12 pagini

Luni, 30 martie 2026, nr. 58 (8052), anul XXXV

n DAN BENPIA, MEDIC NEUROCHIRURG:  SUPLIMENT GRATUIT

Cum sunt afectate creierul °i

coloana vertebrala de sedentarism,

alimentapie, poluare °i tehnologie
PAGINA 7

n RAZVAN PREDICA, CLUSTER CEQ ~ ZIARUL OAMENILOR DE
AFFIDEA ROMANIA, UNGARIA 2|

n Bugetul Ministerului S&natapii pe n DR. OVIDIU PALEA, COORDO-
2026, aprobat in martie PAGINA 2 NATORUL CENTRULUI INTEGRAT

n GERALD FLINTOACA-FILIP, SECRETARPE TERAPIA DURERII * CHIRURGIH

GENERAL IN PATRONATUL ROMAN AL SPINALA MINIM INVAZIVA DIN
UGS U T A CADRUL SPITALULUI NORD PIPER

ALIMENTARE - PRISAS: "Consideram A realizat cat de important

important ca suplimentele alimentare este sa ajupi pacientul salasa din GRECIA / Affidea: Noua paradigmé Editat de:

reglementate s& beneficieze de un cercul suferinpei cronice in sdnatate - tehnologie avansata 4

tratament fiscal coerent cu rolul lor” PAGINA 5 % acces extins la diagnostic W— e
PAGINA 3 PAGINA 5 PAGINA 12 ISSN 1220 - 7586

PRETUL SANATATII

Aprom

milioane euro in 2025

reprezinta piata
suplimentelor alimentare g
din Romania, conform 4F
Cegedim.

Paradoxul din Sanatate:
prioritate napionala”
subfinanpata cronic

jnisterul Sanatépii termeni procentuali, Romaniadigitalizare °i prevenpie radméanoportunitapi. Fondurile europene, daca
re aprobat, de continud sa aloce Sanatapii o cota dimsuficiente. De® creCterile salariale sunt accesate °i valorificate eficient,
una aceasta, bu PIB sub media Uniunii Europene.din ultimii ani au avut rolul s& reducé pot accelera modernizarea infra-
etul pe 2026, de Dacain anii 2023 -2025, para noastrdexodul medicilor, ele nu au fost structurii ® digitalizarea sistemului.
pre care mini alocat circa 5,7% - 5,8% din PIB insopite de reforme structurale. Tn Un buget mai mare pentru Sanéatate
trul de resort, pentru S@ndtate, media Uniuniiaceasta situapie, sistemul a devenit maste, fard Tndoiald, necesar, dar nu
lexandru Roge Europene a fost de aproximativ 10% -scump, dar nu mai eficient. suficient. in lipsa unei reforme reale,
11% din PIB. Aceastd Un alt punct sensibil al Sanatapii flbanii suplimentaririsca sa fie absorbipi
diferenpa se resimte in spitaleleeprezintd dependenpa de finanparda acelea® mecanisme ineficiente.
supraaglomerate, in lipsa dedin contribupii. Modelul actual pune coRoméania are nevoie de o strategie care
~ - .~ A . . personal din unitdpile depresiune mare pe populapia activa, isd pund accent pe prevenpie, pe
platforma Interactiva in care PaqentUI iva sa inipieze programe esenpi specialitate, Tn infrastructura condipiile in care evaziunea fiscal&chitate in accesul la servicii © pe
putea vedea dosarul electronic °i se vor putea pentru sanatatea publica,-r invechita ° accesul inegal la reduce baza reald de colectare. Tmesponsabilizarea tuturor actorilor din
realiza programe”lri. Sunt Thcrezator ca in spectivséflizalizezeinvzstit;)ii. ALINA servlicii medicale.I In (;nedit:}ll acela®i timp, ngétrénirea popzlalolieisisterrfl.I A | .
~ - PR ~ X . Sistemul de sénatate dinpe vAsiEscu rural, spre exemplu, ideea decre®te cererea de servicii medicale, Astfel, bugetul Sanatapii nu este
urmatorii 2-3 ani, sistemul de sénatate din noastra se afla, ins&, de ami_______ prevenpie rdimane mai degrabamplificand dezechilibrul. Far4 odoar o problema tehnic&d sau
Romania va fi transformat cat de mult se poatebunl intr-o situapie paradoxald: estéeoretica, iar consultapiile deregandire a mecanismelor deeconomicd, ci una sociala ° morala,
n zona d|g|tala De asemenea, Romania estedeclarat in mod constant dreptspecialitate sunt, de cele mai multe orifinanpare, sustenabilitatea sistemuluiare prive°te direct viapa °i
pregéﬁta n momentul de fapé pentru ase "prioritatgf napti)onalg", dar réméll)nleun |UXB| . . ramane fLagiIé. demnitatea cetépeﬂnilor. Pbélné cand
A : : cronic subfinanpat, adesea incapabil s& Problema nu consté doar in cota din Nu trebuie ignoratd nici risipa ° aceastanu se va reflectain buget®inu
a“m.a SEaPIUIUI ?uropean de date Pe Zzona rdspundd nevoilor reale alePIB alocata Sanatapii, ci °i Tn modul inineficienpa administrativa. Achizipiilese va vedea clar in cifre, respectiv in
medicala ° vom Incepe procedurlle pentfu pacienpilor. care sunt cheltuipi banii in domeniu. Qpublice intarziate, proiectele blocaterezultate, sistemul va continua sé
conectare, astfel incat romanii sa aiba acces la Bugetul alocat sanatapii evidenparte semnificativa din buget mergesau gestionarea defectuoasa a resuunchioneze sub potenpial °i, mai grav,
datele medicale oriunde se afla in Europa”. piaza, de fapt, decalajul dintfecétre salarii % costuri de funcpionareselor duc la pierderi semnificative.  sub nevoia celor pe care ar trebui sa i
discursul autoritdpilor °i realitate. Inintimp ce investipiile in infrastructurd, Cu toate acestea, existad C°iserveascén

Ministrul Sanatapii, Alexandru Rogobete: "In
cateva luni va fi disponibila noua platformé& bete, spune caeste mai mare
digitald din domeniul sénatapii, care va 25 miliarde de lei fapa de b

A s AL O : o getul executatn 2025 °i ca "di
conecta atat furnzorii, cat °i paC|enp||, (6] ferenba pozitiva” i va permit
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Bugetul Ministerulul
Sanatapil pe 2026,
aprobat in martie

| Alexandru Rogobete, ministrul de resort: "Noua platforngitdla din domeniul sanatapii va fi

disponibila in cateva luni”

ugetul Ministerului
Sanatapii pe anul
2026, aprobat luna
aceasta, finsumeaz3
31.102.739.000 lei
credite de angajament, in cre°teré
cu 32,53% fapa de anul trecut, °
22.782.762.000 lei credite bugeta
re, mai pupin cu 12,87% fapa d
2025. e
Cheltuielile curente sunt de
31.059.574.000 lei credite de -an
gajament, in cretere cu 32,45%, °f
22.739.597.000 lei credite bugeta
re, in descre®tere cu 13,33% fapa d
2025, conform Agerpres.
Cheltuielile de personal sunt de
2.514.000.000 lei credite de anga|
jament, mai mici cu 8,5% fapa d
2025, °i 2.514.000.000 lei credite
bugetare, in scadere cu 8,45%.
Ministrul Sanatapii, Alexandru
Rogobete, a declarat cd bugetu
ministerului pe anul 2026 este ma
mare cu 2,5 miliarde de lei fapa din
bugetul executat Tn 2025, pre
cizand: "Acpiunile prioritare, in
special patologiile critice - aneste
Zie, terapie intensiva, pacienpii cy
AVC, cu infarct, arsurile grave,
cumuleaza un buget de 475 de mi
lioane de lei, o cretere cu 100 de - e
milioane fapa de anul 2025. SunMinistrul S&néatépii, Alexandru Rogobete, a declarat c& bug etul ministerului pe anul 2026 este mai mare cu 2,5 miliarde d e lei fapé din
acoperite atat cheltuielile de per bugetul executat in 2025, precizand: "Acpiunile prioritar e, In special patologiile critice - anestezie, terapie inte nsiva, pacienpii cu AVC,
sonal, cat °i de materiale sanitarecu infarct, arsurile grave, cumuleaza un buget de 475 de mili oane de lei, o cre‘tere cu 100 de milioane fapa de anul 2025. Su nt
pentru UPU ° ambulanpe, in sumacoperite atét cheltuielile de personal, cat ° de material e sanitare pentru UPU ° ambulanpe, in suméa de 1.896.000.000 , o sumé egala
de 1.896.000.000, o suma egalé cgu cea de anul trecut".
ceade anul trecut. Pentru fonduri
le europene nerambursabile - Pla :
nul Napional de Redresare °i ReZiBuget mal mare Potrivit ministrului S&natapii, vizibil insuficient”.
lienpa -, Ministerul Sanatapii arepentru compensarea aceasté decizie are menirea sé co
in momentul de fapa, o execupie . recteze dezechilibrele care au afec ., . . -
globald de 88%, restul de lZ%rnedI(:a-mentelor tat increderea in sistem. "Nu rezol Spl'[a|e|e O| SeNICII|e
fiind prevazut Tn bugetul pe anul va totul peste noapte, dar este u ~
acesta, °% cumuleazad suma de 4,5 Alexandru Rogobete a anunpapas conr():ret n di?ecloia corectarde ambUIanpa -
miliarde de lei. Pentru proiectele cre°terea cu 400 de milioane de leiContinuam sa construim un sisterexceptate de la
Béncii Mondiale, cele trei centre a bugetului pentru compensaredn care tratamentul nu este un peivi , ~ - 0
de ar® grav - Timioara, Targu medicamentelor din programelelegiu, ci un drept”, a conchis ta|erea Ccu 10/0 a
Mure® °i Grigore Alexandrescu napionale. Domnia sa a declaratAlexandru Rogobete. inli
Bucure®ti - bugetul este de 400 de’"Bugetul pentru compensarea me ’ ChG'tUIElIlOI‘ de
milioane de lei, suficient pentru adicamentelor din programele na personal

fnchide cele trei proiecte de anulpionale nu este doar o cifra. Este, le@xandru Rogobete:

- -

Fonduri pentru
operabii asistate
robotic, in spitalele
de stat

incepénd din luna martie, fondur

Platforma digitala din
domeniul s&natapii va
conecta atat furnzorii,
cat % pacienpii

Noua platforma digitald din do
meniul sanatédpii, care va conecta
atat furnzorii, cat °i pacienpii, vafi
disponibild in cateva luni, dupa
cumaanunpat, in martie, ministrul
de resort, Alexandru Rogobete.
Domnia sa a afirmat, conform
news.ro: "Medicina digitald n
Romania a Tnceput deja. Odaté cu
programele prin PNRR, s-au facut
investipii masive in zona digitald,
n ultimii ani. In cateva luni va fi
disponibild noua platforma digita
I& din domeniul sanatapii, care va
conecta atat furnzorii, céat ° pa
cienpii, o platforma interactiva in
care pacientul °i va putea vedea,
a° putea spune intr-un final apete
otic, dupa 36 de ani, dosarul etec
tronic °i se vor putea realiza pro
gramari”.

Alexandru Rogobete a dat ex-
pemple de mai multe unitépi medi-
cale care funcpioneaza deja in re-
gim digital: Spitalul Judepean din
Timi°oara, unde Clinica ATI fun-
cpioneaza de aproape unan i juma
tate fara foi, Spitalul Marie Curie
din Bucure®ti °i Spitalul de Copii
din 1a°.

"Céand vorbim de digitalizare in

costuri pe care nu le pot suspine”.parcursul anului pentru ca esteobiectivele de reducere faré asanatate, mai degraba discutim de
afecta aceste structuri esenpiale”.spre o transformare digitald, pentru

ca transformarea activitapii medi
cale intr-un format digital este un
proces care nu se poate face peste
noapte, are nevoie de infrastruetu
rd ° asta am incercat s asiguram
prin programele din PNRR”, a pre
cizat ministrul, adaugand ca medi
cina digitald "are nevoie de o cen
duitd adaptatad regimului digital”.

Spitalele publice primesc, alexandru Rogobete a explicat:
h s I"Discutdm de securitate ciberneti
de la Ministerul Sanatapii pentrucy. despre datele pacientului, de o

acesta °i sigur cd mai existé un-caprimul rand, despre acces real Ia,Bugetul Sénétépll ne Spitalele publice ° serviciile de intervenpiile chirurgicale asistateyporgare o o viziune pupin diferita

pitol pentru compensarea medicatratament pentru pacienpi. In 2026, )

mentelor, Tn suma de acestbugetcre®telal,8 miliarde depermn:e sé mergem
1.670.000.000, cu o cretere ddei,delal,4 miliarde de leiin 2025. .
100 de milioane fapa de anultreO cretere de 400 de milioane deMal departe Cu

cut. Cam acestea sunt principaleléei, care inseamna mai mult decat N ”
acpiuni din domeniul Sanatapii, cajustare financiara - inseamna eorﬂ-eformele mcepUte

A N - rivind reforma administrapiei.
bugetul cumulat. Este o cre®teretinuitate in tratamente, terapii ac i ~I[))omnia sa a precizat: "A°a Eum
cu 2,5 miliarde de lei fapa din bu cesibile % mai pupine situapii in Alexandru Rogobete a afirmat ca '

getul executat in anul 2025”.  care oamenii sunt puci in fapa unoPugetul pentru anul 2026 "este [a2™M SPUS Mea de la inceput, siste

ambulanpa sunt exceptate de la ta
ierea cu 10% a cheltuielilor de per
sonal, a anunpat recent ministruf
Sanatéapii, Alexandru Rogobet

onform Agerpres.

opinia sa, bugetul cuprinde "resur €U 10% a cheltuielilor de personal
se mai corect distribuite catre spi NU ar fi ajutat dezvoltarea sistemu
talele de urgenba °i capacitate mdPe'-Sggﬁ’;;':\e/aéia; flc?il;tz;tsgeerinoezzécmrurgicale asistate robotic”.
bun& de réspuns acolo undé} . . o~ declarat ministrul Rogobete.
pres|unea este cea mai mare”. intr-un domeniu de]a. solicitat la

Alexandru Rogobete a declaratmaximum. Acum, prin Ordonanpa

obotic, a informat, recent, mini 45hra actului medical utilizand

strul Alexandru Rogobete, jhsirumentele medicale’.

Ministrul a mai spus: "Suntincre

Programul pentru acpiuni prieri 210y ¢4 1n perioada imediat urma

e . .
dupé aprobarea in Guvern a oudare pentru chirurgie robotica, acehogare, adica urmétorii 2-3 ani, i
program prin care Ministerul Sana

tapii finanpeaza direct spitalele pu; yransformat cat de mult se poate
blice care depin robopi ° care realiy, ,ona digitald. De asemenea

~ . . -Zeazd intervenpii chirurgicale asi Ani Epirm o
limita”, dar permite continuarea Mulde sénatate are particularitapilé b g Romania este pregatita in momen

: .~ .~ state robotic este finalizat. Din x o ;

; ; ia lui. O r r ntabild, liniar ; A i tul de fapa pentru a se alinia spapiu
mai multor programe °i reforme. Tn 'Y O reducere contabild, liniard, luna martie, spitalele publice vor european de date pe zona medi
primi fonduri direct de la Ministe  ~5/5 oj vom incepe procedurile

rul Sanatapii pentru intervenbiilgyeniry conectare, astfel incat rom
@ anii sa aiba acces la datele medica

stemul de sanéatate din Roméania va

le oriunde se afla in Europati.

"Suma alocata pentru 2026 estele Urgenpa adoptatd de Guvernul
mai mica decat cea prevazuta l&Romaniei, spitalele publice ° ser
inceputul anului 2025, dar este maviciile de ambulanpa sunt exceptate
mare fapa de execupia anului trecue |a aceasta taiere de 10%. Este o
Aceasta diferenpa pozitiva ne perdecizie care protejeaza stabilitatea
mite s& pornim programe esenpial&istemului °i, implicit, siguranpa
pentru sdnatatea publica din Rempacienpilor”.
ania. (...) Finalizarea investipiilor Potrivit ministrului, aceasta ma
rdmane o prioritate majord pentrusura nu inseamna renunpareaia
mine ° pentru echipa Ministerului. forma. "Dimpotriva. Criteriile de
Sunt proiecte care schimba infra performanpa raman o prioritate, ia
structura medicala din Romania °iactul normativ care le reglemente
care trebuie duse pana la capat’. azé este intr-un stadiu avansat d
Ministrul S&nétapii a mai adus inelaborare”, a spus Alexandru Ro fi

degraba discutdm despre o transformare  atenpie ideea ca va fi nevoie de gobete, menpionand: "Vom aved
rectificare bugetard suplimentar&@ntalniri cu sindicatele, societapile

dlglftala, pentru ca transfpr_marea activitapii Danz Ia finalul anului: "Este corect profesionale °i cu Colegiul Med

medicale Tntr-un format digital este un processa spunem lucrurile a°a cum suntcilor din Romania pentru definiti

care nu se poate face peste noapte, acestbuget va avea nevoie de orevarea detaliilor. La nivelul Mini

. . = o ~ ificare pozitiva la mijlocul anului. sterul S&néatapii, am decis ca inst

are nevoie de infrastructura ° asta am incerca anatatea nu poate funcpionada liutele de mediciné legal&, centrele

sa asiguram prin programele din PNRR”, a mita. Cusumele alocate acum vonde transfuzie % Agenpia Napional
precizat ministrul, addugand c& medicina

porni toate programele napionalele Transplant sé fie, de asemene
. et . .~ . de sdndtate. Dar pentru ca ele séxceptate de la acest calcul. Reof
digitala "are nevoie de o conduita adaptata
regimului digital”.

