara
sosuri din frunze de iarba grasa, iaurt, ulei de
masline, sare, catei si frunze de usturoi verde
date prin blender.

Specialistii sustin ca iarba grasa faciliteaza
tratarea bolilor gastrointestinale, ale sistemu-
lui circulator - prin continutul de fier si cupru
ea amelioreaza circulatia sangelui si sanata-
tea cardiovasculara, iar prin prezenta potasiu-
lui si a acizilor grasi Omega 3 regleaza nivelul
colesterolului din sange.
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TIGARILE ELECTRONICE -
UN TREND AMENINTATOR AL SEC. XXI

Liliana CRECIUN,
medic internist

la UPU a Spitalului
Raional Cahul

Odata cu trecerea timpului, tehnologia si ino-
vatiile aduc schimbari semnificative in socie-
tate. Un astfel de exemplu este aparitia tigari-
lor electronice, cunoscute si ca dispozitive de
vapare. Aceastd inovatie moderna a fumatu-
lui a devenit un trend ascendent in sec. XX,
atragand mai ales atentia tineretului. lar daca
e asa, populatia trebuie sa afle ce amenintari
si ce riscuri ascund tigdrile electronice pentru
sanatate.

O tigara electronica repre-
zinta un dispozitiv cu ba-
terie ce functioneaza prin
incalzirea unui lichid care se
transforma in aerosoli. Prin
intermediul acestuia utiliza-
torul trage in piept nicotina
(vaping sau vapat). Desi ae-
rosolii pot semana cu abu-
rii sau vaporii, ei nu contin
apa. Lichidul este obtinut

din substante chimice gen propilenglycol si
glicerina vegetala, poate avea diverse arome
si cantitati diferite de nicotina. Spre deosebi-
re de tigarile traditionale, cele electronice nu
contin tutun.

In ultimii ani, numeroase publicatii si artico-
le media au dezbatut acest subiect, au vorbit
despre riscurile potentiale, dar si despre be-
neficiile utilizarii tigaretelor electronice sau a
vapatului, ceea ce a dus la impartirea opiniei
publice. Aceste publicatii si mesaje contra-
dictorii, precum si lipsa unor instrumente de
informare corecta, in special a populatiei cu
varsta <18 ani, au devenit principala cauza
a dezinformarii in randul tinerilor si explica
ignoranta lor in ceea ce tine de efectele ne-
gative ale vapatului asupra sanatatii lor.
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e [fectele asupra sistemului cardiovascu-
lar. Nicotina prezenta in tigarile electro-
nice poate duce laingustarea vaselor de
sange si la cresterea tensiunii arteriale,
extinzand riscul bolilor cardiovasculare,
poate avea consecinte grave asupra ini-
mii si a sistemului circulator.

lata o prezentare detaliata a riscurilor si dau-
nelor potentiale:
® Substante chimice nocive. In general, ti-

garile electronice contin o serie de sub- o ]
stante chimice precum nicotina, propi- ® Expunerea la substante chimice toxice.

Tinerii care utilizeaza tigarile electroni-
ce pot fi expusi accidental la substante
chimice toxice continute in lichidele de
umplutura sau in bateriile dispozitive-
lor. Ingestia sau manipularea necores-
punzatoare a acestor substante poate
duce la intoxicatii grave.

® Impactul social si comportamental. Uti-
lizarea tigarilor electronice poate avea
un impact negativ asupra comporta-
mentului tinerilor.

lenglycolul, glicerina si aromele artifi-
ciale chimice. Chiar daca nu ard tutun,
aceste dispozitive produc aerosoli care
contin substante chimice potential dau-
natoare, cum ar fi formaldehida, acrolei-
na si metalele grele (cadmiu, plumb, ni-
chel). Inhalarea acestor substante poate
avea efecte negative asupra sanatatii, in
special a tinerilor in plina dezvoltare.

® Dependenta de nicotind. Multi tineri se
angajeaza in utilizarea tigarilor electro-
nice sub influenta mitului ca acestea
sunt mai sigure decat tigarile tradi-
tionale. In realitate, majoritatea pro-
duselor de vapare contin nicotina, o
substanta care creeaza dependenta si
poate afecta creierul in dezvoltare al
adolescentilor. Consumul de nicotina in
aceasta perioada poate duce la proble-
me de sanatate pe termen lung si poate
creste riscul dependentei de tutun in

viitor.

® Impactul asupra pldmanilor. Utilizarea In concluzie, utilizarea tigarilor electronice nu
tigarilor electronice afecteaza sistemul este lipsitd de riscuri pentru sanatatea umana.
respirator. Vaporii inhalati irita tesutu- Desi unii considera ca este o alternativd mai
rile pulmonare si pot cauza inflamatii. putin nociva fata de fumatul traditional, este
Acest lucru poate duce la probleme important sa se tind cont de aceste riscuri si
respiratorii, cum ar fi tusea, dificultatile sa se faca alegeri informate. Consultarea unui
de respiratie si chiar la dezvoltarea unor specialist medical si a surselor de incredere in
afectiuni mai grave: bronsita, pneumo- domeniul sanatatii poate oferi informatii su-

nita chimica, cancer pulmonar. plimentare si sfaturi adecvate.




TULBURARILE

DE COMPORTAMENT ALIMENTAR

Doina MAICAN,
medic psihiatru
la IMSP Spitalul
Clinic de Psihiatrie

Traim intr-o societate care considera ca un
corp suplu este un etalon al frumusetii. De-
busolate de viziunea exagerata a lumii, de
diferenta dintre etalon si realitatea incontes-
tabila, unele persoane se supun riscului de
a dezvolta tulburdri de comportament ali-
mentar doar pentru a arata impecabil. Cele
mai predispuse riscului dat sunt persoanele
cu probleme interioare la nivel emotional
sau psihologic, lipsite de curajul sau de ca-
pacitatea de a percepe calm existenta aces-
tor probleme si de a le solutiona, persoanele
cu stima de sine redusa sau cu parere proas-
ta despre felul cum arata, perfectionistii sau
persoanele care intampina dificultati in ges-
tionarea stresului. Mai frecvent, tulburarile de
comportament alimentar pot apdrea in urma
tentativelor de a face fata problemelor sau de
a recastiga sentimentul de control.

Fiecare dintre noi are asteptari fata de sine si
fata de oamenii din jur, dar pe cele referitoare
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la modul in care vrem sa aratam le punem, de
reguld, pe primul loc. Scaderea in greutate,
singura, nu provoaca tulburare de alimenta-
tie. in majoritatea cazurilor, acest lucru este
prevalat de starea interioara emotionala si
de influenta unor factori colaterali. Mesajele
mass-media, opiniile enuntate cu privire la
exteriorul nostru joaca uneori un rol decisiv,
devenind un factor care ne afecteaza stima si
valoarea de sine.

in cele mai multe cazuri, aparitia unora din-
tre acesti factori poate produce boli de nutri-
tie foarte grave precum anorexia nervoasa si
bulimia, a caror incidenta a crescut in ultimul
timp in intreaga lume.

Anorexia nervoasa este o stare emotionala
sau psihica caracterizata prin aversiune fata
de mancare, ceea ce duce la o slabire extrema
a corpului. O persoana afectata de anorexie
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nervoasa nu accepta mentinerea masei cor-
porale la o greutate normala pentru varsta si
inaltimea sa, restrictionandu-si cu severitate
cantitatea de alimente pe care le consuma
sau facand in exces exercitii fizice. Persoanele
suferinde de anorexie nervoasa se axeaza, la
intensitate maxima, pe ideea fixa de a slabi,
nu percep starea lor de subnutritie si nu simt
foamea. Cu toate ca sunt extrem de slabe,
uneori cantarind doar jumatate din greutatea
normala, ele sustin continuu ca sunt grase si,
de obicei, rezista foarte mult timp fara man-
care. Mai mult, aversiunea lor fata de manca-
re este atat de mare, incat isi pot provoca sin-
guri varsaturi. In toata perioada in care nu se
alimenteaza, aceste persoane arata neodihni-
te, sunt hiperactive si neaga ca sunt prea sla-
be sau ca mananca prea putin.

Desi pot fi afectati si barbatii, boala de 20 de
ori este mai des intalnita la femei, mai ales la
cele tinere, iar cei mai vulnerabili si predis-
pusi sunt adolescentii datorita schimbarilor
hormonale si de infatisare, cu debut intre 14
si 18 ani.

Fara doar si poate, restrictionarea alimentelor
este un factor distructiv pentru organism, iar
anorexia nervoasa poate provoca probleme
cardiace (ritm cardiac scazut, tensiune arteri-
ala scazutad), renale, anemie, pierderea osoasd,
probleme digestive, anomalii de crestere, scd-
derea performantelor intelectuale si probleme
de fertilitate la femei. Unele femei se confrun-
ta cu scdderea menstruatiei, inclusiv cu intre-

ruperea ei (amenoree). Daca anorexia nervoa-
sa se instaleaza la fete inaintea perioadei de
pubertate, ea poate provoca intarzierea sau
chiar stoparea dezvoltarii sexuale.

Un tratament rapid si eficace se va obtine
doar in cazul in care anorexia nervoasa este
depistata in stadiu precoce, dar el necesita
cooperarea deplina a bolnavului. Tratamentul
se prescrie de catre o echipa multidisciplina-
ra de medici, formata din psihiatru, psiholog,
dietetician, medic de familie si, daca e nevoie,
de alti specialisti. Pe durata recuperarii im-
portant este sa fie respectat tipul de educa-
tie nutritionala stabilit de echipa mentionata,
sa fie monitorizata si mentinuta alimentatia
corecta. Spitalizarea bolnavului este indica-
ta atunci cand anorexia este avansata si ne-
cesita refacerea organismului prin aplicarea
unui tratament medicamentos, cu vitamine si
minerale, scopul fiind revenirea la greutatea
normala si recapdtarea obiceiurilor alimen-
tare sanatoase. In unele cazuri, echipa va re-
comanda pacientului un program alimentar
special, scaderea timpului si intensitatii exer-
citiilor fizice, insotita de compensarea lor prin
activitati sociale (in regim de internare sau de
ambulatoriu). Chiar si atunci cand persoana
suferinda de anorexie si-a administrat trata-
mentul indicat si pare a fi vindecatd, ea mai
poate fi chinuita periodic de ideea ca este
grasd, de aceea suportul moral al celor apro-
piati este extrem de important pentru ca pla-
neaza riscul ca boala sa recidiveze.

Bulimia este o stare psihoemotionala carac-
terizata prin consum in cantitati excesive de
alimente, uneori foarte repede, alteori pe
ascuns, urmata apoi de o alta stare care se



manifesta prin provocarea varsaturilor, utili-
zarea abuziva de laxative, suplimente de sla-
bit, diuretice sau chiar clisme. Totodata, per-
soana afectata va face exercitii fizice pana
la epuizare si, periodic, va refuza complet
mancarea.

Conform statisticilor, bulimia se poate mani-
festa la orice varsta, la ambele sexe, cu tendin-
ta mai mare de aparitie la tineri si persoanele
de sex feminin. Preponderent, poate aparea la
tinere care au conditii bune de viatd, sunt edu-
cate, dar care sufera de depresie, anxietate si
isi subapreciaza propria persoana. Majoritatea
tinerelor care cad in aceasta capcana, numita
bulimie, nu sunt obeze, ci supraponderale.

La fel ca anorexia nervoasd, bulimia poate ca-
uza probleme de sanatate extrem de grave:
renale, digestive (ruptura stomacului), cdderea
dintilor (datorita varsaturilor repetate), deshi-
dratare, pierdere de ioni, tulburdri menstruale,
mdrirea glandelor salivare etc.

Cele mai severe forme de bulimie sunt cele
care nu au fost tratate. Daca pacientii nu au

STIATI CA?

v' Corpul femeii are centrul de greutate
pozitionat mai jos in comparatie cu cel
al barbatilor, de aceea femeile au o sta-
bilitate mai mare.
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fost cooperanti, bulimia poate duce la deces,
provocat preponderent de stopul cardiac.

De requld, identificarea acestui tip de tul-
burare alimentara se face in mediul familiei.
Recunoasterea faptului ca se confrunta cu o
problema este uneori pentru persoana afec-
tata cel mai greu, dar si cel mai important pas.
In majoritatea cazurilor, aceasta problema
poate fi amelioratd, chiar vindecata, si doar
in mai putin de 5% din cazuri se ajunge la o
stare critica sau la deces.

Principiul de baza in tratamentul bulimiei este
psihoterapia, care poate fi aplicata in paralel
cu consultul medicului psihiatru — el va deci-
de asupra necesitatii si modului de adminis-
trare a antidepresivelor. Uneori se poate ape-
la la consultul unui medic nutritionist pentru
a stabili un regim alimentar individual. Astfel
de masuri pot fi aplicate in ambulatoriu, in si-
tuatii mai severe sunt necesare totusi spitali-
zarea persoanei si monitorizarea permanenta
a acesteia. Ca si in cazul anorexiei nervoase,
un factor important in recuperarea bolna-
vului de bulimie sunt persoanele apropiate,
care ar trebui sa dea dovada de o implicare
deplina in procesele terapeutic si profilactic
indicate.

v Numarul bacteriilor din gura unei per-
soane este egal cu numarul oamenilor
care traiesc pe Pamant sau chiar mai
mare.

v Infiecare an, corpul uman pierde aproa-
pe 1 milion de celule ale pielii - asta ar
insemna cam 2 kilograme pe an.
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TREI PROBLEME DE SANATATE

IN SEZONUL RECE

Diana PANFILII,
medic specialist
in Directia
Promovarea
Sanatatii a ANSP

Sezonul rece este o perioada a anului carac-
terizata prin frig, umiditate si schimbari de
temperatura. Degeraturile, hipotermia si into-
xicatiile cu monoxid de carbon sunt doar trei
dintre problemele de sanatate pe care le poa-
te aduceiarna.

Degeraturile reprezinta deteriorarea pielii si
a tesuturilor cauzata de expunerea la tempe-
raturi de inghet (sub 0°C). Ele pot afecta orice
parte a corpului, dar extremitatile, cum ar fi
mainile, picioarele, urechile, nasul si buzele,
sunt, de obicei, cel mai des vatamate. Printre
semnele degeraturilor se numara pielea rece
si senzatia de intepaturi, urmate de amortea-
|a si piele inflamata sau decolorata. Pe masu-
ra ce degeraturile se agraveaza, pielea poate
deveni durd sau cu aspect ceros, rosie, apar
senzatii de arsura si furnicaturi. Exista 2 grade
de degeraturi: superficiale - leziunile se pro-
duc doar la suprafata pielii si profunde - este
afectat si tesutul de sub piele. In cazul apa-

ritiei degeraturilor este necesar sa adapostiti
persoana vatdmata intr-un loc cald. incalziti
treptat zona afectata, folosind pentru aceas-
ta apa calda (nu fierbinte) sau comprese cal-
dute. Dupa ce zona degeratad a fost incdlzita,
aplicati pansamente sterile si uscate pentru
a proteja pielea si pentru a preveni infectiile.
Daca persoana afectata simte durere, poate
lua medicamente antiinflamatoare sau anal-
gezice.

Nota bene: in cazurile severe de degerdturi
(umfiaturi, vezicule, piele neagrd sau albas-
truie) este important sa apelati cat mai cu-
rand posibil la asistenta medicala.

Pentru a preveni cazurile de degeraturi se re-
comanda sa purtati haine impermeabile, ma-
nusi, caciuli si sosete groase, protejandu-va



astfel mainile, capul si picioarele de vant si
umezeald. Evitati consumul de alcool si fu-
matul, acestea pot afecta circulatia sangelui,
crescand riscul de degeraturi. Incercati sa li-
mitati timpul petrecut afara, mai ales in con-
ditii de vant sau umezeala ridicata.

Printre cele mai expuse persoane la dege-
raturi sunt cele care participa la sporturi de
iarna sau cele care urca la mare altitudine,
cum ar fi alpinistii si schiorii. Se inscriu printre
aceste persoane si muncitorii care lucreaza in
aer liber perioade lungi de timp, soldatii, ma-
rinarii si salvatorii; persoanele fara adapost,
cele cu afectiuni ce provoaca leziuni ale vase-
lor de sange sau probleme de circulatie.

Hipotermia poate fi o problema serioasa in
sezonul rece, dat fiind ca expunerea la tem-
peraturi scazute poate creste riscul de racire
excesiva a corpului. Temperatura normala a
corpului este de aproximativ 36,6°C, iar hipo-
termia se instaleaza atunci cand aceasta sca-
de sub 35°C, cand corpul pierde caldura mai
rapid decat poate sa o produca.
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Cauze si factori de risc. Hipotermia poate fi
cauzata de expunerea prelungita la frig, de
imersiunea in apa rece sau de imbracamintea
inadecvata pentru conditiile de temperatura.
Factorii de risc includ varsta inaintata, expu-
nerea prelungita la frig fara protectie adec-
vatd, consumul de alcool sau droguri, saracia
sau lipsa adapostului.

Simptomele hipotermiei variaza in functie de
severitatea racirii corpului. Acestea pot inclu-
de frisoane, tremurdturi, sldbiciune, confuzie
mentald, lipsd de coordonare, piele rece si pa-
lida, respiratie lentd si superficiald, batdi de ini-
md slabe. In cazurile severe, hipotermia poate
duce la pierderea cunostintei sau chiar la stop
cardiac.