"Cand vorbim de digitalizare in sanatate, mai

funcpioneze corect °i pentru ca-spiganizarea ministerului ° masurile
talele sd aiba predictibilitate, buge de eficientizare deja aplicate in

Spitalele publice °i serviciile de ambulanpa
sunt exceptate de la taierea cu 10% a
cheltuielilor de personal, a anunpat recent

ministrul Sanatapii.

tul va trebui suplimentat pe 2025 ne permit sa ne incadram ir
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SUPLIMENTE ALIMENTARE

%xisti reguli clare de il
etichetare si publicitate a
suplimentelor alimentare

"Consideram important
ca suplimentele alimentare
reglementate sa beneficiez
e un tratament fiscal
coerent cu rolul lor”

(Interviu cu Gerald Flintoaca-Filip, Secretar General&tréhatul Roman al
Industriei Suplimentelor Alimentare - PRISA)

stil de viapa sé@natos, care suspineate descuraja consumul responsa
alimentapie echilibratd. Pentrubil, inclusiv utilizarea suplimente-
2026 este dificil de facut o estirma lor ca parte a prevenpiei. Situapia
re exacta in contextul economic Cieste cu atat mai relevanta cu cat, in
social actual impredictibil, Tnsd multe state europene, suplimente-
anticipdm continuarea trenduluile beneficiaza de cote reduse de
pozitiv, mai ales in valoare, cu 0 TVA, tocmai pentru a suspine
posibila temperare a creterii iningrijirea sanatapii i prevenpia, iar
volume, suspinut de preocupareRomania are deja un deficit im
tot mai mare a oamenilor pentruportant in acest domeniu: Rom-
sanatate °i prevenpie (self-care)ania se afla pe locul 31n UE la de
de Tmbatranirea populapiei, decese prevenibile % peloculllade
consolidarea vanzarilor onlinecese din cauze tratabile (Conform
care crete accesibilitatea, precunStarea Sanatédpii in UE, 2024), iar
% de prevalenpain cre®tere a afecprintre principalii factori se rega
piunilor asociate stilului de viap&esc alimentapia necorespunzétoa
(a®a cum sunt obezitatea, diabetute, fumatul, consumul excesiv de
% bolile cardiovasculare). alcool °i poluarea.

n ceea ce priveCte tendinpele; ob
servam un consumator mai atent la :
calitate, transparenpd, eticheta oiCreotgrlAIe de taxe_ se
origine, care valorizeaza recoman Feflecta in prebul final
darea specialistului, iar interesuloj afecteaza
crete pentru formule standardiza accesibilitatea”
te, cu biodisponibilitate ridicata,

"etichetd curat@” °i criterii mai cla
re de selecpie a produselor.

enpialul de cretere a industriei locale de

plimente alimentare este semnificativ ° suspinut

factori precum interesul tot mai ridicat al

populapiei pentru sé@natate, prevenpie °i self-care,
imbéatranirea populapiei, dar °i dezvoltarea canalelor

digitale, care cresc accesul la informapie °i la
produse conforme, ne-a declarat Gerald Flintoaca-Filip, S ecretar
General in Patronatul Roman al Industriei Suplimentelor
Alimentare, menpionand ca nivelul de consum per capita din
Romania rdméane sub media europeand, ceea ce indicd un

potenpial suplimentar de dezvoltare a piepei.

Reporter: Cine sunt membrii nereainformarii corecte ° a consu
asociapiei PRISA °i care este scomului responsabil, precum °i pe-fa
pul pentru care a fost creatd aeeacilitarea dialogului dintre indu
sta? strie, autoritapi ° profesionictii din

Gerald Flintoaca-Filip: PRISA sénétate, Tn special medici °i far
(Patronatul Roman al Industrieimaciti. in proiectele noastre de-in
Suplimentelor Alimentare) reu formare °i educapie am colabora|
ne°te companii relevante din indu cu Asociapia Roméané pentru Edu
stria suplimentelor alimentare dincapie Pediatricd in Medicina dg
Romania - producétori, importato Familie (AREPMF), Colegiul
ri ° distribuitori - precum Alevia, Medicilor llfov, Colegiul Farma
Nestlé, Queisser Pharma, Republici°tilor din Romania °i Consiliul
ca Bio, Secom, Stada RomaniaRoman pentru Publicitate (RAC). Reporter: Ce influenpa are cen
Sun Wave Pharma, Zdrovit etc.,Undemers majorinaceastd direc textul actual - global % local - asu

care cumulat reprezintd peste 379pie este campania lansata n no, litibile viebii moderne boli. insa . dReporter: Care su~r’1)t provocanlﬁ_ pra piepei suplimentelor alimentare
din piapa local4 de suplimente-aliiembrie 2024, Informare, apoi deoarece rea itabile viepii modernea boli, Insa pot reprezenta unin de pe aceasta piapa? Cum se sehiff - Romania? Cum afecteaza mari

mentare. Infiinpatan anul 2000 (clsuplimente alimentare”, alturi pun p_resiune pe statusul nutri-piostNru~m?nt valc_)rqs de susbinere_a s®a in t_imp comportament_ul CONSU e de taxe producatorii de supli
rol de patronat din 2011), PRISAde platforma educapionménalzahmentablaactualéeste adesemwitapii atunci cand sunt alese informatorilor, care par tot mai atenpi Ig,) o yte?

are ca misiune protejare,a COHSUWWW_infosup“mente_ro'Careoferémai séralcé}in nutrier\pifab;de?cumat o utilizate re;pq:;abll, la re acesttip dg solu|o~||? N o Gerald Flintoaca-Filip: Con
matorilor ° dezvoltarea unei piepeconsumatorilor % pacienpilor in 50 de ani; in plus, stilul de viap& secomandarea speciali°tilor, ca parte Gerald Flintoaca-Filip: Princi- textul global i local (inflapie, pre

sigure °i responsabile, prin promo formabpii avizate, bazate pe doveziientar se traduce printr-o prevalena unei ab_ordéri inftegrate_gareuitl palele provocér_i ale pi(_apei pin ‘_jgiune pe bugete, prudenpa in-on
forme cu legislapia, pentru aba ridicata a excesului ponderal- i¢lude alimentapie echilibrata,cadrul de funcpionare °i de nevouasum) determina un comportament
i res Romania, 61% dintre persoanemi®care ° un stil de viapa sanatosde claritate °i uniformitate in apli

sunt supraponderale sau obeze,

varea autoreglementérii (Codul de’ cont €
etica ° Codul de bune practici in SPrijini alegeri informate
etichetare i publicitate), precum °j Ponsabile.

prin dialog constant cu autoritapile dintre care 23% sunt obeze (Gor)”piapa suplimentelor "Observam un consumator mai atent la calitate,
°i profesioni°tii din sanatate. "Nevoia de form Obesity Snapshot 2024 reali  , di transparenpd, eticheta % origine, care
PRISA este membra a organizapii . . zat de Societatea Romana de chid Ime,\nt.are I.n : ~ ’ P ..

lor internapionale de profil FooaSUPIMENtare este mai rurgie Metabolica SRCm). Laace Romania a ajunsla valorizeaza recomandarea specialistului, iar
Supplements Europe (FSE) ®imare astéizi decatin — steaseadaugaexpunereamai magnoyimativ 958 interesul cre®te pentru formule standardizate, cu

” la poluare i stresul cronic, carepot_". . i~ Sail s ~ : ~ = 0O

IADSA. m ”
Reporter: Ce oblective are recut conriow 1 epuzarea rezervelor lioane euro bl(?l?'::ﬁiolnl IlgllIgifer:felcsaet%g;elg?e:s;ggfg‘; |
PRISA, care sunt parteneriiasocia Reporter: De ce sunt necesared€ nutrienpi. Inacest context, supli Reporter: Cum a evoluat piapa Y .

biei % ce campanii api derulat/ave[siuplimentele pentru un stil de viapdN€ntele pot fi utile intr-o varietate |, ;5" ¢\ limentelor alimentare

in derulare pentru informarea po sdnatos? de situapii: de exemplu, vitamina Gn 2025 i ce estimari avepi pentricarearegulilor. in primul rand, din mai prudent °i mai selectiv: consu
pulapiei in legatura cu beneficiile Gerald Flintoaca-Filip: Supli ~ contribuie la funcpionarea normalg, ), ¢, ¢ tendinpe observapi? ~ Perspectiva PRISA, rdmane esenmatorii cauté mai mult raportul ea
suplimentelor alimentare? mentele alimentare sunt produsé Sistemului imunitar i la proteja 5 014 Flintoaca-Filip: Tn biald existenpa unor norme metditate-prep ° produse in care au

Gerald Flintoaca-Filip: PRISA alimentare sigure °i reglementate[€@ celulelor impotriva stresului ;o551 otrivit datelor Cegedim dologice clare pentru aplicareaincredere. Cre‘terile de taxe --in
are ca obiectiv principal protechiadestinate completarii dietei i men Oxidativ, magneziul contribuie 1a o4 intregul an, piaba suplimenLegii 56/2021, astfel incat reguli clusiv majorarile de TVA - se re
consumatorilor, prin contribupiapinerii stérii de s@nétate. Ele furni reducerea oboselii ° la funcbiona g o zlimentare din Romania ale sa fie interpretate unitar % pre flectain prepulfinal °i afecteazéac
activa la dezvoltarea unei piepe deéeaza surse concentrate de nutrieriéa normala a sistemului muscularajunS la aproximativ 958 milioane dictibil, oferind operatorilor con  cesibilitatea. Pentru producatori i
suplimente alimentare sigure, co pi sau alte substanpe cu efect autnitamina D - la menbinerea sanétdje gyro. Aceasta a fnregistrat dormiun cadru de funcpionare stadistribuitori, asta inseamna presiu
rect reglementate °i responsabilepional ori fiziologic, in doze preci pii sistemului 0sos °i a sistemuluic eotere de 14% in valoare fapa dbil °i previzibil. Tn al doilea rand, ne pe costuri, recalibrare de porto
In acela®i timp, ne concentram pese °i controlate, sprijinind alimen imunitar, iar acizii gra® omega-3 2024, in timp ce volumele aueste importantd continuarea ©ifoliu °i riscul ca, pe termen mediu,
creterea increderii Tn categorietapia echilibrata ° un stil de viapdEPA ° DHA) - la funcbionarea gyansat modest, cu doar 1,4%intérirea eforturilor de monitori consumatorii s& devind mai sensi
prin respectarea stricta a legislapieidnatos. Nevoia de suplimentareormald a inimii ° a creierului, Tn Majorarea valorica este determi zare a piepei ° o aplicare consecbili la prep, ceea ce poate influenba
% prin autoreglementare, pe suspieste mai mare astézi decéat in trecutondipiile de utilizare prevézute denatz in principal de cre®terea TVAventa a legislapiei pentru topi epedecizia de achizipie.
legislapia europeana privind mency 12% n august 2025, in timp ce ratorii, inclusiv in mediul online, Reporter: Ce propuneri avepi
" . ~ . CA pbiunile de sé&natate. La nivelulgin perspectiva consumului, piap@entru a proteja consumatorii ° pentru un mediu fiscal corect fapa
ESt.e Importanta c_ontlnuarga OI. |r_1tar|reg Uniunii Europene, aceste menpiunse rgenpri)ne la un nivel aproa?ae Eipentru a suspine concurenpa loiafe piapa pe care activapi?
eforturilor de monitorizare a plebel %0 apllcaresum evaluate °tiinpific de Autorita milar celui din 2024. Astfel, se b intr-o industrie responsabild. in al Gerald Flintoaca-Filip: PRISA
consecventa a legislapiei pentru topi operatoriiga Europeana pentru Siguranpgerva o incetinire a ritmului de treilea rand, o provocare majorasusloine n_ec;e_sl'itater? un_tIJio_cadm fi
inclusiv in mediul online, pentru a proteja Alimentara (E|~:SA) % pot fi ut|I+_ _ e_zvolup|e a piepei dgpa_l maJPrareaste presiunea pe accesibilitate$¢2 predlc_tlbl, ec 't?bl ! n?dl

. . ) zate doar dupa aprobarea ComisieT'VA, un factor care limiteaza ac accentuata de creterea TVA penScriminatoriu, care sa nu limiteze

consumatorii °i pentru a suspine concurenpaguropene. Este important de subli cesul consumatorilor la suplimen tru suplimentele alimentare de la@ccesul populapiei la solupii de-pre
loiala Tntr-o industrie responsabild”. niat ca suplimentele alimentare nute - un pilon important al preven 9% la 21% n august 2025, care s¢/€npie °i menpinere a sanatapii.
inlocuiesc alimentapia °i nu trateapiei ° un element esenpial al unuieflecta direct in prepul final % po (continuare Tn pagina 4)
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SERVICII PRIVATE

"Romania este cea mal

Importanta piapa internapion

pentru nol’

(Interviu cu Thomas Ebm, CEO Wiener Privatklinik)

r Privatklinik are un nivel constant de
ivitate, cu peste 12.000 de internéri anual,
centrul sdu ambulatoriu multidisciplinar
registreaza peste 30.000 de vizite pe an, cu
ratd medie de ocupare de aproximativ 85%,
ne-a declarat Thomas Ebm, CEO al spitalului
privat austriac, subliniind cd aproximativ 45% dintre paci  enpii
acestei unitdpi provin din strainatate, in principal din Eu ropa
Centrald ° de Est.

Reporter: Conducepi unul dintre tenpé@ specializate. Oncologia est
cele mai mari spitale private din unul dintre domeniile noastre prin
Austria, care ofera servicii medica cipale de interes, cu diagnostic °i
le Tn zeci de specialitapi. Cum seplanificare terapeutica realizate
pozipioneazd Wiener Privatklinikcoordonat de echipe multidiscipli
in ecosistemul medical privat dinnare. In plus, tratdim o gama larg4
Austria ° din Europa Centrala?  de afecpiuni in specialitépi precun

Thomas Ebm:Wiener Privatkli cardiologie, chirurgie toracica °i
nik este unul dintre spitalele priva vasculard, ortopedie, neurochiur
te de referinpa din Austria ®iTmbindgie, urologie, gastroenterologie,
o tradipie medicala Tndelungata cwermatologie °i ORL. Ori de cate
o0 abordare internapionald °i multi ori este posibil, folosim tehnici mi
disciplinara. nim invazive °i ghidate imagistic,

Unul dintre punctele noastre for care contribuie la o recuperare ma
te este concentrarea de expertiz&apida.
peste 300 de speciali®ti din mai Reporter: Cate internari apiinre
mult de 30 de domenii medicalegistratin 2025, cum a fost cifra fapa

este extinderea centrului nostrugnosticului. Prin colaborarea cu
ambulatoriu °i al centrului medical Amethyst Radiotherapy, pacienpii
dedicat medicilor cu aproximativ au acces °i la tehnici avansate de
1.500 de metri patrapi, ceea ce ne viadioterapie.
permite s& ne dezvoltdm °i mai
o

multrepeava despecaliiflexper» Atragerea °f pastrarea

Proiectul va include, de aseme profesioniotilor
nea, °ase noi séli de operapie de “fnedicali foarte bine

tim& generabie ° o noud unitate de ~itlt o~ A

terapie intensiva, consolidémdpregatlbI ramane

semnificativ capacitatea noastra Tresenpialé”

chirurgie °iingrijire critica. Finah

zarea lucrérilor este programata Reporter: Care sunt cele mai

pentru 2028. mari provocari pentru conducerea
Reporter: Ce rol are medicina unui spital privat?

personalizatd n strategia Wiener Thomas Ebm:Principala prove

Privatklinik? care este gasirea echilibrului ntre
Thomas Ebm: Medicina perse cele maiinalte standarde de calita

nalizatd este o componenta eserie medicala °i siguranpa a pacientu

piald a abordérii noastre medicaldui, pe de o parte, °i cre®terea costu

in special n oncologie. Planurilerilor operapionale, precum °i nece

de tratament sunt elaborate in-casitatea investipiilor continue in teh

drul tumor board-urilor interdisei nologie °i infrastructurd, pe de alta

plinare °i sunt adaptate fiecaruiparte.

pacient pe baza unor metode mo In acela®i timp, atragerea °i pa

derne de diagnostic. Acest lucrustrarea profesioni°tilor medicali

include °i profilarea genetica tu foarte bine pregéatipi rAmane esen

colaboreaza indeaproape. Tn cazude anul anterior, °i ce estimabi pencare vin la dumneavoastré pacienla circa 5.000 de euro. Mulbi pa moral3, care poate ajuta la identi piald. Pentru spitalele cu orientare

rile complexe, in special in oncelo tru anul curent?
gie, deciziile terapeutice sunt luate Thomas Ebm:Wiener Privatkli

disciplinare.
Datoritd mediului medical pu- néri anual. In plus, centrul nostru
ternic din Viena %i serviciilor noa- ambulatoriu multidisciplinar Tnre-

stre dedicate pacienpilor internagistreaza peste 30.000 de vizite p¢& piapa internapionalé pentru noi.
pionali, WPK este °i o destinapiean, cu o ratd medie de ocupare dén 2025, am tratat peste 1.000 de

medicald importantd pentru pa-aproximativ 85%.
cienpii din Europa Centrala °i de

Est. Astédzi, aproximativ jumatate ,,’I‘n 2025 am tratat

dintre pacienpii no®tri vin din stra

inatate. peste 1.000 de pacienpi de prostata. Ortopedia este, de

Reporter: Ce boli tratapila Wie  din Romania”
ner Privatklinik?