Daca suspectati ca cineva sufera de hipo-
termie, chemati imediat ajutorul medical de
urgenta. Pana la sosirea lui, plasati persoana
intr-un loc cald si uscat, oferiti-i haine calde
si uscate, aplicati-i incalzire treptata cu paturi
sau folii de aluminiu si propuneti-i lichide cal-
de, daca este constienta si poate inghiti.

in sezonul rece creste si riscul intoxicatiilor
cu monoxid de carbon (CO). Acesta este un
gaz otrdvitor fara gust si miros, mai putin
dens decat aerul si apare in timpul procesului
de ardere in urma oxidarii incomplete a com-
pusilor ce contin carbon (lemn, butan, pro-
pan, gaze naturale, carbuni naturali, benzina,
petrol etc.).

Conform datelor statistice declarate de In-
spectoratul General pentru Situatii de Urgen-
ta, in Republica Moldova numarul situatiilor
de urgentd, cauzate de intoxicatia cu CO, a
scazut in perioada 2018-2023 cu 11 cazuri,
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totodatd, a scazut si numarul sinistratilor. In
schimb, numarul acestora a crescut cu 36 de
cazuri in anul 2023 fata de anul 2022.

Cauzele si factorii de risc pentru producerea
intoxicatiilor cu CO sunt instalatiile de incal-
zire pe baza de gaz sau lemne, sobele pe car-
bune, gazele de masina (esapament), gazele
emise de aparatura casnica. Conductele, sis-
temele de evacuare blocate sau deteriorate,
de asemenea, pot conduce la acumularea de
monoxid de carbon in locuinte.

STIATI CAZ

v' Creierul barbatului este diferit de cel
al femeii.

v Unele dureri de cap pot fi produse de
afectiunile colonului.

v’ Capilarele din creier sunt sigilate pen-
tru a preveni scurgerea substantelor
chimice periculoase.

Semnele intoxicarii cu CO includ: dureri de
cap, slabiciune, ameteald, greturi sau varsaturi,
insuficientd respiratorie, confuzie, vedere ince-
tosatd, somnolentd, pierderea controlului mus-
cular, a cunostintei.

Pentru a preveni astfel de situatii se recoman-
da: instalarea detectoarelor de monoxid de
carbon in locuinta, deschiderea usii garajului
fnainte de a porni masina, oprirea motorului
masinii in garaj, utilizarea aparatelor pe gaz
doar in scopul prevazut, neadmiterea folosi-
rii aragazelor sau cuptoarelor pe gaz pentru
incalzirea locuintei, verificarea si curatarea
regulata a semineurilor, conductelor de eva-
cuare si sistemelor de ventilatie pentru pre-
venirea acumularii de CO.

in situatiile de urgenta, evacuati imediat vic-
tima din zona de risc intr-un loc deschis, cu
aer curat, ceea ce va preveni agravarea into-
xicatiei. In cazul in care deplasarea victimei
este imposibila deschideti larg ferestrele, ve-
rificati-i semnele vitale, opriti sursa de gaz si
apelati de urgentala 112.

v' Cea mai buna frecventa cardiaca la
care raportul performanta/consum de
oxigen este ideal este de 55-65 bpm.

v' Creierul consuma in regim bazal cam
25% din energia intregului organism.

v' Febra poate aparea si in infectii virale si
nu e motiv de administrare de antibio-
tic. Consumul intempestiv de antibioti-
ce face ca bacteriile sa se intareasca in
timp si sa nu mai fie omorate cu nimic.
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RISCURILE PSIHOSOCIALE

SI STRESUL LA LOCUL DE MUNCA

Svetlana
GHERCIU-TUTUESCU,

siguranta chimica
si toxicologie a ANSP

Riscurile psihosociale si stresul la locul de
munca se numara printre cele mai mari pro-
vocadri in materie de securitate si sanatate in
munca, avand un impact semnificativ asupra
sanatatii angajatilor, angajatorilor si econo-
miilor nationale.

Conform unui sondaj european, aproximativ
jumatate din lucratorii intervievati considera ca
stresul este un factor uzual la locul de munca
si ca el constituie cauza a aproape jumatate
din totalul zilelor de lucru pierdute. Ca si alte
aspecte care afecteaza sanatatea psihica, stresul
este deseori inteles gresit sau stigmatizat. Cu
toate acestea, atunci cand sunt privite la nivel
organizational si nu ca problema individuala,
riscurile psihosociale si stresul pot fi gestionate
in aceeasi masura ca oricare alt risc pentru
sanatatea si securitatea in munca.

Ce suntriscurile psihosociale si stresul
Riscurile psihosociale sunt generate de con-
ceperea, organizarea si gestionarea precara a

medic specialist in Sectia
Sanatatea ocupationala,

activitatii, precum si de un context social ne-
corespunzator la locul de munca. Ca urmare,
ele pot avea pe plan psihologic, fizic sau soci-
al efecte negative precum stresul la locul de
munca, epuizarea sau depresia. Printre con-
ditiile de lucru care determina riscuri psiho-
sociale se numara volumul excesiv de munca,
cerintele contradictorii si lipsa de claritate pri-
vind rolul pe care il are de indeplinit lucrato-
rul, lipsa de implicare in luarea deciziilor si de
influenta asupra modului de desfasurare a ac-
tivitatii, schimbarile organizatorice gestionate
necorespunzator, nesiguranta locului de mun-
ca, comunicarea ineficientd, lipsa de sprijin din
partea conducerii sau a colegilor, hartuirea psi-
hologica si sexuald, violenta din partea tertilor.

Atunci cand se analizeaza exigentele de la lo-
cul de munca este important sa nu se confun-
de riscurile psihosociale, precum volumul de
munca excesiv, cu situatia in care mediul de
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lucru este favorabil, lucratorii fiind bine pre-
gatiti si motivati sa isi realizeze cat mai bine
sarcinile de serviciu. Un mediu psihosocial fa-
vorabil sporeste performantele si dezvoltarea
personald, bunastarea psihica si fizica a lucra-
torilor. Si dimpotriva: solicitarile prea mari la
locul de munca, care depdsesc capacitatea de
adaptare a lucratorilor, le provoaca stres.

Stresul reprezinta sindromul de adaptare pe
care individul il realizeaza in urma agresiunilor
mediului, ansamblu care cuprinde incordare,
tensiune, constrangere, forta si solicitare. Im-
pactul lui asupra sanatatii variaza in functie de
raspunsul individual. Nivelurile ridicate de stres
pot contribui la:

v Deficiente fizice: boli cardiovasculare, hi-
pertensiune arteriald, maladii gastrointes-
tinale, afectiuni musculo-scheletice, dia-
bet zaharat, cancer etc,;

v' Tulburdri psihice: epuizare, anxietate, de-
presie;

v' Tulburdri comportamentale: abuz de alco-
ol, fumat, sedentarism, droguri, insomnie,
precum si legatura lor cu cresterea inci-
dentei accidentelor de munca etc.

La nivelul organizatiei, printre efectele negati-
ve se inscriu performanta economica generala
slaba, cresterea absenteismului, prezenteismul
(prezenta lucratorilor la locul de munca atunci
cand sunt bolnavi sau cand nu-si pot indeplini
in mod eficient sarcinile de serviciu), lipsa de
implicare, productivitatea si performanta per-
sonala scazute, cat si cresterea vatamarilor si a
accidentelor.

Conform clasificarii internationale, sunt cu-
noscute urmatoarele tipuri de stres:
v’ Stresul fizic vizeaza epuizarea corpului,
cand individul este extrem de obosit.

v’ Stresul emotional apare in urma unor eve-
nimente marcante in viata individului.
Desi acestea se pot produce in viata per-
sonala (divort, certuri etc.), efectele se vor
resimti si la locul de munca.

v’ Stresul traumatic este similar cu stresul
emotional, traumele se intampla cel mai
frecvent in viata personalg, dar si in tim-
pul orelor de lucru, ceea ce va afecta indi-
vidul pe toate planurile.

v Stresul cronic, acut sau burnout reprezinta
o stare de epuizare emotionala, fizica si
mentala cauzata de stres excesiv, prelun-
git si constant.

in scopul evitarii stresului la locul de munca,
Agentia Nationala pentru Sanatate Publica
vine cu un sir de recomandari pentru anga-
jatori, intre care:

v' crearea conditiilor satisfidcitoare de
munca: dotarea locului de munca cu
echipament, mobilier, instrumentar,
aparataj, utilaj de calcul necesare pen-
tru buna desfasurare a activitatii etc.;

v’ organizarea instruirilor privind gestio-
narea sarcinilor si a timpului;

v’ organizarea cursurilor de dezvoltare

personala;

v' elaborarea unor programe de lucru fle-
xibile;

v’ excluderea supraincarcarii sarcinii de
munca;

v' elaborarea unor programe de motivare
financiara si personals;

v/ comunicarea eficienta care presupune
transparenta in activitate, sarcini clare;

v" echilibrarea orelor de munca cu timpul
de relaxare;

v’ preocuparea de starea de sanatate a sa-
lariatilor;

v" incurajarea, sustinerea, ajutorarea sala-
riatului;

v’ organizarea periodica a diferitor ma-
suri cultural-sportive in afara orelor de
munca.