Thomas Ebm: Oferim servicii

°Tn cadrul a zece centre de compesunt cele mai frecvente boli pentru

"Wiener Privatklinik Tmbina tehnologia
medicala avansaté cu o infrastructura
moderna. Blocurile noastre operatorii includ
sistemul de chirurgie robotica Da Vinci,
care permite intervenpii minim invazive

de mare precizie”.

pii romani?

cienpi pot recupera parpial acestarea unor oppiuni terapeuticenternapionald, precum al nostru,

activitate, cu peste 12.000 de interdin stréinétate, in principal din Eu-

Thomas Ebm: Aproximativ costuri prin asigurarea privata depintite. coordonarea ingrijirii pentru pa
n cadrul tumor board-urilor inter- nik menpine un nivel constant de45% dintre pacienpii no°tri provin sandtate.

Reporter: De ce tehnologii me cienpi provenipi din pari °i sisteme
medicale diferite reprezintd un alt

ropa Centrala °i de Est.
Romania este cea mai importan-

complete de check-u
5.000 de euro. Mulpi

pacienpi din Romania. Mulpi din-
tre ace®tia vin pentru tratamente
oncologice, n special pentru can
cer pulmonar, mamar, colorectal

"Consultapiile de specialitate incep de la
aproximativ 300 de euro, iar programele

parpial aceste costuri prin asigurarea
privatad de sanatate”.

aspect important.

Reporter: Cum vedepi evolupia
medicinei private in urmatorii ani?
p pornesc de la circa cCe schimbari majore anticipapi in

i i relapia medic-pacient?
paC|en|o| pOt recupera Thomas Ebm: Este foarte pro-
babil ca medicina privatad sé evo
lueze n trei direcpii: mai multad

asemenea, un domeniuimportant

Reporter: Ce costuri suporta un.”Am Iansat un prOieCt dicale dispunepi* cum integrapi di

Reporter: Care este proporpiapacient roman care vine sa se trated@ extindere Th valoare9italizarea in practica zilnica?
de diagnostic °i tratament in pestepacienpilor stréini, respectiv capre la dumneavoastra? Existé °-po
30 de specialitépi medicale, precurpacienpi romani tratapi anual? Cargibilitatea decontérii acestora prin

asigurari? Sed|UI nostru d|n

Thomas Ebm: Costurile trata Mariannengasse”
mentului depind de diagnostic, de

avansata cu o infrastructura mo dicale
dfe.rna. Blo_cunle noastr_e op.erato piilor clinice, Tnsa judecata medi
rilinclud sistemul de chirurgie F0 515 3 medicului va ramane esen

personalizare a tratamentelor, o
digitalizare mai puternica®iunac

Thomas Ebm: Wiener Privai pacientului. Inteligenpa artificiala

de 55 milioane euro la. yiyiximbinatennologia medicaia *2 SPriin: tot mai mult medicii, de

exemplu in analizaimaginilor me
% Tn structurarea informa

terapia necesaré ° de durata spita Reporter: Ce investipii a realizat botica Da Vinci, care permite in biald. Tn acela®i timp, comunicarea
liz&rii. De aceea, pacienpii primesdViener Privatklinik in 2025 °i ce tervenpii minim invazive de mareoj |yarea deciziilor impreuna de

nainte de Tnceperea tratamentulupl@nuipi pentru anul curent?

precizie. Centrul nostru de Radio catre medic °i pacient vor deveni

un plan medical i financiar clar. Thomas Ebm:in 2025, am lan logie ofera servicii de PET-CT i oj maj importante, suspinute de
Ca reper general, consultapiile déat un proiect de extindere in valo medicind nucleard °i utilizeaza servicii digitale precum telemedi
specialitate Tncep de la aproxima are de 55 de milioane de euro la sedeja imagistica asistata de inteli cina ° monitorizarea la distanpa
tiv 300 de euro, iar programelediul nostru din Mariannengasse.genpa artificiald pentru a imbun&dupa tratament.

complete de check-up pornesc déJn element central al proiectuluitapi rapiditatea °i acuratepea-dia Reporter: Va mulpumesah

“Consideram important ca suplimentele
alimentare reglementate sa beneficieze de
tratament fiscal coerent cu rolul lor”

(urmare din pagina 3) unei piepe conforme °i competiti
Din aceasta perspectiva, consideve.
ram important ca suplimentele ali Reporter: Cum este dialogul

”Poten|oia|u| de Creoteréry ca aceasta cretere sé fie ungroceduri unitare °i transparenteformarea °i educarea publicului,

a industriei locale de

sdnatoasda °i sustenabild, sunprivind avizarea la nivel napional,prin continuarea campaniei
esenpiale cateva condipii-cheiesprijinirea respectérii consecvente'Informare, apoi suplimente ali

mentare reglementate sd beneficiedumneavoastrd cu institupiile stasuplimente alimentare menpinerea unor standarde ridicaa legislapiei ° a bunelor practici inmentare” ° dezvoltarea platfor

ze de un tratament fiscal coerent cuului? Api dori o imbuné&tapire in
rolul lor in suspinerea sé@nétéapi puacest sens?
blice, inclusiv prin aplicarea unei Gerald Flintoaca-Filip: PRISA

practica altor state europene. Totole statului ° apreciazé deschidereauplimente alimentare?

este semnificativ”

te de calitate °i siguranp4, informa etichetare °i comunicare, inclusivmei www.infosuplimente.ro. To

rea corecta a consumatorilor, mo in mediul online. Tn paralel, vom todat&, in urmétorii ani, ne propu
Reporter: Cum vedepi potenpia nitorizarea eficienta a piepei % uncontinua dialogul institupional nem sé contribuim, prin expertiz&
cote reduse de TVA, in linie cu are un dialog constant cu institupii lul de cre®tere a industriei locale decadru de reglementare °i fiscalPentru un cadru fiscal predictibil, °i dialog, aléturi de institupiile sta

toritapile competente °i reprezen®i buna funcpionare a piepei. Ne dde de suplimente alimentare estegpoate contribui atat la dezvoltarea

tanpii industriei, astfel incat méasu rim ca acest dialog sé devina °i maisemnificativ °i suspinut de maieconomica, cat ° la obiectivele

rile fiscale sa fie fundamentate peaplicat °i mai predictibil, prin pre
date °i pe o evaluare corecta a efecceduri mai clare °i unitare, consul
telor. In acest sens, consideram utitéri recurente Tnaintea deciziilor cu
1& °i 0 evaluare a impactului social impact asupra industriei ° o apli
% economic al masurilor fiscale re care consecventd a legislapie
cente. PRISA % exprima disponi astfel Tncat controalele °i masurile

predictibil, aliniat bunelor practi inclusiv analiza oportunitapii reve tului, lainipiative °i politici de pre
data, apreciem ca fiind esenpial@entru colaborare pe subiecte care Gerald Flintoaca-Filip: Poten  ci europene. Tn acest context,-in Nirii 12 0 cota redusa de TVA, indi- venpie cu impact asupra sénétapii
consultdrile transparente intre-auvizeaza siguranpa consumatorilopialul de creCtere a industriei loca dustria suplimentelor alimentare™i€ cu practicile europene.

populapiei.
Un pilon important ramane i Reporter: VA mulpumesah

mulpi factori: interesul tot mai+i mai largi de prevenpie °i sanétate
dicat al populapiei pentru sénétatepublica, printr-o ofertd responsa
prevenpie °i self-care, Tmbatrani bila °i bine reglementata.

rea populapiei, precum °i dezvol Reporter: Care sunt proiectele
tarea canalelor digitale, care cres®RISAn 2026?

accesul la informapie i la produse Gerald Flintoaca-Filip: Tn

bilitatea pentru un dialog construc de reglementare sa rAmana preporconforme. In acela®i timp, nivelul 2026, PRISA 1% propune s& conti
tiv cu autoritapile, in vederea iden pionale, eficiente °i orientate atatde consum per capita din Roméanianue demersurile pentru un cadru
tificarii unor solupii echilibrate spre protecpia consumatorilor, cAtdmane sub media europeanacat mai clar °i predictibil de fun

care sa sprijine prevenpia, consLPi spre suspinerea operatorilor car
mul responsabil ° funcpionarearespecta regulile.

eeea ce indica un potenpial suplicpionare a sectorului, prin cateva
mentar de dezvoltare a piepei. Perdirecpii prioritare: suspinerea unoc

"Cre®terile de taxe - inclusiv majorarile de
TVA - se reflecta in prepul final ° afecteaza
accesibilitatea. Pentru producétori i
distribuitori, asta inseamna presiune pe
costuri, recalibrare de portofoliu °i riscul ca, pe
termen mediu, consumatorii s& devina mai
sensibili la prep, ceea ce poate
influenpa decizia de achizipie”.

cent tot mai mare pe experienpa

~

C
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TERAPIA DURERII

"Am realizat cat de
Important este sa ajupl
pacientul sa lasa din cercul
suferinpel cronice”

(Interviu cu Dr. Ovidiu Palea, coordonatorul Centruluelgtat de Terapia Durerii °i Chirurgia Spinala
Minim Invaziva din cadrul Spitalului Nord Pipera)

y Roméania se vorbe®te prea pupin despre Terapia Durerii, - B I
de®i durerea cronica este una dintre cele mai frecvente cau - . .

ze de suferinpa °i dizabilitate, ne-a declarat Dr. Ovidiu Pa lea,

medic primar ATI, supraspecializat in Terapia Intervenpio -

nal& a Durerii ° Chirurgia Spinald Minim Invaziva, coordo -

natorul centrului de profil din cadrul Spitalului Nord Pipe ra.
Domnia sa ne-a vorbit, intr-un interviu, despre ceea ce pres upu-
ne aceasta specialitate, subliniind c&, in Terapia Durerii , diferen -
pa majora fapa de abordarea clasica este ca durerea nu este privi-
ta doar ca un ,semnal” care trece cu un calmant, ci ca un feno -
men complex care, atunci cand persistd, poate deveni o afecp iu-
ne in sine.

' Prin organizarea i sustinerea
de cursuri teoretice, practice si alte
programe de instruire, contribuim la
unei curicule educationale
In Terapia
a Dureril, facilitand
2rsonalului medical.

Reporter: Terapia Durerii este o te state UE. In Romania, de pilda
specialitate despre care se vorbe®teunt raportate anual milioane de 4 ¢
destul de pupin n para noastra. Cunazuri de dureri de spate/cervicale 3
vedepi aceasta situapie °i ce v-a deeea ce explica presiunea constaﬂ
terminat pe dumneavoastra sa-aletd pe ambulator, imagistica °i cen
gepi domeniul in cauza? cedii medicale.

Ovidiu Palea: Tntr-adevar, in Eu am inceput specializarea in]
Romania se vorbe®te incé prea puTerapia Durerii in timpul reziden
pin despre Terapia Durerii, de®i dupiatului, pentru c@ pregétirea dé
rerea cronicd este una dintre cel@nestezist include aceastd zond
mai frecvente cauze de suferinpa dlar mi-am dat seama rapid cé, 1
dizabilitate. Cred ca sunt catevaalte pari, ea este tratatd ca o speci|
explicapii structurale. Tn primul litate dedicatd, cu protocoale °ik_"‘
rand, durerea e tratatd cultural ®iproceduri bine standardizate. Anj
medical mai degraba ca simptonmfécut multe cursuri i stagii Tn afara
decéat caboaldin sine - de aici refleparii, inclusiv in Statele Unite, °i|
xul "mai iau ceva °itrece”, amana am simpitimediat cd munca aceast
rea °i, uneori, normalizarea sufe oferd “mulpumire sufleteascé °i
rinpei pe termen lung. Chiar ° Tnmotivapie” - ai ?ansa sa schimbt di

zona p[ofgsior?alé, _sgpra:spec-ialirect viapa~ur~1ui om care tré_\ie_°te T_r{ivitébilor de zi cu zi. potreduce inflamapia ° potintreru durerii, inclusiv prin integrarea re dicii notri antreneaza recurent la
tatea rdmane insuficient inpeleasdurere °i fara speranpd. Inipiak Vi pin acest motiv, am ales inca dinpe cercul durere - nerv - limitare dezultatelor din activitatea de cerce Spitalul NORD Pipera competenpe
°i sub-reprezentata: suntpupinimesul meu era terapia intensivé, dagyimij ani de cand m-am intors in miccare. n final, succesul nu setare in practica clinici. Am aléturi in Terapia Durerii prin workshopuri
dici pregatipi profesional in Tera am realizat cat de important este Sgomania s construiesc o echipdndsoard doar prin ,astézi doareo echipa de medici acreditapi, traiaplicate, hands-on, cu parte teoreti
pia Durerii, care lucreaza Tn aceaajupi pacientul sa iasa din cercukpraspecializaté in Terapia Dure mai pupin”, ci prin faptul ci pacien neri formatori la randul lor, fara de c& ° practica.

Sté ni°d, iar lipsa unei mase criticeacesta al suferinpei cronice sau Sg a|sturi de care trat&m mii de pa tul doarme mai bine, se mi°ca maicare nu s-ar putea face Terapia-Du Reporter: De ce are nevoie un
se vede in educapia publicului largameliorezi pe cat posibil durerea cajenp; |a Spitalul NORD Pipera. bine, 1°i reduce consumul de anal rerii corect, la cele mai inalte stan pacient ca sa ajunga la medicukpo
in abordarea corectd, inclusiv dinsa Ti imbunatape®ti calitatea viepii-Terapia Durerii are o abordaregezice i  reia viapa cat mai apro darde, folosind tehnici % metode trivit la Terapia Durerii la Spitalul
partea cadrelor medicale care pot Reporter: Ce este Terapia Duré myltidisciplinard, integrand com ape de normal.Terapia Durerii nuinovatoare bazate pe experienpford Pipera? Se pot deconta prin
trimite pacienpii cétre speciali°ti % rii, cand este recomandata, respegyetenpe din neurologie, ortopediegste un tratament minune ° nu fun multidisciplinara °i °tiinpa. Din Casa de Asigurari procedurile?

Tn accesarea procedurilor modernéiv in ce boli, % ce presupune proto  reymatologie, radiologie interven cpioneazlafelladoi pacienpi. Ratpunct de vedere al patologiilor, Ovidiu Palea: Ca s ajungi la
miniminvazive laindemanalatim colul acesteia? pionald, anestezie, recuperare- menare de succes a pacienpilor trataapcoperim un spectru larg: dureri deTerapia Durerii in Spitalul NORD
pul potrivit. Inal doilearand, pova  Ovidiu Palea: Terapia durerii gicalz °i, atunci cand este nevoie Ja noi ma bucuré % imi confirma ca spate © dureri de coloana, cefaleepipera, pacientul incepe, de regula
ra este mare °i din punct de vedereeste o specialitate medicala care sgsihologie medicald. Tncepemfacem foarte bine ce facem. dureri articulare, neuropatii, dure cy un consult inipial SL’]spinu[ de
economic, dar adesea invizibild Tnocupé direct de evaluarea °i tratajniotdeauna cu o evaluare detalia re asociatd patologiilor oncologi ynul din medicii din echipa in fun

statisticile publice: durerea cronicdmentul durerii acute i cronice,in i5- (; 5 i o3 in3 . ~ N
S ep : cam : > W ta: discutdm despre debutul % evo Centrul Integrat de ce, durere cronica pelvina, durericpje de problema. Este momentulin
inseamna absenteism, productividiferent de cauza sau localizare|ypia durerii, factorii care o agrave iscerale % nevralgia de trigemen . =

, g vi I nevraigi 19 scare discutdm concret despre eon

tate scéizutd, costuri cu investigapDiferenpa majora fapa de abordare@ s, daca exista iradiere, amorloeﬂ-el'apla Durerii de la nevralgia pudendala. Ca interven text o problema, cum il afecteaza
repetate, consum de medicapie, celasica este ca nu privim durereasy siabiciune, ce tratamente aSpitalul Nord Pipera - bii, folosim tehnici moderne, mi durerea-somnuyl activitatea zitni
morbiditapi (anxietate/depresie)doar ca pe un ,semnal” care treceost incercate % cum a fost afectata, P N p .. niminvazive, de cele mai multe ori ¢5 munca. mobilitatea © viapa de
plus pensionari de boala. La nivelcu un calmant, ci ca pe un fenomemyctivitatea ° viapa pacientului - hub pentru paC|enb|| ghidate imagistic, de lainfiltrabii % tamilie - °i realizim o evaluare cli
european, European Pain Federaomplex care, atunci cand persistamersul, statul pe scaun, urcatulcy dureri persistente  blocuri nervoase (cu rol terapeuticic detaliata. Apoi urmeaza etapa
tion EFIC araté ca peste 150 de-mipoate deveni o afecpiune in sine. 18c5rilor, activitatea profesionals, °i, uneori, diagnostic) pan laabla ge investigapii, daca ele nu exista
lioane de europeni sunt afegtapl, |adljr:area CI’OI‘]ICé.., efectgle S€ Propdyiapa de familie, complicapii. Sco Reporter: Conducepi un centruii prin radiofrecvenpa, Neuromogeia. [ a r?evoiéa cerem analize de
poyara t~0talaadurer.|| cronlAce esteg.a In tot prganlgrpul 0j afgctea;apu| acestei prime etape este s@e profil la Spitalul Nord Pipera. dulare ° proceduri avansate pentrqabo.rator % teste de imagistica
estimaté la 1,5-4% din PIB in mul viapa pacientului in mog sistemiCigentificim cat mai precis ,genera Ce ne putepi pune despre acest cedurerea spinala ° oncologica i 4y ansata care ne aiutd sa identifi
somnul se fragmenteaza, mobHita tory| durerii % s stabilim obiecti  try - ce intervenpii pot fi realizate °i clusiv decompresii pentru her cam cauzele reale Ja|e durerii. nu
tea scade, apare oboseala, se fedye realiste: nu doar scaderea durecum ajuta pacienpii? Care sunt celsii/stenoze, discectomii percutaneoar <4 tratam simotomul. D.
ce capacitatea de concentrare i pe moment, ci ameliorarea ° mai solicitate proceduri? vertebroplastiefkyphoplastie pen p :

-_—=

'ele noastre de
e, colaborare internationald
definire a unor noi standarde

meniu,mm
ﬂf!ﬂmwmaz:“
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"Terapia durerii este Dup&

foarte frecvent, se instaleaza-anyatarea corects, recactigarea
xietatea sau un fond depresiv. Pracyjitapii, a autonomiei
tic, pacientul intr& intr-un cerc vi
cios - doare, se mi°ca mai pupinje pe cat posibil.

musculatura se contractd, postura Tratamentul este personalizat °i

0 specialitate
medicala care se
ocupa direct de
evaluarea °i
tratamentul dureri

MO Qvidiu Palea: Centrul Integrat trutasarisau fracturivertebrale-du
°iacapacitd de Terapia Durerii ° Chirurgia reroase °i crioablapii in indicapii se
pii de a reveni la activitapile normaspinala Minim Invaziva din cadrul lectate. Pana in prezent, in cadr
Spitalului Nord Pipera este ganditcentrului au fost realizate peste,
e . ~ ,ca un "hub” pentru pacienpii cudu 18.000 de infiltrapii ghidate °i peste
se modificd -, iar durerea ajunge S§je regula, gradual: de la medicapigeri persistente (de spate, de cap?.000 de ablaii °i vertebroplastii,

aceea, cazul trece prin diagnostic
multidisciplinar: mai mulpi specia
i°ti (in funcpie de istoricul medical

i ce descoperim) analizeaza
impreuna datele °i stabilesc direc
pia corectd. Abia apoi construim
planul de tratament, care este intot

se autointrepind, cu impact majopjeass corect % monitorizatd, panéhevralgii, pelvine, articulare, neu acestea fiind °i cele mai frecvente ) o
asupra calitapii viepii % atuturorac | intervenpii minim invazive, careropate, oncologice) - in specialproceduri, tocmai pentru cé aducdea;unalpdersct).nahzat[t- ?u exista un
pentru cei care au trecut deja prinameliorare rapidd, reduc inflama Eiriolggr?trlu ﬁg;;rzecna;ua?fglgr?:)?u
Jraseul clasic” (antiinflamatoare, pia®iredau mobilitateapacientului.pm'e terapeutice cu c'ea mai buna
fizioterapie, investigapii repetate) Un diferenpiator major rdmaéane robabilitate de rezultat funchi
fara un rezultat stabil. n loc s& tra echipa: vorbim despre cea mai-ex P cl) ad ate de re llj a lé c|s| S.
tdm durerea generic, incercam s@erimentaté °i acreditaté echip& in na, QI aptate _|fs_tor|c|u urme |ca| !
identificAm cat mai precis genera tegratd din Romania in domeniu,nevc_)'f)r specitice ale p_amentu ut.
torul ei ° sa construim un plan care lucreazé multidisciplinar °i eo Demgnl_e medlcal_e sun_tmfluen_pate
complet, in echipa multidisciplina laboreaza strans pentru a alege, d%e Cap"’a factor_ljche|e_. Jn primul
rd - ATl/anestezie, neurologie,-or fiecare datd, solupia cu cel mai buﬁan9’ t|pul_dt3rer||. cronica, Neuro
topedie, reumatologie, neuroehi rezultat pentru pacient - nu doar inPata, peIV|_na, oncolog~|cz_;1 sau 0
rurgie i recuperare medicala. bin termeni de scadere a durerii, ci % de>tOPeratone -_pe_ntrli_czil fiecare are
tele sunt foarte pragmatice: ame reca®tigare a funchiei ° a calitapiff€canisme diferite ° raspunde-di
liorare rapida i sigura, reducereaviepii. Totodata, suntem singuru€'lt1a tratament. In al doilea rand,
consumului de analgezice atuncicentru internapional regional acrecomorbiditapile: diabet, afecpiuni
cand se poate °, mai ales, reveniditat de ESRA pentru formarea me cardiovasculare, tulburari psihice
rea pacientuluila o viaba normala °iicilor in Terapia intervenpionald aSaU @lte boli care pot schimba pro
activa. Centrul funcpioneaza cu durerii, centru unic in Europa Cen filul de risc % oppiunile terapeutice.
dubla componenta - conservatoarérala i de Est, ceea ce ne obliga 4" &l treilearand, conteaza mulera
% intervenpionald - % i bazeazastandarde ridicate de practica, proSPunsul latratamentele anterioare -
conduita pe medicina bazaté pe dotocoale clare % un nivel de siguranp® @ funcpionat, ce nu, ce reacpii ad
vezi ° pe recomandérile asociapii ° expertiza aliniat cu centrele dere VErSe au aparut.
lorinternapionale in managementulerinpa din Europa °i din lume. Me (continuare Tn pagina 6)

acute i cronice,
_Iindiferent de cauza
sau localizare”.
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TERAPIA DURERII

"Am realizat cat de
Important este sa ajupl
pacientul sa lasa din cercul
suferinpel cronice”

(urmare din pagina 5) stra? Cum credepi cd va arata viitoment fapa de Statele Unite, Tn eon
In ceea ce prive‘te decontarea, rul acestui domeniu? textul Terapiei Durerii?
unele etape din traseul medical (de Ovidiu Palea: Rolul tehnologiei  Ovidiu Palea: Diferenpa prinei
exemplu consulturi sau investiga in terapia intervenpionald a dureripalé fapa de Statele Unite nu este
pii) pot fi, Tn anumite condipii, reali este, Tnainte de toate, unul de preneaparat ,talentul” medicilor, ci
zate prin Casa de Asigurdri, Tns3 cizie ®i siguranpa. Lucram Jamili ecosistemul din jurul centrelor de
procedurile intervenpionale se-de metru”, foarte aproape de structuriTerapia Durerii. Tn SUA, medicina
conteaza diferitin funcpie de cadrul nervoase % vasculare sensibile, iadurerii este o subspecialitate foarte
contractual °i de tipul serviciului; ghidajul imagistic modern, instru bine structuratd, cu programe de
de aceea, pentru fiecare pacient ve mentele dedicate °i infrastructurapregétire dedicate (fellowship)
rificAm punctual eligibilitatea °i din sald schimba decisiv rezultate acreditate napional, standarde clare
oppiunile disponibile, astfel Tncét le: putem pinti mult mai exact zonade competenpe °i expunere obliga
sd °tie din start ce se poate acopefi responsabild de durere, reducentorie multidisciplinara (anestezie,
% ce presupune costul Tn regim pri riscurile, scurtdm timpul procedu neurologie, recuperare, psihiatrie
vat. Bineinpeles ca avem parteneri rilor % cre°tem predictibilitatea etc.). Existd numeroase clinici spe
care oferd alternative prin asigurar efectului. Tn plus, tehnologia are cializate n terapia durerii, cu tra
private °i solupii bancare la Tnde un rol important °i in diagnostic, see bine definite, audit, ghiduri i
mana. pentru ca durerea nu se vede Tatotpractici standardizate, inclusiv pe
deauna ,perfect” pe un RMN; de zona de siguranp@ a prescrippiei, in
"Medicina durerii multe ori, ad.evérulclinic apare dirlwfluerlllbata mgsi\{ T.n uItirr_lii ani de
A~ = O S corelarea simptomelor cu imagi lecpiile crizei opioidelor °i de reeo
inseamna ° «medicind stica % cu testele funcpionale, iamandarile CDC privind prescre
a demnitapii»” ciate acestora. aduc alinare, astfel incat pacientuteoria Tn competenpa clinics,aceasta integrare ne apropie de caea opioidelor. in Romania, suntem

Cazul a fost cel al unui pacient desa poata trai cu mai mult confort, intr-un sistem in care infrastructu uza reala a durerii. Tehnologia speintr-o etapé de dezvoltare accelera

Reporter: In noiembrie anul tre 59 de ani, cu cancer in stadiu termi chiar i atunci cand vindecarea nura, volumul de cazuri, accesul lacificén Terapia Durerii ° aparatu t&, dar inca inegald. Exista centre
cut, la Spitalul Nord Pipera a avutnal, care ajunsese la doze mari denai este posibila. tehnologie °i cultura de echipd nura de Imagistica avansata face caare lucreaza la standarde compa
loc o premierd medicald in pardmorfind ° avea efecte secundare In ceea ce prive‘te planurile pen sunt uniforme.

prima intervenpie de cordotomiesemnificative - exact tipul de siteia tru anul acesta, direcpia este una dePentru a imbunatapi situapia, cred Wi A= A o~

pentru controlul durerii oncologi pie in care astfel de tehnici potonsolidare i extindere a arsenaluca e nevoie de formare mai clar-ba In Romama’ suntem intr-o etapa

ce. Abi fost parte din echipa care achimba radical confortul % demni- lui intervenpional n cadrul centru-zata pe multa practica, competenpe, de dezvoltare accelerata, dar Tnca Inegala.
realizat intervenpia. Ce ne putefiatea perioadei ramase. In echipa &ui: cre®terea accesului pacienpilocu obiective °i evaluari standardi- Exista centre care lucreaza la standarde

spune despre aceastd intervenpiédst implicat ° Liem Liong de la latehnicimoderne, miniminvazive, zate in rezidenpiat, plus mai multa . . . A~
Anul acesta avepiin plan solupii noMaastricht University Medical aliniate protocoalelor internapionasimulare ° expunere practica ghi- Compafab"e cu cele mternablonale, INSa, per
de terapie? Center, invitat ca expert pentru in-le. In acela®i timp, faptul c& suntemdata, mai ales in specialitapile pro-  gnsamblu, Specia”tatea ramane insuficient
Ovidiu Palea: Procedura numité tervenpii complexe la pacienpioncosingurul centru regional acreditatcedurale. In acela®i timp, educapia x : .
cordotomie este o tehnicd minimlogici, alaturi de o echipd multidi de European Society of Regionalmedicald continud ar trF:abui sa 1|‘Ci)e reprez__entata’ lar aCC(_ESUI paCIentUIUI
invaziva care controleaza durereaciplinard. Ce mi se pare esenpial ddnaesthesia & Pain Therapymaiaplicata i conectata larezulta la SO|UbII moderne deplnde mult de ora®,
oncologica severa, in special 1A sisubliniat pentru public este miza(ESRA) din Europa Centrala °i dete - cursuri hands-on, stagii in cen centru 9 echipé”.
tuapiile in care tratamentele mediacestei proceduri: nu vorbim despreEst pentru formare in Terapia Inter tre cu volum mare, programe pen
camentoase nu mai oferd un-ra,a prelungi viapa cu orice prep”, civenpionald a Durerii iTnseamna ca tru formatori - % suspinutd de un-ca
spuns satisfacator. Intervenpia-predespre a controla o durere care poacomponenta cheie rdmane formaredru care Tncurajeaza medicii sédintervenpiile minim invazive sa fie rabile cu cele internapionale, Tns4,
supune Tntreruperea selectiva a@e deveni uneori inumana, in ciudaprofesionald pentru cat mai mulpfaca performanpa sustenabild.  controlabile ° standardizate. peransamblu, specialitatearamane
unui tract nervos din maduva spi tratamentelor. De aceea, cordotomedici, standardizarea °i ridicarea Prin ARAI - Asociapia Romana Viitorul domeniului (Terapia Du insuficient reprezentatd, iar acce
narii - tractul spinotalamic - re mia este o oppiune paliativd pentreontinud a nivelului de practicd -de Algeziologie Intervenpionald,rerii) Tl vad in trei direcpii majore: sul pacientului la solupii moderne
sponsabil de transmiterea catrgpacienpii in stadii avansate sau telastfel Tncat procedurile avansatgrima organizapie din Romania-deprima este personalizarea, decizidepinde mult de ora® centru ©°i
creier a semnalelor de durere °minale, atunci cand durerea nu maminim invazive precum proceduri dicatd Terapiei Intervenpionale derapeutice din ce in ce mai bineechipa. In spapiul public s-a discu
temperatura. Prin Tntreruperea acepoate fi controlata eficient cu opioi endoscopice i proceduri interven Durerii, oferim in mod recurent adaptate profilului fiec&rui pacient tat inclusiv despre deficitul de spe
stui traseu, durerea poate fi reduséle °i tratamente adjuvante. Mesajubionale precum blocuri nervoaseastfel de programe, la care au parti- tipul durerii, comorbiditépile, ciali°ti °i despre faptul ca acredita
semnificativ, de reguld pe parteape care |-a® transmite este acestaadiofrecvenpa pulsatd, ablapii, séipat °i s-au format deja peste 200istoricul °i rAspunsul la tratamente.rea formald in Terapia Durerii este
opusa corpului fapa de locul inter medicina durerii inseamna ° ,me devina cunoscute, oppiuni reale, rede medici din Romania. Contribu Adoua direcpie este dezvoltarea ténca rara. In paralel, apar semnale
venpiei, iar pacientul poate obpine dicind a demnitépii” - pentru ca sco petabile °i sigure, nu exceppii. im astfel la dezvoltarea unei curi rapiilor intervenpionale avansatecé durerea incepe sa fie tratatd mai
ameliorare importanta féra a rdm pul declarat al intervenpiei a fost s& Reporter: Cum vedepi educapiacule educapionale standardizate ieu dispozitive mai mici, maiinteli  serios °i in zona de politici publice
ane ,captiv” in doze foarte mari de ofere o solupie reald acolo undenedicald in Romania i ce ar fi nece Terapia Intervenpionald a Durerii ®igente, tot mai fin ajustate pentru(inclusiv prin inipiative legislative
opioide °i Tn efectele adverse aso abordarile convenpionale nu masar pentru o imbunéatapire a situapieifa facilitarea supraspecializarii nevoile individuale, dar ° integra legate de drepturile pacientului la
Ovidiu Palea: Educapia mediea personalului medical. rea tehnologiilor robotizate °i na terapia durerii), ceea ce e un pas
” : : PRT A I& din Romania are, dupa pérerea vigapie, care vor cre®te precizia in Tnainte, dar conteaza enorm cum se
E~du~cab|a medicala de Ro_r[‘a_nja are, mea, doud realitépi n pgra?el: exi”Rolul tehnologiei 1n  tervenpiilor ° siguranpa pacientutraduce in practica: trasee de trimi
dupé pérerea mea, doua realitapi Tn paralel: sta °coli medicale solide ° medici . . |~Iui. Atreia este digitalizarea moni tere, formare, finanpare, acces la
exista °coli medicale solide ° medici foarte foarte bine pregatipi teoretic, darteéapla_l_nte{\/enplfga atoriz.ﬁrlii: urmérilreabezolupieli Za proceduri ° recuperare °i CUT fa
. ~yey - . . ~ .. calitateaformarii practice®iamen @ Aureril esteé unul ge cientuluiprinaplicapii®jurnale di cem ca aceste servicii critice °ine
bine pregatlbl teoretic, dar calitatea formarii toratului este inegala, delauncen recizie 9 si uranbé” gitale, alaturi de evaluéri standar cesare, dupd o anumité perioada de
practice ° a mentoratului este inegald, de la unru la altul. Problema nu este doarp 9 dizate ale funcpiei i calitapii viepii. viaba, s& devina cunoscute i acce

centru la altul” ,capi medici formdm”, ci cat de Reporter: Care este rolul tehro Reporter: Api profesat °i in sibile.
) consecvent reu®im sa transformaniogiei in specialitatea dumneavoa SUA. Unde suntem in acest mo Reporter: V& mulpumesah

r: facebook | Grupul Medmn

Sursa fotR
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NEUROLOGIE

Cum sunt afectate crelerul
91 coloana vertebrala de
sedentarism, alimentapie
poluare °l tennologie

(Interviu cu Dan Benpia, medic neurochirurg)

| Remediile pentru prevenirea afecpiunilor neurologice

°carea zilnicd, somnul de calitate, echilibrul
mopional °i alimentapia sénatoasa sunt pilonii
undamentali pentru sanatatea coloanei ° a
reierului, ne-a spus, ntr-un interviu, medical
eurochirurg Dan Benpia. Specialistul sublinia -
a ca poluarea, sedentarismul, tehnologia °i
alimentapia se numara printre principalii factori de risc ¢ e ne
ameninpéd sanatatea °i integritatea coloanei °i a creierulu .