Acestea sunt doar cateva dintre numeroasele
moduri prin care puteti face fata stresului la lo-
cul de munca. Dar - lucru foarte important! - nu
trebuie sa le faceti pe toate singuri. Daca incer-
cati sa gestionati stresul, apelati la un prieten
sau coleg de incredere pentru sprijin si sfaturi.
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PROFILAXIA HEPATITELOR VIRALE

B, CSID, INFECTIEI HIV/SIDA

Elena BLANARI,
medic specialist la
Directia CSP Chisinau

laloveni

Sanatatea ficatului trebuie verificata in fieca-
re an, pentru ca leziunile lui pot fi ireversibile.
Chiar daca este un organ capabil de regene-
rare (celulele bolnave sunt inlocuite cu altele
noi), ficatul poate fi supus unor agresiuni in-
fectioase (hepatite virale A, B, C, D, E) sau boli
netransmisibile (hepatite cauzate de alcool,
medicamente, obezitate) care provoaca mala-
dii grave (hepatite, ciroza, cancer hepatic etc).

Ficatul indeplineste zilnic peste 500 de functii
pentru a ne mentine in viata, ca urmare, este
foarte important sa ne ingrijim de starea lui
de sanatate. Strategiile globale privind HIV,
hepatitele virale si infectiile cu transmitere
sexuala pentru perioada 2022-2030, adop-
tate de Organizatia Mondiala a Sanatatii, ur-
maresc atingerea obiectivului de a elimina
hepatitele virale B si C pana in anul 2030. in
acest context, adoptarea si administrarea, in
caz de necesitate, a unui tratament util, redu-
cerea consumului de alcool, mentinerea unei
greutati sanatoase, tratarea hipertensiunii ar-

a ANSP, subdiviziunea

teriale si gestionarea diabetului zaharat sunt
garantia unui ficat sanatos.

Beneficiile unui ficat sanatos includ: viata
mai lunga, protejarea celor dragi impotriva
hepatitei, protejarea altor organe vitale, in-
clusiv a inimii, creierului si rinichilor, a caror
buna functionare se bazeaza pe un ficat sa-
natos. Majoritatea oamenilor trdiesc ani la
rand cu hepatita B sau C si o descopera nu-
mai atunci cand dezvolta boala hepatica gra-
va sau cancer. Prin asigurarea unei acoperiri
vaccinale antihepatice B optime inca de la
nastere putem obtine scaderea numarului
de copii cu hepatita cronica B si indeplinirea
dezideratului de a o elimina din viata noastra.

Virusurile hepatice A si E se transmit pe cale
fecal-orala, prin ingerarea de alimente, ap3,
bauturi contaminate cu materii fecale, prin




0 AGENTIA NATIONALA PENTRU SANATATE PUBLICA

maini murdare, iar virusurile hepatice B, C si
D se transmit de la mama la fat in timpul nas-
terii, prin relatii sexuale neprotejate, prin con-
tact cu sangele (ace, instrumente nesteriliza-
te folosite la piercing sau tatuaje), alte fluide
(sperma, saliva, diferite secretii) eliminate de
0 persoana infectata.

Hepatitele cronice B si D. Diagnosticul de
hepatita cronica cu virusul B se pune pe baza
prezentei markerilor hepatici, Ag HBs (antige-
nul de suprafatd) fiind principalul element in
diagnosticul bolii. Virusul D nu poate duce la
hepatita cronica, daca nu coexista cu virusul
B. Prezenta lui se constata prin determinarea
antigenului VHD in sange (Ag VHD). Asocie-
rea virusurilor B si D provoaca forme grave de
hepatita, urmate frecvent de dezvoltarea in-
suficientei hepatice.

8 din 10 persoane
care traiesc cu

ca sunt infectate.

Hepatita cronica C. Factorii de risc pentru
infectia cu acest virus sunt: contactul intra-
venos cu ac de seringa infectat, transfuzii cu
sange infectat, droguri administrate intrave-
nos cu ac de seringa infectat, mama infectata
care transmite virusul nou-nascutului, hemo-
dializa (pacienti cu insuficienta renala croni-
ca), contact sexual cu o persoana infectata
(parteneri multipli).

Diagnosticul precoce al hepatitelor virale B si
C este esential pentru un tratament eficient.
HVB este o afectiune a ficatului, care, desi nu
poate fi tratata, poate fi tinuta totusi sub con-
trol. In unele cazuri, organismul lupta singur
cu infectia, atata doar ca hepatita B cronica

poate afecta o persoana pentru tot restul
vietii. In Republica Moldova sunt disponibile
teste rapide pentru depistarea precoce a in-
fectiei cu virusurile hepatice B si C. Acestea
sunt efectuate de medicii de familie si sunt
destinate persoanelor din grupul de risc.

Vaccinarea este una dintre cele mai eficiente
metode de prevenire a hepatitei B. Ea repre-
zinta o interventie de baza in prevenirea bolii
sau evitarea consecintelor grave, inclusiv a ciro-
zei hepatice si a carcinomului hepatocelular.

Initierea tratamentului la timp. Tratamen-
tul cu preparate antivirale este eficient in vin-
decarea hepatitei virale C, care, in Republica
Moldova, este gratuit pentru toti bolnavii.

Hepatitele virale B, C si D pot fi prevenite prin
imunizarea impotriva hepatitei B, reducerea
riscului transmiterii sexuale (sex protejat), ste-
rilitatea instrumentelor in timpul manipulari-
lor medicale, vigilenta in timpul efectuarii ma-
nichiurii, pedichiurii, tatuajului si piercing-ului.

in infectia HIV/SIDA sunt afectate celulele
specifice ale sistemului imun. Cu timpul, in-
fectia deterioreaza functia acestora si le dis-
truge. Daca nu sunt tratate, persoanele infec-
tate devin susceptibile la 0 gama larga de in-
fectii (oportuniste) si la tumori maligne. SIDA
este termenul folosit pentru stadiul avansat al
infectiei HIV, in care pacientul dobandeste in-
fectii oportuniste sau cancere corelate cu HIV.

HIV se poate transmite: prin contact sexu-
al neprotejat cu o persoana infectata, prin
transfuzie de sange sau produse de sange
contaminate, prin intermediul acelor, serin-
gilor, echipamentului chirurgical, instrumen-
telor intepatoare contaminate, de la mama la
copil in timpul sarcinii, nasterii si alaptarii.

Pentru a va proteja, folositi intotdeauna pre-
zervativul in timpul relatiilor sexuale, mai ales
in cazul partenerilor intamplatori; faceti testul
HIV, preferabil impreuna cu partenerul; folositi
intotdeauna doar produsele proprii de igiena,
precum aparatul de ras, periuta de dinti, for-
fecuta de unghii etc,; folositi manusi de unica
folosinta ori de cate ori intrati in contact cu
sange sau cu orice secretii ale organismului.



EDUCATIA IGIENICA
A COPIILOR TN FAMILIE

Tatiana DANILA,
medic specialist

in Sectia Sanatatea
nutritionala si

a copiilor a ANSP

Sanatatea si dezvoltarea armonioasa a copi-
ilor depind de mediul in care cresc, de con-
ditiile de viata pe care adultii le ofera. Casa,
scoala si comunitatea trebuie sa fie medii
sanatoase pentru a-i permite copilului sa se
dezvolte. Crearea unei ambiante favorabile in
aceste trei medii asigura cresterea si dezvol-
tarea armonioasa a organismului copiilor. in
realitate, mediile date sunt deseori nefavora-
bile si creeaza diferite probleme de sanatate.
Un impact negativ asupra sanatatii tinerei
generatii are si lipsa sau insuficienta deprin-
derilor igienice.

Educatia igienica corecta duce la dezvolta-
rea activitatii nervoase si a starii morfofunc-
tionale a organismului. Pentru a creste si a se
dezvolta armonios, copilul are nevoie de un
regim al zilei corespunzator, la elaborarea ca-
ruia se vor lua in considerare particularitatile
individuale, cele de varsta si de sex ale micu-
tului. Respectarea regimului zilei formeaza un
stereotip dinamic de comportament, datorita
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caruia necesitatile fiziologice, ca alimentatia,
somnul etc., apar la ore stabilite.