Reporter: Traim ntr-o epoca a dar putem limita expunereain zone
sedentarismului... Cat de mult necu un risc sporit de poluare ° com
afecteaza acest stil de viapd coloanzensa printr-un stil de viapa sénj
vertebrala? tos.

Dan Benpia:Sedentarismul este Reporter: Stresul pare sa fie o
unul dintre cei mai agresivi factori altd constanta a vremurilor noastre|.
pentru sénétatea coloanei. Coloan€um ne afecteaza acesta creierul
nu este conceputd pentru a sta optoloana?
sau zece ore pe zi intr-o pozipie Dan Benpia:Stresul cronic pro
fixd, mai ales Tn pozipia pe care aluce contracturi musculare, in spe
avem atunci cand stdm la birou pecial in zona cervicald, ceea ce duc
un scaun. Presiunea constanta ast@recvent la dureri de cap °i discon-
pra discurilor intervertebrale acce-fort persistent. Pe plan cerebral
lereaza uzura lor °i favorizeazastresul afecteazd memoria, cont
aparipia herniilor de disc sau a dueentrarea i calitatea somnului. in
rerilor lombare cronice. Corpul aretimp, poate favoriza epuizarea psi
nevoie de mi°care zilnica, de alter-hica °i tulburérile anxioase. Creie-
nanpdaintre stat° deplasare, iar mu-ul are nevoie de perioade reale d
sculatura spatelui trebuie menpinurepaus. Fara somn suficient °i far3
td activd pentru a suspine coreanomente de relaxare autenticd,
structura osoasa. O simpla plimbamecanismele de reglare interna se
re % pauzele regulate la birou potdezechilibreaza. Echilibrul emo
face diferenpa pe termen lung intr¢pional nu este un concept abstradt,
0 coloana vertebrala sédnétoasd i o condipie esenpiald pentru séniiui,)

1%

1%

cranio-cerebrale °i vertebraleExactacestaeste unuldintre marile Dan Benpia: Prevenpia rdmane

una cu probleme. tatea neurologica. Dan BenpiaDa, suprastimularea rdméan o cauza importantd, mai aleprogrese. Obiectivul chirurgiei mi esenpiald. Mi°carea zilnica, somnul
Reporter: Sportul intens este o Reporter: Cat de mult conteaza onstantéobose"’te (F:)reierul Notifi in urma accidentglor rutie’re sau ;imginvaz.ive este sa rezolgve ro de calitaté echilibrul emot;ional 0
solupie sau un risc? poluarea °i alimentapia n acesf ’ P ’

cdrile permanente, expunerea eoncaderilor. Hematoamele intracra blema medical& cu impact cat maialimentapia sénatoasa sunt pilonii
. . - : .. tinud la °tiri n ive ° presiunea niene necesitd uneori intervenpienic asupra organismului °i asuprafundamentali pentru sénétatea colo
practicat. Mi°carea este esenpiald, Dan Benpia:Poluarea contribuie tinua fa "tirl negative ° presiunea b P 9 P P

- L N i i ida pentr Iva vi cien
dar sportul extrem sau antrenalainflamapie sistemica °i afecteazferformanpe' reduc capacitatea deapida pentru a salva viapa pacie

mentele foarte intense, faréd pregdsanatatea vasculara, iar Creieruﬁ:pncent_rare o favorlz_eazai insem tulu'l'. Din pacate, mtalnlm‘jl hemo.
tire progresiva °i tehnicé corectd,este extrem de dependent de e cir'& Cre|§rul are nevoie aEat S'.e's“ ragi c_ereb_r_ale sp_ontane,_m specig
pot suprasolicita coloana. Vadculapie optima. Alimentapia ukramlﬂare |nte_lectuala, Sat '.f’e"'?‘ p~aC|enp|| cu h~|perten3|une arte
frecvent pacienpi care trec brusc dprocesatd, excesul de zahar 0igr~IInI te. Este important sé stabilim riald necontrolata.

la sedentarism la antrenamenteimi nesanatoase amplifica acestmrg'é?eiliasrg rlnr; g?enrisntianucirg:r:Pefef);rN zla?tedzosr:ﬁl:.l cgab\izg%agll U;Cit;egitr,
grele. Coloana nu iartd acestaiscuri. O dietd echilibratd, bogata 3 P !

schimbari bru°te. Ideal este un-anin legume, fructe, pe‘te i grésimiecrane’ mai ales inainte de somn. Dan BenpiaCategoric. Sedenta

e 1 le cte, : .. o - .
trenament echilibrat, cu accent pesdnatoase, alaturi de hidratare coL_eftl.”a: conve_zrsapule reale '?Ctl nsmgl, munc.a.prelung|ta la plrou,
tapile in aer liber sunt forme sé&néobezitatea °i lipsa tonusului mu

musculatura profunda °i stabiliza respunzétoare suspine funcpiacer\g Lo :

re. brala °i protejeaza vasele de Sangépase de antrenament cerebral. . spular contrlby|~e mgjor~la patolo
Reporter: Poluarea poate afectaSanatatea creierului este strans le REPOrter: Care sunt cele mai gladegeqerianc\)(a spinald. Pe de alt

sistemul nervos? gata de sanatatea inimii °i a siste frecvente probleme neurochirurgi parte, existd ° extrema cealaltd

Dan Benpia:Da. Existd tot mai mului vascular, cale cmljtca.rec\’/.ln pameppu r9man||:g)~er~soane~ct:.are p()jractlctei s;port inten
multe date care aratd ca poluarea Reporter: Traim intr-o erd a su consultapie i care ajung, in multefara pregatire adecvaté °i ajung ct

contribuie la inflamapie sistemicaprasolicitérii informapionale. Exi C?Dzu”’Bla mt_er'\ganlple Ch'[uig'lcila?'eé'um Ker?esbralg. d
% poate afecta vasele cerebrale. Nista efecte reale pe care evolupiaP2n Benpia:Cele mai intalnite - Reporter: Se ajunge prearepede

; . . ii i ie ania?
putem controla complet mediul, tehnologicé le are asupra Crelerupatologn_suntceledegenera_'_uve alda operable.mARoma.nla. L
coloanei vertebrale. Herniile de Dan Benpiain realitate, majori

" . . . . . disc lombare °i cervicale ocupétatea pacienpilor ajung prea tarziy.
Sedentarismul este unul dintre cei mai agresI\kimul loc. Pacienpii vin, de obicei, Intervenpia chirurgicald este indi

factori pentru sanatatea coloanei. Coloana nudupé lunisau chiar ani de dureri decatd doar atunci cand exista com

= sau de gat, tratate intermitenpresie neurologica semnificativé
este ConcepUta pentru a sta Opt Sau zece ore pgzﬁtiinflamatoare. Ajung la noi sau cand durerea nu mai raspunde

intr-o p02||0|e_ f|>A<a, mai ales In pozipia pe care nd apare durerea pe picior saiatratament conservator. Problema ngrasy| cronic produce contracturi musculare,
avem atunci cand stam la birou pe un scaun.brab, amorpeala persistenta ori scéste ca mulpi ignord simptomele N . A . N
: ~ . . derea forpei musculare. in acel-moinipiale °i solicitd consult de spe in special in zona cervicala, ceea ce duce
Presiunea constanta asupra discurilor

intervertebrale accelereaza uzura lor ©i gzaer::n(‘:f:);ntp raes'ia ggxgisa;as;_ead:g je1e e cand apar compliea frecvent la dureri de cap % disconfort persistent
ificativa ° u i i ii. ~ .
P Pe plan cerebral, stresul afecteaza memoria,

Dan Benpia:Depinde cum este context?

o

n

i 3 ihi i i impune. Reporter: Cum a evoluat neuro . . T
favorizeaza aparipia herniilor de disc saua "FLTE o e atecpiuni mai chirrgia i alimi ani2 concentrarea % calitatea somnului. Tn timp,
durerilor lombare cronice". duc frecvent la operapie? Dan BenpiaNeurochirurgia me poate favoriza epuizarea psihicé 9 tulburarile

Dan Benpia: Stenoza de canal derna s-atransformatradical. Daca . . . .
lombar este foarte frecventa la-pain trecut intervenpiile presupuneau anxioase. Creierul are nevoie de perloade reale

cienpii de peste 60 de ani. Practidncizii mari, raumétisulardimper ~ de repaus. Farad somn suficient % fard momente

canalul prin care trec nervii setantd®iperioade lungide recupera de relaxare autentici. mecanismele de reglare
ingusteaza progresiv, iar pacientute, astazi multe proceduri pot fi+e !

nu mai poate merge distanpe lungilizate prin tehnici minim invazi INtern&@ se dezechilibreaza. Echilibrul emopional
faré durere sau senzapie de slébve. Folosim microscop operator ©i nu este un concept abstract, ci o condipie

ciunein picioare. Mulpicred ca estesisteme de neuronavigapie care P~ o s XN
Lreumatism” sau ,circulapie prea permit o precizie foarte mare. Inci esenp|ala pentru Sanatatea neurolog|ca :

std” % ajung tarziu la evaluare. De ziile sunt reduse, durerea postepe .

asemenea, vedem frecvent tumoniatorie este mult diminuata, iar pa viepii pacientului. Recuperareaanei ° a creierului. In acela®i timp,
cerebrale, fie primare, fie metasta cienpii se mobilizeaza rapid. in-ca €Ste mai scurta, riscul de complica este important ca camenii sé nu-am
tice. Unele sunt descoperitezul multor hernii de disc, de exem Pii este redus, iar durerea este muéine consultul medical atunci cand
intamplator, altele se manifestdplu, externarea poate avea loc iimai bine controlatd. Tehnologiaapar simptome persistente. Medlici
prin dureri de cap persistente, crizeuna sau doua zile, iar reintegraregCtualé ne permite séintervenim cina modernd ofera solupii eficiente °i
epileptice sau tulburéri neurolegi in activitdpile cotidiene este consiprecizie, protejand pesuturile sdnémult mai pupin traumatizante decat

ce. derabil mai rapida decéat in trecut.toase din jur. in trecut. A avea grija de sistemul
Reporter: Exista % urgenpe neu Putem spune cd intervenpiile nu Reporter: Care este mesajul nervos inseamna a avea grija de ca
rochirurgicale frecvente? mai scot pacientul din ritmul viepii dumneavoastra pentru cititorii ace litatea viepii pe termen lung.

Dan Benpia:Da. Traumatismele sale pentru perioade indelungatestui interviu? Reporter: Mulpumesch
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OFTALMOLOGIE

revenpia ° modernizare:
- prioritapi pentru
sanatatea oculara

(Interviu cu Rare® Ciubotaru, Directorul Executiv al Infog

multe ori °%i mai scump@, ci analize oferi cele mai bune rezultate, tre

dul de con‘tientizare a importanpei controalelor aza mult mai atent raportul dintrebuie s fim mereu echipapi cu cele
Imologice preventive a crescut, de°i punerea cost % beneficiu. Un exemplu cen mai noi solupii de diagnostic °i tra
n practicé reprezintd, insa, o provocare, ne-a spus cret il vedem Tn chirurgia catarac tament disponibile la nivel interna
e° Ciubotaru, Directorul Executiv al Infosan. tei: pacientul nu renunpa la operapional
ienpii rdman atenpi la sénétate chiar °i in perioa- pie, pentru ca are nevoie de vedereReporter: Cat de importantd este
de incertitudine economica, iar piapa serviciilor ca sé funcpioneze normal, dar seducapia medicalda populapiei®ice
medicale private devine tot mai competitivd, punand accent pe gande®°te mult mai bine dacé alegenipiative are Infosan Tn aceasta di
calitate, tehnologie °i experienpa pacientului, a mai subl iniat cel mai performant °i costisitor im recpie?
domnia sa, apreciind ca relapia dintre sectorul privat °i ce | pu- plant sau dacd merge pe o variantd Rare® Ciubotaru: Educapia me
blic va ramane una de interdependenpd, cu Casa CNAS ca medie, care sa ii rezolve problemadicald este cel maiimportant factor
punct central. corect, dar laun prep maiaccesibil.care influenpeaza, pe termen lung,

Reporter: Cum vedepi evolupiaatat sdnatatea publica, cat i perfor
colaborérii dintre sistemul medical manpa clinicilor private. Un pa
privat °i cel public in Romania?  cient informat este un pacient care

Rare® Ciubotaru: Relapia dintre vine la medic la timp, nu doar cand
sectorul privat % cel publicvaram problema devine critica. La Info
ane una de interdependenpd, csan, ne asumam un rol activinace
Casa Napionald de Asigurari de S&asta zond, in special in ceea ce pri
natate (CNAS) ca punct central.ve®te sénétatea copiilor. Amales sa
Estim8m c& dependenpa sistemulunergem acolo unde putem face cea
privatde decontérile prin CNASvamai mare diferenpd, respectiv in
continua sa creasca, pe masurd agrddinipe. Ne extindem constant
accesibilitatea tratamentelor devi programul de screening oftalmelo
ne o prioritate pentru pacienpi.  gic gratuit pentru a depista din timp

Reporter: Ce investipii a facut afecpiuni care, netratate la varste
sau pregate°te Infosan pentru dragede, pot ldsa urme pe viapa.
mbunétépi calitatea serviciilor me Prin aceste inipiative, ajutam copiii
dicale oferite pacienpilor? sé aiba o vedere mai bund, dar edu

Rare® Ciubotaru: Investipiile cam °i parinpii cu privire la imper
noastre sunt direcpionate pe doutnpa prevenpiei. Scopul nostru este
paliere principale: accesibilitateasa transformam vizita la oftalmo-
serviciilor medicale pentru pa- log dintr-o reacpie la o problema,
cient, prin deschiderea unui nouintr-un obicei anual de rutind, la fel
punct de lucru, °i calitatea actului de firesc ca mersul la °coald.

Reporter: Cum s-a schimbat pregéati noi medici Tn aceasta ni°§
comportamentul pacienpilor inulti complexa. Cu toate acestea ram
mii ani, Tn special Tn ceea ce pri anem pozitivi, iar pentru anul 2026
velte prevenpia °i controalele-pe estimdm o accelerare a veniturilor
riodice? Cu 0 prognoza de majorare cuptin

Rare® Ciubotaru: Ne bucurdm s& intre 10% °i 20%, fixand o pint§
sa vedem o schimbare tot mai-acmedie de cretere de 15%.
centuatd n ultimii ani in ceea ce Reporter: In ce masura actualul
prive®te con®tientizarea importan context economic (inflapie, costur
pei prevenpiei. Tot mai mulpi-pamai mari cu personalul °i echipa
cienpi inpeleg necesitatea unuicomentele medicale) afecteaza profi
trol oftalmologic periodic, care po tabilitatea clinicilor private?
ate preveni complicapii severe pe Rare® Ciubotaru: Mediul de bu
termen lung, ° sunt deschi® s&-lIsiness romanesc traverseaza e pge
includa n rutina medicald. Cu tea rioadd marcatd de provocari, iaf
te acestea, existd incd un decaldpfosan nu face exceppie. In pre
intre a-° propune sd mearga la eonzent, cea mai mare presiune asupia
sult i a face efectiv acest pas. Etaprofitabilitdpii provine din cre‘te-
pade execupie rdmane o provocarega costurilor cu personalul, carg
pentru ca pacienpii, de®iinpeleg imreprezinta partea cea mai impor
portanpa prevenpiei, mulpi intAmptanta a cheltuielilor noastre. in pa-

na incé dificultdpi Tn a menpine galel, trebuie sa gestiondm venitu o o C dari .
consecvenpa riguroasa in prograile intr-un mod responsabil, pen- medical °i siguranpa pacienpilor, Reporter: Ce recomandari avepi

marea regulata a controalelor. Datru c& pacienpii devin din ce in ce asigurate prin aparatura medicalgpentru pacienpi pentru a-°i menpine
tele noastre interne araté insa otermai atenpi la prepuri. Observam ukiachie de aproximativ 10 punctecum spuneam, acectia sunt mafe ultima generapie. sanatatea oculara ° a preveni pro
dinpa constanta de cre°tere anuald@mportament interesant: pacienpirocentuale fapa de acum 5-10 antonCtienpi de prevenpie ° mai preo Focusul nostru principal in acestblemele medicale pe termen lung?
numarului de pacienpi care vin pennoi tind s& aleaga inipial consultap#aca in trecut o marja EBITDA de cupabi de calitatea actului medical@n este deschidereaclinicii Infosan Rare® Ciubotaru: In primul

tru evaludri preventive, semn cala medici mai tineri, cu tarife mai 30% era consideratd un etalon deeea ce crete cererea pentru servlancului, o investipie strategica dera?d, ContmlUI_(_)ftaAlm_OIOg'C anual
educapia medicald incepe sa dea raccesibile, ° doar in cazul in caresustenabilitate pentru o clinica spe atat pentru copil, cat°i pentru adul

zultate in randul populapiei. se confirmd o problema serioas&ializatd, astazi realitatea piepeine A pii de peste 40 de ani, categorie ex
Reporter: Cumaevoluatcifrade opteaza pentru consultul unui speplaseaza intr-un interval optim-si Focusul nostru principal in acest an este  pusa ‘_J,”PrSCh'rTlp"?‘r' fiziologice ale
afaceri a Infosan in ultimii ani °i cialist, care presupune costuri matuat in jurul valorii de 20%. deschiderea clinicii Infosan lancului, o investipigderi. Inacela®itimp, pinand cont

Cd astézi petrecem ore in °ir in fapa

care sunt principalii factori care aumari. Aceastd atenpie sporitd la Aceaste schimbari vin pe fondul - X . . - > In %ir'in fape
influenpat aceasta cre‘tere? cheltuieli nu afecteaz insa decizii contextului economicin care, pe de strateglca de aprOXImatIV 2,2 milioane de €UrO,ecranelor, este esenpial sa invapam

Rare® Ciubotaru: Cifra de afa le legate de sénatate atunci can@ parte, asistdm la o cre‘tere acceCale Se apropie de finalizare °i care ne va permitef facgm pauze;r.egulate °i s& exer
ceri a Infosan a urmat o traiectorieeste vorba de intervenbpii sau trataeratd a costurilor de operare -dela g3 pre|uam un volum mai mare de pacienbi". Sam C“P'tU| con®tient pentru a pre
de crettere constantd, menpinanohente care nu pot fi amanate, ceefresiunea salariald necesara pentry veni sindromul de ochi uscat.

o~ ~ ~ . . . ~ (o] H RY-1ar-]
un ritm sanétos °i stabil de aprexi ce ne determina s& adaptam eomretenpia personalului medical inalt .. o ent abi o i g Totu®, secretul g_rlelveo_k_an sanato
mativ 10% pe an. In 2025, am frre stant oferta °i modul in care comu calificat, pana la costurile logistice ! Premium = pentru consu apii aproximativ 2,2 milioane de euro, ase st adesea °i in echilibrul dintre

gistrat o cifrd de afaceri de aprexi nicidm valoarea serviciilor noastre. °i de mentenanpa ale echipamenté) reventi.v? ) _Aceasta tep Qinbé oferdare se apr_opieNde fina~lizare °l caranterior o,i exterior. Insistémjoarte
mativ 20 de milioane de lei (circa Reporter: Ce marje de profit lor de ultim& generapie, a céror ratgportun'talIDI pentru C"mC'I.e ca~rene va permite sa pr.eluquun volun:nglthe tlmpuJ petrecut afars, Ig—lu .
3,9 milioane de euro), generata in sunt sustenabile astazi pentru o clide reinnoire tehnologica este tof ©U°eSC Sd se adapteze rapid, sé conal mare de pacienpi. In acela’mina naturald, care s-a dovedit  fi
tegral din servicii medicale. Rezul nica specializatd, in comparapie cmairapida. Pe de alta parte, verqitumur!'c?_Ef'c'ent val~oAarea serv.lcn tl_rnp, investim cq_nstan_t in n;oder un fact(.)r. es.e”P'?" n Alncet.|n|rea
tatele vin pe fondul unei realitdpiacum 5-10 ani? rile nu pot fi ajustate n acelaci ritm 10F i S&investeasca in educapia pahizarea aparaturil medicale °i ano progresiei miopiei. Nu n ultimul

medicale ingrijoratoare: un numar Rare® Ciubotaru: Peisajul pre fard a afecta accesibilitatea servi ci€npilor. llor tehnologil, astfel ca pentru rand, trebuie s& ne protejdm ochii

. o SN X A ox i icii acest an ne propunem sa moderni iapii i
tot mai mare de copii ° adolescenpfitabilitapii in sectorul medical pri ciilor. intr-o ni°a precum oftalme ~_/N@nsamblu, piapa serviciilor me prop de radiaiile UV cu ochelari de soa

se confrunté cu probleme de vedevat a suferit transformari profunde pediatria, unde investipia in tehnodicale private din Romania varam zam blocul operator. Aici ne cen re de calitate, nu doar vara la mare,

. ~ . ; N AP ~ . A i ica ari ntram hizipionar i i 3 5 3
re, fapt ce a generat o nevoie acutén ultimul deceniu, trecand de la ologie % siguranp este nenegociab@€ dinamica, cu provocari crescu ce trdm pe achizipionarea de -apai % iarna, cand zdpada reflect& lu

de profesioni°ti specializapi in-of etapa de expansiune la una de-oria, atingerea unei marje de 20% re € legate de competipie °i costurifatur medicald de ultima generapieina puternic. S&natatea oculara

talmopediatrie. De®i cererea estesolidare °i eficienpd operapionalfrezinta acum un semn de santatdar ° cu Oportunitapi clare pentrucare asigura stallnq(?rdelg de siguse menbine prin gesturi mici, zilni
ridicatd, cre‘terea noastra ramansub presiune. in prezent, marjeldinanciar ° de management rigu C&i Careé pot combina expertiza me ranpa a pacientului i precizia inier ce, dublate de o supraveghere-me

strans legata de capacitatea de sustenabile au inregistrat o conros. dicald, inovapia °i atenpia la expevenpiilor. Pentru noi, calitatea estajicala atenta.
Reporter: Cum vedepi evolupia’i€npa pacientului. extrem de importantd, iar pentru a Reporter: Mulpumesch
i i i : ~ piepei serviciilor medicale private Reporter: Cum se schimba cere
Cifra de afaceri a Infosan a urmat o traiectorie pmbRoméma i trmatorh ani. feapentru servicii medicale privat
de cre®tere constantd, menpinand un ritm sanag%d in vedere ¢ sectorul a creln Perioade de incertitudine econo

% stabil de aproximativ 10% pe an. In 2025, anscut puternic in ultimul deceniy? ™Mica - pacienbii amana tratamente

o . e~ . . . Rare® Ciubotaru: Ne a’teptam e sau, d~im~potrivé, investesc ma
inregistrat o cifra de afaceri de aproximativ 20 oiapa servicillor medicale priva Mult in sanatate?

de milioane de lei (circa 3,9 milioane de euro) e din Romania s continue s& evo Rare® Ciubotaru: in perioadele
generaté integral din servicii medicale. ~ lueze intr-un ritm suspinut, darin care contextul economic devine
ntr-un context tot mai competitiv. Nesigur, observam o imparpire fo
Concurenpa va deveni mai acerb@rte clard a serviciilor medicale in
iar diferenpierea jucatorilor va fi tot funcbie de cat de urgente sunt-ace
mai dificild, pe masura ce apar noistea pentru pacient. Existé o scéde
clinici % centre specializate, iar pa e Vvizibila pentru tot ce Tnseamnd
cienpii devin mai informapi °i mai Servicii de tip ,nice to have”, adica
selectivi in alegerea serviciilor. In acele intervenpii care pin mai mu
acest context, calitatea serviciilor,de estetica sau de un confort car
experienpa pacientului ° tehnelo poate fi amanat fara riscuri majore
gia devin factori-cheie de diferen Inaceste cazuri, oamenii preferé s
piere. % conserve resursele financiare °
Tn paralel, anticipdm continuareasa a°tepte momente mai predictibi
procesului de consolidare a piepele.
mai ales n ni%e fragmentate pre In schimb, pentru problemele de
cum oftalmologia. Aceasta conso s@ndtate care nu suportd amanarg,
lidare va permite, de asemenea, incererea ramane constanté, pentiu
vestipii mai consistente in aparatucé sdnatatea este ultima zona unJe
ré de ultima generapie °i in dezvol un om alege sa faca tdieri radicale. |~ ‘0 .
tarea resursei umane specializaté;eea ce se schimba insa fundamen Intr-o ni°a precum oftalmopediatria, unde
aspecte care devin tot mai impor tal este modul Tn care pacientul ia investipia n tehn0|ogie 0j Siguranpa este

tante Tntr-un domeniu in care standecizia de cumpérare. Vedem o nenegociabilé atingerea unei marje de 20%
dardele medicale °i tehnologiasensibilitate mult mai mare la prep !

evolueaza rapid. chiar ° pentru intervenpiile esen F€Pre€Zintd acum un semn de sanatate financiara

Totodat&, vedem o schimbare irpiale. Pacientul nu mai alege cea % de management riguros"_
comportamentul pacienpilor - a®amai bund variantd, care este de

—

1%

DT
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NUTRITIE

“Unadintre
periculoase iluzii

ntre celemar
din Industri

die

nutripiel este ca exista 0 «
optima» universala”

(Interviu cu Cori Gramescu, Nutripionist Senior | Spestiaiti Managementul Obezitapii)

dintre cele mai periculoase iluzii din industrianu -
iei este ca existd o "dietd optim&” universala
re funcpioneaza pentru toatd lumea daca este ur -
ta corect, ne-a declarat Cori Gramescu, specia -
t Tn Managementul Obezitapii, subliniind c& o
astfel de dieta nu existé, ceea ce "nu este o scuzd,
ci fiziologie fundamentala”.

Reporter: Api vorbit recent de teacardiovasculararaman pupine
spre Ghidurile Alimentare Ameri cu limitdri semnificative (Predi
cane 2025-2030, suspinand ca puned, Direct, Look Ahead). Schim
blicarea acestora reprezintd un-mobarea de paradigma este justificatd
ment de cotiturd in nutripie. De cedar viteza cu care se traduce in-po
considerapi cé este un moment ditica publicd ar trebui s r&méana
cotitura °i nu doar o actualizare deproporpionald cu soliditatea deve
rutind? zilor, nu cu valul cultural

Cori Gramescu: Existd momen anti-mancare-procesata din media,

teTn°tiinp& cand acumulareade do Reporter: Ce inseamna in mod
vezi atinge o masa critica ° faceconcret abandonarea "Ipoteze
imposibild menpinerea statudietd-Inim&d” ° de ce a persistat
quo-ului. Acesta este unul dintreatat de mult aceasté paradigma?
ele. Timp de 50 de ani, politicaali Cori Gr@mescu: Imaginapi-va
mentara publica - inclusiv ghiduri cé timp de jumatate de secol medi
le USDA - a funcpionat pe bazacina a tratat o boal& cu un medica
unui principiu extrem de simplu: ment greCit, bazat pe un studiu

grasimile Tngra®a, caloriile contea-°tiinpific cu o eroare de selecpi¢

z&uniform, iar solupia epidemiei defundamentald. Cam aceasta este,
obezitate este matematicdesenpd, povestea "Ipotezei Die
M&néanci mai pupin, te mi°ti mai ta-Inima”.

mult. Simplu, elegant ° aproape In 1958, cardiologul american
complet greCit din punct de vedereAncel Keys a publicat studiul
fiziologic. "aapte Pari”, care corela consumul

Ghidurile 2025 reprezinta prima de grasimi saturate cu mortalitatea

daté cand un organism oficial de ta cardiovasculard. Problema? Key
lia USDAface un pasinapoifapa de ales selectiv 7 péri din 22 disponi
aceasta paradigma reduchpionista Biile - tocmai cele care confirmau

populard. Existd presiuni politice
% culturale care accelereazd sau
decelereazéa adoptarea noilor para
digme in politica publicd, adesea
independent de ritmul dovezilor.
Ceeace ma bucurd, din perspectiva
celor 23 de aniin care am lucrat cu
femei cu obezitate, este ca direcpia
este corectd. Ceea ce ma ingrijore
aza este viteza cu care politica-pu
blica adoptd mesaje simplificate -
"nicio cantitate de zahar adaugat
nu este sandtoasa”, "piramida- in
versata” - fara ghidajul de imple
mentare necesar pentru ca aceste
mesaje sa nu produca haos nutripio
nal.

Istoricul politicii nutripionale
americane ne obliga la scepticism
rezonabil. Ghidurile USDA au un
conflict structural de interese: €0
mitetul care le elaboreaza include
reprezentanpi ai industriei alimen
tare, iar USDA are misiunea duala
de a promova sanatatea publica ©i
de a suspine producétorii agricoli
americani. Faptul ca noile ghiduri
reduc cerealele ° zah&rul, dar men-
pin recomandari generoase pentru
lactate °i carne, ridica Tntrebarea
legitim&: care compromisuri politi-
ce au modelat documentul final
fapd de fundamentarea lui
Otiinpifica?

b;

n

D

"Ceea ce s-ainpeles
gre®it, la nivel

recunoa®te ca hiperinsulinemia -ipoteza sa. Datele din Franpa, Get

nu simplu surplusul caloric - estemania sau Elvepia, care contrazice

mecanismul central al epidemieiau corelapia, au rAmas in sertar.

metabolice. Ca zaharurile adaugaaceasta baza fragild s-a construi

te nu au nicio cantitate sigurd. Céintreaga arhitectura a ghidurilor
grasimile saturate din alimente-in alimentare occidentale din ultime
tegrale nu sunt acela®ilucru cu gré le °ase decenii. Paradigma a persi
simile saturate din produsele ulira stat dintr-un perfect triunghi de-in
procesate. Matricea alimentard terese: industria alimentard a inve
contextul biochimic completal ali stit masiv In cercetare care sé eon
mentului, nu un singur macronu firme cé grasimile sunt vinovate
trientizolat - devine acum unitatea(documentele interne ale Sug
de analiza corecta. Research Foundation, publicate
In 23 de ani de practica de nutripie2016 in JAMA, araté cé industria
am asistat cum femeile cu obezitateaharului a finanpat deliberat eer
urmau cu sfinpenie piramida -ali cetéri care deturnau atenpia de |
mentard veche - pupine proteinezahér spre grésimi); sistemul aca
deficit caloric, cereale integrale,demic a funcpionat prin inerpieepi

dar kilogramele plecau doar tem stemica; iar agenpiile de sanatadiovasculara, iar semnale putemisitatea acpiunilor care suspin slab

porar ° cu mult efort de slabire. Tn publici aveau costuriinstitupional
egald masurd vedeam in practic&norme de recunoatere a erorii
cum necesarul proteic era semnifi Concret, abandonarea acestei-ip

cativ mai mare pe procesele de-slateze inseamna cé ouéle nu mai su
bire, °i meniurile gandite strict ca "periculoase”, ca untul nu este mai
loric nu pineau de foame. Estegddunator decat margarina, calact
totu®i, necesar sa temperdm entutele integrale nu cresc riscul car
ziasmul cu o observapie metodolodiac °i ca grasimea din carne ne
gicaimportanta. O parte din studii procesaté nu echivaleaza cu gras
le care stau la baza noii paradigmenea din hot-dog. Pendulul nu tre

sunt tot de naturd observapionalBiuie s& oscileze in extrema opusédeCide Strategic unde
sau au durate scurte. RCT-urile peExista dovezi robuste ca grasimile

termen lung (>5 ani) pe mortalita trans industriale °i unii acizi gra®i

"Industria alimentara cheltuie anual

aproximativ 13 miliarde de dolari numai in SUA

pe marketing alimentar. Bugetul total pentru
educapie nutripionald publica al USDA? Cate

zeci de milioane. Aceasta este, n cifre, batalig ganism ca la o companie cu urfeficit caloric izocaloric menpinut,

pe care noile ghiduri trebuie sa o cactige”.

aP Jerea 11 oG :
Aorde deficit caloric pentru slébire finapi - este mecanismul cauza

€

a

v

(ura specificl afecteaza profiunul de st eariadi Con Gra s | fundamental, este ca
urapi specifici afecteaza profilunul de stocare - semnalizeazd-adi Cori Gramescu: Raspunsu .

pidic °i sensibilitatea la insulind. pocitelor sa capteze acizii gra®i °i scurt este: ambele. 3 tocmai acea a“m_entele nl_J sunt
eabilitarea grasimilor saturateinhiba lipoliza. Nu conteaza doarstd ambiguitate meritd examinata/ehicule de livrare a
din alimente integrale nu Tnseamn&cate calorii intra, ci ce face organi cu ochi critici. Exista o schimbare . P

ca densitatea caloricé extrem de rismul cu ele in funcpie de semnalelecald, bazatd pe o acumulare-im macronutrlenbllor
dicatd a dietelor ketogenice salthormonale generate. Modelul me presionanté de dovezi epidemielo
carnivore este lipsité de riscuri petabolic, adoptat implicit de Ghidu gice, biochimice °i clinice acumu
termen lung, iar consumul ridicatrile 2025, porne®te de la premisa cdate in ultimii 20 de ani. Meta-ara
de carne i lactate grase face impohiperinsulinemia cronicé - produsélizele care reabiliteazé grasimile
ibild atingerea ° menpinerea pintede o dietd bogata in carbohidrapira

Reporter: De ce considerapi ca
sunt reabilitate acum grasimile-sa
turate din alimente integrale °i ce
s-a inpeles gre®it despre acestea in

sau reechilibrare metabolica in-cacentral al sindromului metabolic, "O femeie cu obezitate i rezistenbé la
ZlgCf:eczs]tt?r:‘fae;;as'gﬁﬂggz:g'sgc'l;u ~unlsim_plft_JI marker al afcelstu_ia- insulind care urmeaza un deficit caloric clasic
ETntre consumul ridicat de carnesr:Z?;arS;,Lr; :;ngndre"ilz&ﬁpzxr:tn pe 0 dieta bogata In Cer_ealelntegra_le Iupta_
ro%ie procesata % mortalitate car siabire, ci doar completeaza nece  Cronic cu foamea, energia scézuta °i platouri
metabolice frustrante. AceeaC femeie pe un
deficit similar, dar cu macrostructura

recalibrata - proteina prioritard, fibre

ce primim ©i din zona sanatapii-di rea °i sinitatea metabolica. ir
gestive, unde consumul ridicat depractica mea clinica, diferenpa est
arne rocie % lactate grase este programatica. O femeie cu obezitate °i

C
lematic in gastrite, duodenite “irezistenpa la insuliné care urmeaz — glimentare, carbohidrapi cu indice glicemic
toata gama de afecpiuni oncologicgn deficit caloric clasic pe o dietd ' b 9

din acest segment. bogata in cereale integrale luptz SCAZUL, grasimi naturale - slabe°te mai u®or, cu
cronic cu foamea, energia scazuti foame tolerabila % cu Tmbunétapiri metabolice
% platouri metabolice frustrante. documentabile la 8-12 séptéméni".