Copiii pana la un an au nevoie de ajutorul
adultilor pentru a insusi si a efectua manipu-
latiile igienice si de ingrijire necesare (spala-
tul manutelor si fetei, baitele, primirea hranei
(de la 4-5 luni - folosirea linguritei, de la 6-7
luni - folosirea cestii), folosirea servetelelor,
imbracarea si dezbracarea hainelor, piepta-
natul, odata cu aparitia dintilor — curatatul lor,
utilizarea olitei etc.).

La varsta de 2-3 ani copiii au deja deprinde-
rile igienice de baza. in aceastd perioada co-
pilul trebuie sa manance de sine statator, sa
tina corect lingura, ceasca, sa foloseasca ser-
vetelul.
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Copilul poate sa ajute deja la servirea mesei,
stergerea prafului, udarea florilor de camera,
aranjarea hainelor, patului, jucariilor si carti-
lor personale in cutii si pe rafturi etc. Aceasta
duce la crearea interesului, initiativei, raspun-
derii si stimei fata de munca.

Este necesar sa le educam copiilor anumite
deprinderi igienice, ca, de exemplu, spalatul
mainilor cu sapun inainte si dupa luarea me-
sei, dupa folosirea olitei, dupa plimbarile in
aer liber, inainte de somn - toaleta personala
(spalarea fetei, gatului, urechilor, picioarelor).

Fiecare copil trebuie sa aiba patul sau, lenjerie
de pat, stergare pentru corp, maini si picioare,
sapun, pieptene, pasta si periuta de dinti.

Mobila din odaie (patul, masa, scaunul etc.)
trebuie sa corespunda varstei si taliei copilu-
lui pentru a-i asigura o pozitie corecta si pen-
tru a preveni deformarea coloanei vertebrale.
Insasi odaia trebuie sa fie luminoasa si curata.

Imbracamintea copiilor are particularitati ca-
racteristice: ea trebuie sa fie rationala si sa co-
respunda cerintelor organismului in crestere

pentru a-si indeplini functia de baza - apara-
rea organismului de racire si de supraincalzi-
re. Ea trebuie sa fie usoara, sa nu incomodeze
miscarile, sa fie confectionata din tesaturi si
materiale avizate sanitar de Agentia Natio-
nald pentru Sanatate Publica (ANSP). imbra-
camintea si incaltamintea incomoda (stransa
sau largad) contribuie la dereglari de postura,
incordarea aparatului osteo-muscular, ca ur-
mare copilul oboseste repede, devine excitat,
capricios etc. Dimpotriva, imbracamintea si
incaltamintea comoda si frumoasa contribu-
ie la formarea bunei dispozitii si la dezvolta-
rea principiilor estetice la copii. Ele variaza
in functie de sezon, temperatura mediului
inconjurator, de varsta si sexul copilului, de
caracterul si preferintele lui.

Scopul educatiei igienice a copiilor il formea-
za pastrarea si fortificarea sanatatii lor, dez-
voltarea armonioasa atat fizica, cat si psihica.

Este necesar sa mentionam ca la baza educa-
tiei igienice a copiilor in familie sta exemplul
persoanelor adulte. Daca parintii, buneii, fratii
si surorile mai mari respecta ordinea, acurate-
tea, regulile igienice personale etc., atunci si
micutii preiau aceste deprinderi. Familia este
primul mediu social pentru copil, de aceea
are un rol important si, in mare masura, hota-
rator in educatia lui, inclusiv igienica.

, Retineti! Educatia igienica a copiilor tre-

1 buie sainceapa din frageda copildrie. De-
I prinderile igienice se stabilesc si se per-
: fectioneaza cu timpul, devenind mai apoi
| 0 necesitate zilnica pentru copii.
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SITUATIA PRIN INTOXICATII ACUTE
DE ETIOLOGIE CHIMICA TN R-L EDINET

Nelli CATERINCIUC,
medic specialist,

CSP Edinet a ANSP

Toate substantele chimice au potentialul de a
fi toxice. Cantitatea sau doza care patrunde in
organism determina daca acestea vor provo-
ca sau nu efecte nefaste. Deci, intoxicatia nu
este cauzata doar de expunerea la un anumit
produs chimic, ci si de cantitatea substantei
care a nimerit in organism.

in ceea ce priveste copiii, expunerea la sub-
stantele chimice potential periculoase apare
adeseori in urma unui comportament explo-
rator caracteristic. In astfel de cazuri, substan-
ta este, de obicei, ingerata in cantitati mici,
respectiv, si efectele asupra sanatatii sunt
minime. Totusi, expunerea la unele medica-
mente si substante chimice de uz casnic, fie
si in cantitati mici, poate provoca consecinte
grave si chiar deces. Intoxicatiile de etiologie
chimica reprezinta o problema majora de sa-
natate publica la nivel mondial, aproximativ
95% din cazurile de intoxicatii, fie accidentale

sef de sectie la Directia

sau intentionate, datorandu-se substantelor
chimice. Mai mult, aproximativ 90% din aces-
te cazuri apar in conditii habituale.

In ultimii ani, in Republica Moldova se ob-
serva o diminuare accentuata a intoxicatiilor
acute neprofesionale exogene de etiologie
chimica (IANEEC), inclusiv a deceselor provo-
cate de acestea. In perioada 2018-2022, in r-|
Edinet nivelul cazurilor de IANEEC s-a menti-
nut la nivel constant, cu o scadere brusca in
anii 2020 i 2021 si cu revenirea la acelasi nivel
in anul 2022. Scaderea s-a datorat pandemiei
COVID-19.1n anii 2018-2022 au fost raportate
217 cazuri, dintre care 3 (1,4%) au culminat cu
deces. Din numarul total de IANEEC, 134 de
cazuri sau 61,7% au fost inregistrate la femei.
in aceeasi perioada au predominat intoxica-
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tiile cu medicamente, care au constituit 103
cazuri sau 47,5% (rata incidentei specifice -
134,4 cazuri la 100 de mii de populatie). De
mentionat ca si in alte tari ale lumii, inclusiv
in unele tari economic dezvoltate, intoxica-
tiile cu medicamente s-au plasat pe primele
locuri.

Locul doi a revenit intoxicatiilor cu gaze, inre-
gistrand 53 de persoane afectate sau 24,4%
(una dintre ele a decedat). Rata incidentei
specifice a constituit 69,1 cazuri la 100 de mii
de populatie. Cei mai afectati au fost copiii de
varsta frageda si persoanele in varsta cu boli
cronice.

Pe locul trei s-au situat intoxicatiile cu alcool
si pesticide — cate 15 cazuri sau 6,9% (rata in-
cidentei specifice — 19,5 cazuri la 100 de mii
de populatie). Este necesar sa amintim ca
dupa consumul de alcool Republica Moldova
deseori s-a situat pe primele locuri in Europa
si chiar in intreaga lume. Consumul exagerat
de bauturi alcoolice, pe langa actiunea lor to-
xica, creste si numarul cazurilor

de suicid.

fn urma analizei datelor inre-
gistrate in anii 2018-2022 cu
referire la cazurile de IANEEC,
si anume la modul de aparitie
(suicidal/accidental) al acesto-
ra, s-a constatat ca prevaleaza
cele parvenite in mod acciden-
tal, provocate de necunoas-
terea de catre populatie a po-

tentialelor riscuri si consecinte ale utilizarii
produselor chimice. in perioada de referinta,
intoxicatiile accidentale au constituit 166 de
cazuri (76,5%). Dintre acestea, in 51 de cazuri
(23,5%) produsele chimice au fost consumate
in scop suicidal. De remarcat ca in aproxima-
tiv toate intoxicatiile provocate intentionat
au fost folosite medicamente care au contri-
buit direct la aparitia a 47 de cazuri de intoxi-
catii (92,2%).

Analiza IANEEC dupa grupele de varsta arata
ca cei mai afectati au fost copiii de 0-18 ani (in
aceasta grupa au fost inregistrate 95 de ca-
zuri sau 43,7%). Cele mai multe cazuri la copii
au fost inregistrate in grupa de varsta 0-3 ani,
si anume 42 de cazuri sau 44,2%. Au predo-
minat intoxicatiile cu medicamente, care au
constituit 47 de cazuri sau 49,4%, urmate de
intoxicatiile cu gaze — 16 cazuri sau 16,8%. In-
toxicatiilor cu lichide, inclusiv cu mercur, ace-
tona, detergenti, acid acetic, le-au revenit 10
cazuri sau 10,5%. In plus, au fost inregistrate
7 cazuri de intoxicatii cu pesticide, 7 — cu alti
agenti chimici, 5 — cu alcool, 3 — cu substante
solide.