Aceea’i femeie pe un deficit simi
lar, dar cu macrostructurd recali
braté - proteina prioritara, fibre ali
mentare, carbohidrapi cu indice-gli
cemic scazut, grasimi naturale -
sl&be’te mai u®or, cu foame tolera
bild °i cu Tmbunatéapiri metabolice|
documentabile la 8-12 s&ptamani
Reporter: Cum diferd "Modelul Modelulinsulinic nu este universal
Metabolic’ de abordarea clasica@cceptat. Hall KD (2017, Cell Me
atd exclusiv pe calorii? tabolism) a publicat un studiu de
ori Gramescu: Gandipi-va la Metabolic ward demonstrand c4, I3

"Modelul metabolic
'Spune ca insulina

merg resursele
energetice, indiferent
de suma totala”

C

CEO % un manager de mijloc. Mo dietele low-carb °i low-fat produc
delul caloric clasic spune c& mana Pierderi de grasime similare pe ter
gerul de mijloc (metabolismul) men scurt. Argumentul cé& insulina
funchioneaza pur matematic. Mo€ste singurul arbitru al obezitabii,y \ ote  RCT.urile care demon ultimele decenii?
delul metabolic spune ca CEO-ul -€ste, probabil, o simplificare exce oo, superioritatea dietelor me Cori GraAmescu: Exista o eroare
insulina - decide strategic .un.deS:Vz alungl S'Stim lgomple_x CE'” diteraneene, studiile de intervenpi¢ogica fundamentala care a bantuit
?;i;g df:&;::ﬁ;?;%?gjal'rgillfoe(r:nldl ?ntiZtli:Zi gsié?elrtr]il rglgc(;g c aon care araté efectele catastrofale aleutripia_l ofipialé timp de_ d_ecenii:_
: ’ alimentelor ultra-procesate - ace confuzia dintre compozipia unui

- adominat nutripia oficiala din anii Pozipionarea corecta este ca, dac¥ o N | icei ali
60. Este elegant, matematizabil %iavem ca obiectiv sanatatea metgSunt dovezi solide care au forpatogic in contextul matricei alimen

parpial corect: un deficit energetidolica °i slabirea, trebuie s& binenfNa@na unui S|stem |nst|tup|on_a|-extare Integrale._ S-a p_ro_cedat ca f|
produce pierdere in greutate. Procont atét de patternul metabolicin raordinar de rezistent la schimba cum am analiza toxicitatea unui
blema este c& ignord complet-radividual, cat °i de targetul de calo 'e. Pe de alté parte, nu putem ,gno_medlciment examinand Amolecula
spunsul hormonal la diferitele tipu  rii zilnice. ra c& Ghidurile 2025 apar exact inizolaté in laborator, ignorand com -
i de calorii. 100 kcal din glucoza Reporter: Credepi c& schimbareamomentul in care mi°carea "realPlet cain organism acpioneazéaala
purd produc o cre‘tere insulinicimenpionat este una real-Ctiinpifickood”, dietele ketogenice © critica turi de zeci de alpi compu®i care i
de 6-8 ori mai mare decat 100 kcalsau un rdspuns intarziat la presiufapa de alimentele ultraprocesatgoduleaza efectul.

din grasime. Insulina este hormo nea dovezilor clinice? au atins o masa criticd n cultura (continuare n pagina 10)
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NUTRITIE

"Una dintre cele mal
periculoase Illuzil din industri
nutripiel este ca exista o «die

optima» universala”

(urmare din pagina 9) nutripiei este cé exista o "dieta opti ca microbiomului, metabolomica,
Grasimile saturate din unt sau din ma” universald care funcpioneaz®iosenzori continui de glucoza - au
carne de vita la p&°une vin ambala pentru toata lumea daca este urmadezvaluit o complexitate biologica
te impreund cu vitamine liposclu td corect. Nu exista. 2 nu este ope care nu o banuiam. Confuza
bile (A, D, K2), acid butiric, acid scuzd, ci fiziologie fundamentald. pentru ca@ aceastd complexitate de
linoleic conjugat (CLA) ° o matr Studiul lui Zeevi din 2015, publi monteazd certitudini vechi féaré a
ce proteica ° minerald complexa. catn revista Cell - a produs un °ocoferi o direcpie noué unitara.
Aceste componente au efecte big Tn comunitatea nutripionald. Cerce Evolupiile majore din ultimul de
logice distincte: K2 previne calei tatorii de la Weizmann Institute au ceniu sunt cel pupin trei.
ficarea arteriald, butiratul este monitorizat continuu glicemia la Prima: emergenpa microbiomului
combustibilul preferenpial al celo 800 de persoane °i au constatat céhtestinal caactor central in sénéta
nocitelor, CLA are proprietépi rdspunsul glicemic la alimenteteametabolica. Cele 38 de trilioane
anti-tumorale documentate. Ceea identice varia in mod dramatic dede microorganisme din intestinul
ce s-ainpeles gre°it, la nivel funda la persoani la persoand. Bananelgman nu sunt pasageri neutri - sunt
mental, este c& alimentele nu sunt produc hiperglicemie marcata laun organ metabolic activ care pro
vehicule de livrare a macronutrien unele persoane °i sunt complet-neduce neurotransmipétori, hormoni,
pilor. Sunt sisteme biologice cem utre la altele. Sushi-ul are efecteacizigra®i cu lanp scurt °i modelea
plexe. Laptele integral nu este opuse la gemeni identici. Predieto za inflamatia sistemica.
"grésimi séturate +lactozé + prote rii principali? Compozipia micro A doua: validarea conceptului de
ine” - este o matrice Tn care mele biomului individual °i, intr-o mai hrénire ultraprocesata ca factor de
culele interacpioneaza sinergid. mic& masuré, genotipul. riscindependent, demonstraté eau
Cercetérile din ultimul deceniu pe In practica mea cu femei cu obe zal de Hall et al. in 2019.
"food matrix effect” araté constant o he ¢ diets low-carb sau "real impredictibila. in sine, ci absenpa unui sistem déltate, diversitatea biochimica-in A treia: genomica nutripionala -
ca alimentele Tntregi se comportéod- - prin volume mari de legu educabie nutripional funcpional §ividuala este constanta ° spectadescoperirea ca polimorfismele

diferit de suma componentelor |or e hon-amidonoase °i leguminoa » culoasd. Am paciente cu genotipgenetice comune modeleaza sem

accesibil B
. . . ~ A . . « » . . ) ~ . . . .
izolate. Ghidurile 2025 adopta, nge  Totyoj, datele din NHANES Low carb» este, Reporter: Cum influenpeaza APOE4 1a care dietele high-fat nificativ raspunsul la diferite tipuri

premierd pentru un document ofi 4r4t5 constant ca americaniiconsuDOate, cel mai periCUIOSmarketingul alegerile alimentare? agraveaza profilul lipoproteinic; de dietd, deschizand calea nutripiei

cial, aceastd perspectiva. Nu toatys in medie 16q fibre/zi, faba d . -~ . Cax . . altele curezistenpa lainsulind sevede precizie.
i . . e/zi, fapa demasaj nutripional din Cori Grémescu: Industria al ¢ _ X :
grasimile saturate sunt la fel % nUpinta de 25-38g. Daca o dietd mal J p mentara cheltuie anual aproxima@ la care low-fat produce platouri Provocarile majore sunt la fel de

- LT . 1

;qa:e sDurseIe_llor su?t : feL'?’? st estriciva ncereale i fucte esteUItIMEIR decent tiv 13 millarde de dolari numa’ in metbablollge er;strNant?, dal_r o lowms:ilha' replicabilitatea cercetarii
|a; el. : 09\|/ezt' et plen,“f[ rea II ! are?qdoptaté fard compensare - scena-_ o oo de SUA pe marketing alimentar. Bu- garb'l'(t: astlc.?u era postFB?)lmentarenutripioﬁale - studille observapionale

untului °i lactatelor integrale sunt vjy| cel mai probabil in populapia_Reporter: In ce fel mesajele de ., tota| pentru educapie nutripicdePlitante; femei cu care nu

mai robuste decat cele pentru Caryenerala neghidata - deficitul de fi-tiP low carb” pot deveni periculo-

~ S ~ X 3 fi i -care domina domeniu sunt suscepti-
A . ~ ; " -~ haldpublicdal USDA? Cateva ZeCItoIereaza f'bf?'e fermentablle~pr~o_ ile | fundanti labi P

nea roCie, in special cea procesat@e se adancete. Problema nu est@Se faré educapie nutripionald? movate ca universale ale sanatapipile la confundanti necontrolapi.

(mezeluri, carnapi), unde asocierilgmposibilitatea tehnica a reconci- COri Gramescu: "Low carb”

d(~a rfl!lloane. Acee_lsta e_ste,_ln C|fr_e,A of piramid alimentard. apli- A doua: finanparea - o proporpie
batalia pe care noile ghiduritrebuie ceea’l pramida alimentara, apli- . -
cu cancerul coIPreActaI clasificatejierii, ci probabilitatea statistica a €Ste, poate, cel mai per'CUIos.mesaééocé"tige. Marketingulalimentarcata far& screening b|och|m|c|nd|-d_ISpl'0p0NrbI0r_lata a cercetarii este
de IARC/OMS raman semnificati gogcylui in absenpa educapiei autfutribional din ultimele decenii - nu nu funchioneaz la nivelul con°tin vidual, va produce rezultate me-finanpata de industria alimentara.
ve. Extrapolarea "grasimile stura pionale formale pentru c& este gre®it ca principiu, ci,___ . : . diocre sau de-a dreptul contrapro Atreia: comunicarea publica -di
te din alimente integrale sunt sigu : % pentru ca este atat de uor de implePS NU convinge rapional. Funebiqy o o o parte semnificati Stanpa dintre nuanpa necesara-a lite
o € integ U Reporter: Cum poate o dieta P ‘ raeIMpIe, o 274 1a nivelul sistemului limbic - 24CHVE P op i otiinbifice i simplif
re” in zona carnii procesate sau gyromovata ca fiind metabolic s&na Mentat parpial corect ° complet : : .vé din populapie. raturii “tiinpifice °i simplificarea
carnii provenite de la animale cre 5 s& aiuna&. in mod doxagreCitinacela’itimp, cu consecinpe":’mmurIIe cerebrale evolutivvechi o\ o ilitatea individuald Necesara a mesajelor de sanatate
te industrializat est I to~asa sa ajunga, in mod paradoxa . k care proceseazd recompensa, frica 13 oi ficativa publica este un hau care produce
scu ?‘ln ustrializates eoelroare Os3 agraveze rezistenpa la msullna'?geor' sevlere. it o anticiparea, Culoarea rovie pegste realla i semnificativa, nu tre Historsiun grave
ica frecventa. Matricea alimenta i Gra . cenariul 1: Persoand cu diabet S T buie utilizatd ca argument pentru :
?é a unui ou proaspét % cea a unuicric?rI Glramescu.l Paraotl)oxul ntu fe tip 2 sub medicapie hipoglice ambalaj acnveazaur?enpa; f°”’“4” aralizia decizional%l. MetaPanali lar a patra, poate cea mai urgenta:
A pional pe care I-am observat cet * ' ¥ 5 0 )*° Je rotunde sugereaza tandrepe-i s} : - - raducerea cunoctinpelor actuale in
carnacior ultraprocesat suntfurdamai frecvent in practica mea semiantd adoptéa dieta low-carb fara aguranpé' iar "halo effects” nutripio Zzele pe zeci de mii de participanpf Juc | .
mentgl d|f~er.|te', chiar daca ambeleproquce astfel: o femeie, inspiratélr!formg medicul. Restrlgpla gar-bp nale - efichete de tipul "natural” arata constant ca dietele bogate T'gi(l)gtg:égr?osrgir::atr?lﬂeTr?ut:ilxlﬁgai?(;jzl
conpin grasimi saturate. de noile ghiduri, trece la o dietéh'drab”'(\)/lr :jeduce ser;"lmflcatlv gli “bio”, "fAra gluten” pe produse ul legume, radacinoase sau legumlcelorcu venitljri ridiczgte 9
Reporter: Care este cea mai- " alimina oj cemia. Medicamentele continudsg "’ = noase ° alimente integrale, cu-re :
marep contradicpie intre piramid@r:ﬁ;:ﬁﬁg elllzr:nsgsd (;i::iiﬁ:? Tlnacbioneze la doze calibrate pentru §2Procesate - exploateaza eXadyricpie de zahar adéugat"i produseEXista riscul real ca entuziasmul
: x : : ) ' o tendinpa de rapionalizare post-hoc : faba ibi izie 9
" "o L A P apa de nutripia de precizie °i perso
ahmt_er}tara. I?eal Fooql i regllta principiu. Dar in absenpa gh|dajud'eFa stgndard. Rezu~ltatul poate fldeciziilor impulsive. Dintr-o per LﬁtraE)rclcesate, sunt peggflcg pen £izarea bat;até pe microbitr))m o
tea fiziologicd a organismului?  |yi caloric °i al volumelor alimen © h|pogl|cem|e severa - de _Ia ame ectiv neurobiolodica. combina tru sénatatea metabolica indiferenf! p
Cori Grémescu: Existé o ironie tare, nlocuiete 300 kcal din cere Peala °i confuzie pana la pierdere P gica,

metabolicd extraordinarad ascunséje cu 600 kcal din branzeturi, nucicon®tienpei. Tn experienpa me iile de zahdr-sare-grésime diral

in noua piramida "Real Food” peoj ynt. A eliminat carbohidrapii ra aceasta nu este o posibilitate teoremieZ':tilZ;lg?li’éoi?g:t;iﬁlgﬂGrprt]i "«Low carb» este, poate, cel mai periculos
care.nimeninggmenpipn?azém CGinapi, dar a creat un surplus Cabri@icé_raré; este un risc real in réqdul”éea ce indus?ria nUmecte ”Elilss mesaj nutripional din ultimele decenii -
municatele oficiale: o dieté care-ur semnificativ din grasimi. Rezulta Pacientelor cu diabet zaharat tip v

poin” - pentru a maximiza activa NU Pentru ca este gre®it ca principiu, ci pentru ca

meaza strict reprezentarea vizuala gy|: cre°tere ponderala care agraveProst gestionat, care adopta diet . i - i )
ghidurilor 2025 - prioritizand @i az3 rezistenpa la insulin prin aculow-carb din social media fara con €@ Nucleului accumbens % a blocansta atat de u®or de implementat parpial corect °i
semnalele de sapietate transmise de