Pe locul doi s-a plasat grupa de varsta 20-29
de ani cu 35 de cazuri sau 16,1%. In aceasta
grupad, la fel, au predominat intoxicatiile cu
medicamente, care au constituit 23 de cazuri
sau 65,7%, urmate de intoxicatiile cu gaze - 6
cazuri sau 17,1%. In plus, au fost inregistrate
4 cazuri de intoxicatii cu alcool si 2 - cu pes-
ticide.



Pe locul trei s-au situat adultii cu varsta 40-49
de ani, la care s-au inregistrat 30 de cazuri de
IANEEC sau 13,8%. Si aici au predominat in-
toxicatiile cu medicamente, care au constituit
16 cazuri sau 53,3%, urmate de intoxicatiile
Cu gaze - 6 cazuri sau 20,0%. Cu alti agenti
chimici s-au intoxicat 8 persoane, inclusiv 2 —
cu alcool, 2 - cu substante lichide (motoring,
electroliti), 2 - cu pesticide si 2 - cu alte sub-
stante chimice.

in final va amintim ca in perioada 2018-2022
in r-l Edinet numarul intoxicatiilor acute ne-
profesionale exogene de etiologie chimica
s-a mentinut la un nivel constant, cu o scade-
re brusca in anii 2020 si 2021 si cu revenirea
la acelasi nivel in anul 2022, scaderea dato-
randu-se pandemiei COVID-19; rata medie a
mortalitatii a alcatuit 1,4%; pe primul loc s-au

STIATI CA?

|

|

|

: v Inimaimpinge cu atata putere sangele
| in artere, incat acesta face ocolul
I intregului corp si se reintoarce la locul
: startului in circa 20 de secunde.

1 ¥ Qasele sunt de cinci ori mai rezistente
! decat otelul.
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plasat IANEEC cauzate de consumul medi-
camentelor, iar pe locul doi - intoxicatiile cu
gaze; printre afectati pe primul loc s-au aflat
copiii de 0-18 ani, pe locul doi - adultii de
20-29 de ani, pe locul trei — persoanele cu
varsta 40-49 de ani.

Astfel, in r-l Edinet situatia prin IANEEC ra-
mane a fi o problema cu caracter social, care
necesita implicarea intregii societati, inclusiv
a organelor administratiei publice locale si a
serviciilor abilitate. Pentru a obtine o amelio-
rare considerabila, acestei probleme ar trebui
sa i se acorde o atentie deosebita, cu aplica-
rea masurilor de rigoare.

v Anemia este a doua boala in lume ca |
incidenta dupa caria dentara. \
v Bila este un lichid format continuu in :
ficat si stocat in vezica biliara (numita |
si colecist). Bila nuinseamna organ. !
v' Cancerul de col uterin poate fi prevenit :
in peste 95% din cazuri prin simpla |
vaccinare impotriva HPV (virusul |
Papiloma uman). !
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INTOXICATIILE CU CIUPERCI -
0 PROBLEMA DE SANATATE PENTRU R-L NISPORENI

lon CIUBOTARU,
medic specialist in

Ungheni a ANSP,

Toamna este anotimpul cel mai bogat dupa
varietatea ciupercilor comestibile, perioada in
care poate firecoltatd o buna parte din speciile
care cresc in sezonul de vara si din speciile care
formeaza corpuri sporifere doar in acest timp.
Dar, pe langa efectele benefice exercitate asu-
pra organismului uman, ciupercile ascund pe-
ricole pentru sanatate, si anume: intoxicatiile
cu ciuperci otravitoare. Colectarea ciupercilor
din apropierea gunoistilor, din paduri, procu-
rarea lor din locuri neautorizate implica riscuri
majore pentru sanatatea consumatorului final.

in republica exista peste 830 de specii de ciu-
perci, dintre care numai 121 sunt comestibile.
Din cele ramase, 57 sunt toxice si peste 650 —
necomestibile. Ciupercile constituie o sursa
importanta de hrana pentru om, fiind, totoda-
ta, bioindicatori si bioremediatori ai mediului.
Aceste valori de insemnatate vitala, precum si
valentele ecofiziologice in ecosistemele natura-
le fac din ciuperci un grup de organisme cu reale
influente in sfera social-economica a omului.

Sectia Protectia sanatatii
publice a Directiei CSP

subdiviziunea Nisporeni

Dupa compozitia chimica, ciupercile sunt
apropiate de legume, insa contin, in compa-
ratie cu ele, o cantitate mai mare de proteine.
Compozitia chimica difera de la o specie la
alta, iar in cadrul aceleiasi specii ea depinde
de stadiul de dezvoltare al ciupercilor, de sub-
stratul nutritiv pe care se dezvoltd, de partea
corpului sporifer (palarie, picior etc.), de con-
ditiile de clima si de perioada de crestere.

I S .. I
, Atentie!l In pofida beneficiilor anuntate, |
| ciupercile comestibile nu trebuie consu- |
I mate in cantitati mari si nici foarte des. 1

Intoxicatiile cu ciuperci reprezinta o urgenta
medicala, iar rapiditatea in stabilirea diagnos-
ticului si instituirea tratamentului pot salva
viata bolnavului. In acest sens si in scopul
notificarii, cercetarii si evidentei corecte a ca-
zurilor de intoxicatii provocate de consumul



ciupercilor a fost aprobat Ordinul Ministeru-
lui Sanatatii nr. 1151 din 8 decembrie 2020
Cu privire la notificarea, cercetarea si evidenta
cazurilor de intoxicatii cu ciuperci in Republica
Moldova, care vine sa asigure inregistrarea
acestor date, cu indicarea institutiilor respon-
sabile de fiecare etapa, conform algoritmu-
lui stabilit. Prin intermediul acestuia au fost
aprobate Registrul de evidenta a intoxicatiilor
cu ciuperci, Instructiunea privind indeplinirea
lui si Raportul extraordinar despre inregistra-
rea cazului de intoxicatie cu ciuperci.

Raionul Nisporeni este amplasat in centrul
Republicii Moldova - zona codrilor, bogata in
terenuri impadurite. Este firesc deci ca popu-
latia din aceastd zona sa foloseasca activ ciu-
percile in alimentatie.

Cu toate acestea, in ultimii 6 ani in raion au
fost inregistrate mai putine cazuri de intoxi-
catie cu ciuperci decat in alte raioane. Si mai
semnificativ este faptul ca in anul 2022 si in
primele 6 luni ale anului curent cazuri de in-
toxicatie nu au fost inregistrate in general.
Cea mai incordata situatie s-a produs in anul
2020, cand au fost inregistrate 10 cazuri de
intoxicatie, cu afectarea a 16 persoane. In anii
2018 si 2019, in raion au fost semnalate 8 si,
respectiv, 5 cazuri de intoxicatii cu ciuperci,
cu afectarea a aceluiasi numar de persoane,
iar in anul 2021 - 3 cazuri, cu afectarea a 7
persoane. In anii 2018, 2020 si 2021 s-au in-
toxicat cu ciuperci si unii copii, insa la ei, din
fericire, boala s-a manifestat in forma medie
si usoara.

Spre regret, in anul 2019 in raion a fost inre-
gistrat un deces. Este vorba despre o persoa-
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na adulta de gen feminin care nu a solicitat la
timp asistenta medicala.

Monitorizarea si mentinerea sub control a si-
tuatiei din raionul Nisporeni privitor la intoxi-
catiile cu ciuperci sunt efectuate si dirijate de
specialistii din cadrul Sectiei Protectia sanatatii
publice a Directiei CSP Ungheni a ANSP, sub-
diviziunea Nisporeni, prin conlucrare cu auto-
ritatile administratiei publice locale, serviciile
multisectoriale din teritoriu, precum si cu alte
servicii cointeresate, inclusiv cu mass-media.

Situatia in domeniu este evaluata si analizata
anual, actiuni urmate de informarea, o data la
trei ani (in functie de situatie), a autoritatilor si
entitatilor competente. Informatia despre situ-
atia creata se discuta la sedintele Comisiei Ra-
ionale Extraordinare de Sanatate Publica (de-
cizia nr. 6 din 08.08.2019) si ale Consiliului de
Sanatate Publica (decizia nr. 8 din 30.05.2019),
in cadrul cdrora sunt formulate recomandari
referitoare la prevenirea acestor intoxicatii. In
raion, indeosebi in scoli, se desfasoara semina-
re, mese rotunde, alte activitati de constientiza-
re a daunei ciupercilor necomestibile si toxice
asupra sanatatii populatiei. Datorita lor, situ-
atia referitoare la intoxicatiile cu ciuperci s-a
mentinut in raionul Nisporeni, dupa cum s-a
mentionat deja, la cote favorabile atat in anul
2022, cat si in prima jumatate a anului 2023.

in concluzie, voi mentiona ca garantia sana-
tatii noastre depinde de noi. Vorba moldo-
veanului: de sapte ori masoara si o data taie.
Daca nu cunoastem speciile comestibile si si-
gure de ciuperci, mai bine ar fi sa nu ne aven-
turam in colectarea si consumul lor.
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MIGRENA,

CAFACTOR DE RISCPENTRU AVC

medic specialist in

netransmisibile si

a ANSP

Migrena (durere de cap sau cefalee) afecteaza
foarte multa lume, atat femei, cat si barbati,
dar cel mai mult femeile — 75%. Boala incepe
cu eliberarea in circulatia sangvina a seroto-
ninei, evidentiindu-se prin tulburari ale vede-
rii, fotosensibilitate, greata, durere severa de
cap si varsaturi.

Serotonina este o substanta biochimica sto-
cata in plachetele sangvine (trombocite), se-
cretata in mod natural de organismul uman.
Atunci cand este eliberata in sange, vasele
sangvine se contracta (se ingusteaza), ceea
ce poate determina migrena.

Exista doua tipuri predominante de migrena:
migrena comund si migrena clasicd.

Migrena comund debuteaza lent si poate fi
precedata de oboseal3, sete, cascat, depresie,
iritabilitate, anxietate. De obicei, acest tip de
migrena apare pe o parte a capului, in timp ce

Tatiana RADJBHANDARI,
Sectia Controlul bolilor

promovarea sanatatii a
Directiei CSP Chisinau

migrena clasicd poate aparea atat pe o parte,
cat si pe ambele concomitent. Simptomele
descrise anterior se asociazd cu fenomene
care preced cu 20-60 de minute atacurile de
migrena prin pareze si plegii (migrena hemi-
plegicad), sclipiri, luminite, stelute, sfere stra-
lucitoare, filamente luminoase etc. (migrena
oftalmica), tulburari de motilitate ale globilor
oculari (migrena oftalmoplegicd), furnicaturi,
amorteli in diverse zone ale corpului (migre-
na senzitivd), migrena arterei bazilare, statusul
migrenos.

Factorul care determina migrena, eliberarea
serotoninei, poate fi declansat de elemente
precum stresul (modificari in rutina zilnica,
excitarea, furia, socul, depresia), alimenta-
tia (ciocolata, branza, vinul rosu, mancaruri-
le prdjite etc.), excitantii senzoriali (lumina si



mirosurile puternice, zgomotele puternice si
stringente). De asemenea, boala poate fi pro-
vocata de unele medicamente ca Nitrogliceri-
na, Litiul, unele preparate antihipertensive, an-
tiinflamatoare, bronhodilatatoare. In plus, pot
provoca migrena modificarile hormonale,
cum ar fi perioada menstruala, tratamentele
hormonale, anticonceptionalele etc.

Tratamentul migrenei consta in prevenirea
directa a atacurilor si ameliorarea episoade-
lor dureroase. Reducerea stresului prin me-
dicamente care sa previna atacurile se face
numai dupa consultarea medicului si sub su-
pravegherea lui.

Terapia nemedicamentoasa include: compre-
se reci aplicate pe frunte, repaosul intr-o came-
rd linistitd, masajul bland al capului, acupunc-
tura, tehnici care directioneazd fluxul de sdnge
de la nivelul capului la nivelul tamplelor.

Un accident vascular cerebral (AVC) sau atac
cerebral apare cand fluxul de sange spre cre-
ier este perturbat fie de un blocaj, fie de o
sangerare la nivelul creierului (AVC hemora-
gic). Atunci cand unul din aceste lucruri se
intampla, celulele creierului incep sa moara si
apar leziuni cerebrale. Profilaxia si tratamen-
tul atacurilor de migrena constituie masuri
de prevenire a AVC ischemic. S-a stabilit ca
accidentele vasculare cerebrale formeaza a
treia cauza de mortalitate in lume dupa bolile
cardiovasculare si cancer, iar preventia lor se
poate face prin buna cunoastere a factorilor
de risc si prin examinari regulate.
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OMS arealizat un studiu vastin 5 centre euro-
pene, care a demonstrat existenta unei lega-
turi directe intre migrena si atacurile cerebra-
le la femeile cu varsta 20-44 de ani. Trecand
in revista 291 de cazuri de atacuri cerebrale,
cercetdtorii au stabilit ca femeile care sufera
de migrena si se afla in categoria de varsta
mentionata au un risc de 3 ori mai mare de a
suporta un AVC ischemic decat femeile care
nu au migrene. Potrivit aceluiasi studiu, ris-
cul de a suferi un AVC creste de mai multe ori
daca migrenele sunt insotite de factori pre-
cum tensiunea arterialda, administrarea con-
traceptivelor orale sau tabagismul.

AVC reprezinta o problema majora de sana-
tate publica. Datele OMS denota cresterea
cu peste 30% in ultimii ani a numarului total
de decese cauzate de AVC (in anul 2020, de
exemplu, au fost inregistrate 6,2 min. de ca-
zuri mortale).

Datele statistice arata ca in mun. Chisinau au
fost inregistrate in anul 2017 738 de cazuri
de AVC, in 2018 — 772,1n 2019 - 742, in 2020
- 738,1n 2021 - 801. Alarmant este faptul ca
sunt afectate tot mai mult persoanele tinere
si apte de munca. AVC face parte din grupul
de afectiuni cu cel mai mare grad de dizabili-
tate, afectand functii superioare ale bolnavu-
lui (limbaj, gandire, motilitate) si aruncandu-|
intr-o relatie de dependenta sociala si famili-
ala adeseori totala.

Cauzele principale ale aparitiei AVC sunt ate-
roscleroza vaselor cerebrale, cardiopatiile cu
tendinta spre embolie (infarctul de miocard,
fibrilatia atriala, stenoza mitrala etc.), migre-
na, traumatismele directe sau indirecte, fac-
torii inflamatori determinati de boli precum
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artereitele, vasculitele sistemice, lupusul, ma-
ladiile sangelui, care pot produce atat mani-
festari ischemice, cat si hemoragice.

Printre factorii de risc major pe primul loc se
plaseaza hipertensiunea arteriala ce favori-
zeaza aparitia ischemiei cerebrale si deter-
mina hemoragiile intracerebrale. Urmeaza
dislipidemiile (boli determinate de cresterea
anormala a concentratiei de grasimi in sange,
cum ar fi colesterolul, trigliceridele si lipidele
cu greutate moleculara mica). Diabetul za-
harat poate produce AVC ischemic si uneori
hemoragic.

Un accident vascular cerebral se poate banui
in cazul aparitiei urmatoarelor manifestari:
deficite motorii la mand, fata si membrele in-
ferioare, tulburdri de mers, de limbaj, de vedere
(unilaterale), durere exageratd de cap, varsa-
turi fara cauza digestiva evidentd, pierderi de
cunostintd, in special in cazul aparitiei bruste
a acestor simptome.

Bolnavul care a suportat un AVC sau familia
acestuia trebuie sa continue tratamentul de
intretinere si de recuperare (exercitii de vorbi-
re, de citit, de mers, masaj muscular, gimnas-
tica), administrarea medicamentelor prescri-
se pentru a preveni, in masura posibilitatilor,
complicatiile legate de persistenta la bolnav
a unor boli cronice si a factorilor de risc, cum
ar fi tromboflebita, infarctul miocardului etc.

Scopul major in evolutia AVCil constituie pre-
venirea, diagnosticul oportun si combaterea
cat mai rapida a factorilor de risc ce determi-
na agravarea maladiei, printre acestia numa-
randu-se, pe langa factorii deja enumerati,
limitarea consumului de sodiu, de grasimi
saturate si zahar, reducerea colesterolului,
asigurarea unui consum optim, conform ne-
cesitatilor fiziologice, de potasiu, calciu si
magneziu (asigura functionarea normala a
sistemului circulator si a inimii).

In cazul evolutiei benigne a hipertensiunii,
modificarea dietei poate exclude definitiv ne-
cesitatea utilizarii terapiei medicamentoase.
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CAMPANIA DE CONSTIENTIZARE
A RISCURILOR LEGATE DE PLUMB - LA A XI-A EDITIE

Eugeniu ARAMA,
medic specialist

in Sectia Sanatatea
ocupationala,
siguranta chimica

si toxicologie a ANSP

Plumbul este un metal toxic a carui utilizare
pe scara larga a provocat o contaminare ex-
tinsa a mediului si probleme de sanatate in
multe parti ale lumii. Este un toxic cumulativ
care afecteaza mai multe sisteme ale corpu-
lui, inclusiv cele neurologic, hematologic,
gastrointestinal, cardiovascular, imunitar si
renal. Copiii sunt deosebit de vulnerabili la
efectele neurotoxice ale plumbului, deoare-
ce pana si un nivel relativ scazut de expunere
poate provoca leziuni neurologice grave, iar
in unele cazuri - ireversibile. Deocamdatd, nu
a fost identificat un nivel sigur de expunere
la plumb care sa nu cauzeze probleme de sa-
natate.

Plumbul se gaseste la niveluri scazute in
scoarta terestra, in principal sub forma de sul-
fura de plumb (galend). Aparitia pe scara lar-
ga a plumbului in mediul inconjurator este, in
mare parte, rezultatul activitatii umane, cum
ar fi exploatarea, topirea, rafinarea si recicla-
rea plumbului; utilizarea benzinei cu plumb si

a combustibilului de aviatie; utilizarea plum-
bului in productie, de exemplu, pentru bate-
rile plumb-acid, vopsele, glazuri si sticla cu
plumb; in unele medicamente si cosmetice
traditionale; in fabricarea de bijuterii, lipire
si ceramica; ca parte a unor articole electrice
si electronice; in diverse tipuri de industrii si
operatiuni de reciclare; utilizarea in conducte
de apa. Alte surse de plumb in mediu provin
din activitati naturale precum eruptiile vulca-
nice, intemperiile geochimice si remobiliza-
rea surselor istorice, cum ar fi plumbul din sol,
sedimentele si apa din zonele miniere.

Contaminarea mediului poate duce la in-
gestia si inhalarea plumbului si a compusilor
acestuia. Majoritatea cazurilor de otravire
orala cu plumb sunt cauzate de cantitati mici
de materiale care contin plumb, cum ar fi pra-
ful sau pamantul contaminat, particulele de
vopsea cu plumb, alimentele contaminate,
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medicamentele si produsele cosmetice tra-
ditionale ce contin plumb, sau de ingestia
accidentala de plumb ca un corp strain (ba-
terii plumb-acid, greutati pentru uneltele de
pescuit etc.). Inhalarea plumbului sub forma
de vapori sau particule este o cale majora de
expunere profesionala.

Reducerile recente ale utilizarii plumbului in
benzina, vopsea, instalatii sanitare si lipire
au diminuat substantial concentratiile medii
de plumb din sange la nivel de populatie. Cu
toate acestea, exista inca surse semnificati-
ve de expunere, in special in tarile in curs de
dezvoltare. Asadar, sunt necesare eforturi
suplimentare pentru a continua reducerea
utilizarii plumbului, expunerii la mediul con-
taminat, inclusiv in cadrul activitatii profesio-
nale, in special a copiilor si femeilor de varsta
fertila. Interventiile includ eliminarea utilizarii
neesentiale a plumbului, cum ar fi plumbul
din vopsea, asigurarea reciclarii in siguran-
ta a deseurilor care contin plumb, educarea
populatiei cu privire la importanta eliminarii
in siguranta a bateriilor plumb-acid si a com-
puterelor si monitorizarea nivelului de plumb
din sange la copii, femeile de varsta fertila si
muncitori.

In ciuda cunoasterii efectelor nocive ale ex-
punerii pe scara larga la plumbul din vopsea,
testarea vopselelor de pe piata arata in con-
tinuare prezenta unor niveluri inacceptabile
de compusi ai plumbului, folositi pentru a le
conferi anumite caracteristici (de exemplu,
culoare, uscare rapida si rezistenta la corozi-
une).n anul 2011, OMS si Programul Natiuni-
lor Unite pentru Mediu (UNEP) si-au unit efor-
turile pentru a infiinta Alianta Globala pentru
Eliminarea Vopselei cu Plumb, care si-a inscris

pe agenda de lucru doua urgente: prevenirea
expunerii copiilor la vopselele cu plumb si
minimizarea riscului profesional.

incepand cu 2013, in fiecare an se organi-
zeaza Sdptdmdana internationald de prevenire
a intoxicatiilor cu plumb. Scopul actiunii este
de a explica populatiei ce este plumbul si
care sunt efectele expunerii la el asupra sa-
natatii. Totodata, Sdptdmdana internationala
de prevenire a intoxicatiilor cu plumb reamin-
teste guvernelor, societatii civile, partenerilor
din domeniul sanatatii, industriei si altor su-
biecti antrenati despre riscurile inacceptabile
ale expunerii la plumb si despre necesitatea
ludrii unor masuri eficiente pentru proteja-
rea sanatatii populatiei, in special a copiilor.
Campania se bazeaza pe succesul obtinut in
interzicerea utilizarii plumbului in benzina si
pe progresul realizat de multe tari in stabili-
rea unor legi care limiteaza utilizarea plum-
bului in vopsea, in special in acele vopsele la
care copiii sunt expusi in casele lor, in scoli si
in locurile de joaca. Datorita sustinerii si asis-
tentei oferite tarilor in procesul imbunatatirii
reglementarilor nationale si regionale, priori-
tizarii acestei probleme la nivel international,
numarul tarilor cu legi obligatorii din punct
de vedere juridic care restrictioneaza utiliza-
rea plumbului aproape s-a dublat — de la 51
in 2013 la 93 in martie 2023.

in Republica Moldova, chiar de la initierea
acestei campanii in 2013, Agentia Nationala
pentru Sanatate Publica (ANSP) s-a implicat
activ in promovarea si diseminarea mesajelor



cu acest subiect la nivel national, a elaborat
planuri de actiune in fiecare teritoriu pentru
implicarea la maxim a institutiilor medico-sa-
nitare publice, institutiilor de invatamant,
presei locale, precum si altor structuri si enti-
tati in comunicarea cu populatia. Astfel, prin
implicarea mai multor categorii de populatie,
precum medicii igienisti, medicii de familie,
administratia publica locald, profesorii din
institutiile de invatamant liceal si universitar,
asistentii medicali din cadrul institutiilor de
fnvatamant, a fost realizata distribuirea infor-
matiilor despre impactul nefast al plumbului
asupra sanatatii si mediului inconjurator, des-
pre consecintele folosirii vopselelor cu plumb
in conditii habituale, despre riscurile intoxica-
tiilor cu plumb si, totodata, despre masurile

de prevenire a acestora. In cadrul celor zece
editii ale Sdptdmanii internationale de preve-
nire a intoxicatiilor cu plumb au fost purtate
nenumadrate discutii individuale si in grup, au
fost organizate seminare cu instruirea diferi-
tor categorii de angajati, populatie, parinti,
tineri etc. si tinute prelegeri despre pericolul
expunerii la compusii de plumb din vopsele.
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Evenimentul a fost si este mediatizat pe larg
cu participarea reprezentantilor ANSP atat
la posturile de radio si TV nationale, cat si la
cele locale prin acordarea interviurilor si ela-
borarea materialelor informative la subiectul
abordat.

Din pacate, pericolul intoxicatiilor cu plumb
inca nu a fost constientizat pe deplin de fac-
torii de decizie, de aceea pana acum asa si
nu a fost aprobat un cadru legal care sa re-
glementeze cantitatea de plumb in vopsele,
ceea ce face ca subiectul dat sa ramana actu-
al. Ca urmare, la 22-28 octombrie 2023 ANSP
s-a alaturat miscarii globale prin participarea
la cea de-a unsprezecea editie a Sdptdmanii
internationale de prevenire a intoxicatiilor cu
plumb, cu implicarea tuturor structurilor nati-
onale pentru a trezi un interes cat mai mare in
randurile societatii civile si a evidentia daune-
le pe care le provoaca plumbul, la fel, pentru
aidentifica masurile care trebuie luate pentru
a reduce la minim acest impact nefast asupra
sanatatii publice.
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DRAGI CITITORI,

IN ANUL 2023 NE PROPUNEM SA PREZENTAM ATENTIEI
D-VOASTRA ARTICOLE LA URMATOARELE RUBRICI
DE INTERES SPORIT PENTRU SANATATEA PUBLICA:

PROMOVAREA Si\NéTi\]:ll SI COMBATEREA
DEPRINDERILOR DAUNATOARE

SANATATEA SI FACTORII DE RISC

SFATURI PENTRU POPULATIE

MALADIILE INFECTIOASE
« MALADIILE NETRANSMISIBILE

Puteti adresa intrebari Serviciului
de Supraveghere de Stat a Sanatatii Publice

la adresa de e-mail: iurie.pinzaru@ansp.gov.md

Raspunsurile la intrebarile D-voastra

vor fi publicate in numerele urmatoare ale revistei.

Daca doriti'sa primiti revista Cronica Sanatatii Publice, ne puteti/scrie
pe adresa de e-mail:iurie.pinzaru@ansp.gov.md sau ion.nistor@ansp.gov.md
sau contactati-ne/latel.: 022794525 ori mobil: 067649712.

Revista poate fiaccesata pe pagina: www.ansp.md/cronicasanatatiipublice/
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