mente de origine animala dense camularea de lipide ectopice - exactsultare medicala °i fara corelarea®~" " ="~ X ot 1 0j ti i
loric - risca sa lase microbiomulin opusul intenpiei. Al doilea meca CU analizele de sange recente. leptina % GLP-1. Nu este o conspi complet gre®it in acela®i timp, cu consecinpe

testinal efectiv infometat. larun mi nism paradoxal este cel microbio Scenariul 2: Eliminarea carbohi rapie; este inginerie comportamen uneori severe”.
crobiom Tnfometat produce exactic: eliminarea fibrei in favoarea drabilor faranlocuire adecvataa fi t2ld aplicata la alimentapie. lar in
rezistenpa la insulind pe care ghidybroteinelor ° grasimilor perturba brelor produce constipapie cronicafaba acesteiinginerii, un simplu-po
%-a propus s& o combata. lata eonecosistemul intestinal, reduce pro gastrita, disbioze °i, pe termenSter C;J piramida alimentara nu are
tradicpia clinica: piramida vizuald aduchia de butirat - acidul gras cdung, risc crescut de cancer celo MCl0 "ansa. o
Ghidurilor 2025 prioritizeaza, la |anp scurt care imbunétépeCte senggctal. Pe:ntru publicul cu educapie ridi
bazd, proteinele animale (carnepijlitatea la insulind la nivel hepatic Scenariul 3: Persoanele cu boal§atd, marketingul funcpioneaza
oud, pe‘te, lactate) °i grasimile-s& of muscular - ° cre‘te permeabili renald cronicd nedetectata caré subtil - prin pozibionarea pre
nitoase - alimente cu conpinut de fitatea intestinala. Endotoxineleadopta diete hiperproteice - conseMium & produselor ultraprocesate
bre zero. Simultan, documentulpacteriene care traverseaza barier@ginpa logica a multor versiuni de(suplimente prE)teise cg brangling
°tiinpific de suport al acelora® ghi intestinald permeabila activeazdow-carb - suprasolicitd rinichii, de’,perforrna?ba, bauturi energizan
duri menpioneaza explicit cd 25-299'LR4 (Toll-like receptor 4), de accelerand progresia bolii renale. te .cggnltlve ; granolla pars cure
de fibre pe zi sunt necesare pentriglan®and o cascada inflamatorie Scenariul 4: La femeile cu istoric torica wellness). Sofisticarea inte
reducerea mortalitipii de orice eaucare inhib direct semnalizarea in de tulburari de alimentapie, mesaléctuald nu confera imunitate fap
z&. Un consumator care vede imagisulinica la nivel celular. Al treilea jele low-carb pot declanca cicluri de heuromarketing; o redirecpiene
nea piramidei ° urmeaza mesajulmecanism este cortizolul. Dietelede restrichie-compensare cu cons@Zd spre produse cu un raporf
vizual simplu, f&ré s& citeasca decu extrem de restrictive, chiar % justi cinpe psihologice semnificative. ~Prep/valoare nutripionala ° mai-de
mentele de 800 de pagini din spateficate metabolic, activeaza axahi Mesajul low-carb este valoros °i favorabil, dar mai scumpe. Este-co
va ajunge la un aport de fibre depotalamo-hipofizo-suprarenald.bine fundamentat Ctiinpific pentrurect ca marketingul influenpeaza
8-12g/zi - mai pupin de jumétate dinCortizolul cronic promoveaza glu persoanele potrivite, cu moniteri comportamentul alimentar, dar eer
minimul recomandat. coneogeneza hepaticd, crete-glizare adecvata. Problema este c3, ”{Fﬁtatofii n domeniu averti;eazé f’ide variabilitatea individuald. Per genomica sa distraga resursele °i
Bacteriile benefice din microbiom cemia bazala ©i, prin retroacpiunegcosistemul informapional actualimpotriva. supra-determinismului: sonajizarea nutripionald ° adaptaatenpia de la intervenpii de sanétate
- Akkermansia, Lactobacillus, Bifi - stimuleaza secrepia de insulina acesta se propagé ca un ghid-unambientul, cultura familiald, acee o, recomandarilor nutripionale lgpublica cu impact demonstrat ©i
dobacterium - se hrénesc cu fibreproducand exact hiperinsulinemiaversal, féré screening prealabil Sul economic % stresul cronic con iy e viapa o necesarul indivi cost redus: taxarea zaharului adéu
fermentabllei Fara ele, ba,Ct?r”lepe care dieta °i-a propus sa o corr}fara_monltoryza_rle % fara g§St'°F‘a :jr:abrqulsliasier%gillrijllt"g::;?:(lifweeldual este viitorul, dar nu poate figat, reglementarea marketingului
pagers Soniah s, et Pl dstr s 1 ey 4 eScaente L, 8 S S 1 afs etearner o i sorat cotr
. X A e . o : ) s ~ : .. cedecizie nutripionala este la fel denularea obligatorie a ultraprocesa
dotoxinele bacteriene (LPS) intrd nlorice, deficite severe de fibre sauexistd ° pentru mesajele "high va pe marketing ca vector principal =~ = =" "~ It tel d . tribionald bazali
circulapie ° declan®eaza inflamapieestricpie extrema. Studii clinice ri carb” % "low fat” - nu doar pentru al epidemiei de obezitate risca sund ca or.lcare ana. onie elor, & ucapie nu r|p|ona a bazaia,
sistemic cronic. Inflamapia croni guroase pe diete ketogenice bindow-carb. Dieta low-fata contribu omité factorii structurali - accesul Reporter: Cum a e\./(z.luat tinpa care s& promoveze intervenpii-sta
cé de grad scazut este unul dintréormulate (cu legume adecvate) %iit la epidemia de obezitate din aniiinegal la alimente proaspete, nive nutr||o|e|.|n ulpmu ani "I care sunt bllt_a de igiena alimentara. D%teki
mecanismele principale ale rezi mediteraneene arata imbunatahitB0-'90 tocmai pentru c& publicul a Iul de stres al populapiei cu venituriC€le mai mari provocari in dome epidemiologice globale aratd ca
stenpei la insulind. Deci, urmanctonsecvente ale sensibilitapii la ininlocuit grasimile cu zahar, aditivi mici, orarul de lucru - care fac nuiri Niu astazi? . aceste intervenpii la nivel de pepu
strict mesajul vizual al noii pirami  sulind, inclusiv la diabeticii tip 2. alimentari °i cereale rafinate, bias&natoasa un luxlacare nutopiad=0r Gramescu: Tréim, proba lapie au un impact de sanatate pu
de, ri°i s& agravezi tocmai patelo Efectele negative nu sunt inerenterezand ca “fat-free = healthy”. acces egal. bil, cea mai fascinanta % mai cen blicd mai mare ° mai echitabil
gia de bazi pe care aceasta promitgaradigmei metabolice, ci conse Orice simplificare nutripionald eo  Reporter: De ce nu funcpioneazafuza perioada din istoria nutripieidecat programe de nutripie perso
sé o rezolve. cinpa implementérii defectuoase anunicaté fara contextul implemen aceea®i dietd pentru toata lumea? ca °tiinpa. Fascinantd pentru ca innalizaté accesibile doar persoane
Este corect cd un consumatomcesteia. Mesajul corect: dieta metérii corecte are potenpial de preju Cori Grdmescu: Una dintre cele strumentele din ultimii 10 ani-sec lor cu venituri ridicate.
educat poate obpine suficiente fibréabolica neghidata profesional estealiciu. Problema nu este paradigmanai periculoase iluzii din industria venpierea genomica, metagenomi Reporter: V& mulpumesa!

D
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LONGEVITATE

"Imbétranirea populapiei nu mai
este 0 problema demografica, Cl
una economica”

(Interviu cu Dr. Marcel Martina®, cofondator RegenAge FPhai_aboratoires)

. Marcel Martina® a participat de curand la Munich
curity Conference (MSC), eveniment care a avut
tenpie, pe langa alte subiecte, longevitatea, o
a care pana de curand nu ar fi fost abordaté la o
emenea conferinpa. Tot anul acesta, Dr. Marcel
Martina® a reprezentat Romania la Davos, in cadrul
forumurilor dedicate sé@natépii © longevitapii, unde au fo st
stabilite direcpiile care vor defini medicina urmatorilor ani.
Domnia sa ne-a vorbit, intr-un interviu, despre ceea ce inse amna
longevitatea la momentul actual.

Reporter: Api participat recent la plate®te facturile unui stat. Longevi
Munich Security Conference. De ce atatea clinicd inseamné gestionarega
fost inclusa longevitatea pe agendamecanismelor: funcpie endotelial&)
acestui eveniment? inflamapie sistemica, stres oxidativ|

Dr. Marcel Martina® Pentru cad rezistenpa la insulind, disfuncpie m
imbétranirea populapiei nu mai este tocondriald. Daca aceste procese nu
problema demografica. Este o problesunt controlate, rezultatul nu este
ma economicd. Cardiovascularul-ondoar boald. Este cost exponenpial.
cologia °i patologia metabolica gene Biologia ignoraté devine deficit bu
reaza presiune bugetard cumulativigetar.

Daca nu reduci morbiditatea funcpio Reporter: Suntepi cofondator al Re
nald, destabilizezi sistemele de pensiigenAge Pharma Laboratoires. Unde
de sé@nétate % implicit productivitatea. se pozipioneaza compania dumneavp
Longevitatea nu este despre a trai maastrd in aceasta arhitectura?

mult. Este despre a nu devenivulnera Dr. Marcel Martina®. RegenAge
bil sistemic. nu a fost creata ca brand de raft, ci ca

Reporter: Vorbipi despre longevita platforma premium de medicina inte

"Dacé nu reduci morbiditatea funcpionala,
destabilizezi sistemele de pensii, de s&néatate ° implicit
productivitatea. Longevitatea nu este despre a trai mai

mult. Este despre a nu deveni vulnerabil sistemic”.

Dr. Marcel Martina® Pentrucédbie procesul patologic este avansat. I ori
markerii sunt limbajul serios al longe ce sistem, un procent mic de pacienpi
vitapii. Rigiditatea arteriald, de exem high-cost concentreaz& o proporpie
plu, este predictor independent al mormare din buget. Nu pensionarii sunt
talitpii cardiovasculare. Nu este -opiproblema. Pensionarii bolnavi sever
nie. Este literaturd. Cand masori devresunt problema. Longevitatea funcpio
me, popi interveni Thainte de evenimennala este stabilitate fiscala.
Longevitatea fara biomarkeri este doar Reporter: Ce a insemnat MSC pen
speranpd bine formulatd. Aderenpa patrel dumneavoastra?
sé fie un punct sensibil. Este punctul Dr. Marcel Martina®: Confirmarea
central. Datele internapionale aratd c&8 sénétatea a devenit infrastructurd
aderenpa la terapii cronice este n jur deriticd. Lanpurile logistice farma sunt
50% in périle dezvoltate. Asta inseamn@arte din securitatea napionald. Depen
ca jumatate dintre pacienpi nu urmeazédenpa excesiva de un singur hub pentru
consecvent tratamentele. Nu popi-corAPI sau materii prime este vulnerabi
strui strategie de longevitate ignoranditate. Sénéatatea populapiei este capital
aceasta realitate. Nu lipsa informapiestrategic.
ne rupe. Lipsa consecvenpei ne rupe.Reporter: Ce considerapi ca va
Longevitatea trebuie proiectata ca arhiurma in urmatoarele decenii?
tecturd de aderenpa - monitorizare, fe Dr. Marcel Martina®: Probabil
edback, integrare sistemica. vom trdi mai mult. Intrebarea este daca

Reporter: Unde se afld Roménia Tn vom rdmane funcpionali. Dacé nu re

te diferit fapa de discursul clasic degrativa riguroasa. In piapa s-a vorbigbsorbpie. Coenzima Q10 difer&{funnd, ci marketing. Noi operdm n zonaacest context? ducem decalajul dintre lifespan °ihe
wellness. De ce? mult despre ingrediente. Pupin desprdamental intre forme. Precursoriiintegrérii mecanismelor in protocoale Dr. Marcel Martina®. Roméniain  althspan, vom avea doar mai mulpi ani

Dr. Marcel Martina®: Pentru ca farmacocineticd. Aproape deloc -de NAD+ nu sunt concepte interschim monitorizate.

tervine tarziu. Structura cheltuielilor de tratament. Longevitatea nu este op

Tmbatranirea populapiei nu mai este spre biodisponibilitate reald. Curcu babile. Dacé nu discupi despre form&°i Reporter: De ce sunt biomarkerii arati o pondere ridicatd a internarilortimism, este arhitectura.

problemd, pentru ca wellness-ul numina standard are limitéri serioase deviodisponibilitate, nu discupi medici atat de importanpi?

Asta Tnseamna ca intervenim cand Reporter: VA mulpumesat

Cum Influenpeaza stresul,
somnul 1 obicelurile alimentare
digestia ° greutatea

(Interviu cu Prof. dr. Dan C. Vodnar)

igestia °i greutatea corporald nu depind doar de
entapie, ci de factori precum stresul, somnul,
ul circadian ° microbiomul intestinal, care
uenpeazad modul in care organismul proceseaza
mentele, ne-a explicat, intr-un interviu, Prof. dr.
Dan C. Vodnar. Specialistul subliniazd ca
diferenpele individuale in metabolism ©°i raspunsul la hran &
reprezintd rezultatul adaptarilor biologice °i al istoric ului de
diete, somn ©i activitate fizica. Obiceiurile alimentare, precum
ordinea alimentelor la masd, mestecatul lent ° mancatul
con°tient au un impact semnificativ asupra glicemiei, dige ~ stiei ©i
reglarii apetitului. Suplimentele pot ajuta temporar, dar
adevaérata prevenpie metabolica consta in adoptarea unui st il de
viapa echilibrat ° in ascultarea semnalelor corpului.
Prof. dr. Dan C. Vodnar este un cercetator roman inclus in top
2% cei mai citapi oameni de °tiinpa la nivel mondial, conform
analizei realizate de grupul Stanford—Elsevier ° desemna t
Highly Ranked Scholar 2025 de cétre ScholarGPS. Pe langa
activitatea academicd, Prof. dr. Vodnar colaboreazd cu DY
Nutrition Global °i Vitema Pharmaceuticals in proiecte ded icate
dezvoltérii de solupii inovatoare Tn nutripie ° sanatate.
Parteneriatul include ©i inipiative educapionale, precum
podcastul ,Professor Vodnar”, care 1° propune sa traducat eme
otiinpifice complexe intr-un limbaj accesibil publicului

Reporter: De ce aceea® mancare neducand mai mult sau mai pupin gaz, di
poate ,pica greu” intr-o zi ° perfect sconfortsau inflamapie. Corpul nu est
normal in alta? Ce factori influenpeazécapricios”, ci extrem de adaptativ.

digestia de la 0 masa la alta? Reporter: De ce unii oameni

W

Prof. dr. Dan C. Vodnar: Digestia ménanca aparent ,haotic” ° nu se

rea ocazionald este o reacpie normalécanecteaza de senzapiile corpului. Nu
intestinului la mese voluminoase, mairecunoa®tem foamea reala i sapie
combinapii neobi®nuite sau alimenteaatea. Pe termen lung, acest comporta
fermentabile. Problema apare candnent favorizeaza méancatul emopional
balonarea devine frecventa, zilnic&i dereglarea relapiei cu hrana.
sau persistenta. Tn aceste cazuri, ea po Reporter: Suplimentele ,pentru
ate semnala un aport insuficient de fi stomac”, enzimele digestive, ceaiurile
bre, un exces de alimente ultraprece- ajuta cu adevarat sau doar mascheaza
sate, intoleranpe alimentare, disbiozgroblema? Cand pot fi utile i cand-de
intestinala sau un stil de viapa sedentavin o falsa solupie?
Balonarea nu este o boald in sine, ciun Prof. dr. Dan C. Vodnar: Supli
semnal. Corpul semnaleaza cd moduhentele pot fi utile in contexte bine
in care mancam, ce mancam sau cumefinite: enzime digestive in insufi
trdim nu mai este adaptat nevoilor lui.cienpe documentate, probiotice speci
Ignorarea acestor semnale ©i ,tratafice, ceaiuri pentru disconfort tranzito
rea” lor doar cu pastile sau ceaiuri am riu. Problema apare cand ele sunt folo
ana rezolvarea reala. site ca solupie permanenta pentru un
Reporter: Cat de mult conteaza-or stil de viapa dezechilibrat. Fara schim
dinea in care mancam alimentele la darea alimentapiei, a ritmului meselor,
masa? De exemplu, daca incepem ca somnului ° a nivelului de stres, su
legume sau cu desertul, se schimb@limentele devin pansamente, nu-tra
ceva pentru digestie °i glicemie? tament. Ele pot reduce simptomele,
Prof. dr. Dan C. Vodnar: Ordinea dar nu rezolva cauza.
alimentelor influenpeaz&@ semnificativ Reporter: Dacd ar fi s& schimbam
raspunsul glicemic °i digestiv. Consu un singur obicei alimentar cu impact
mul de legume sau alimente bogate Tmeal asupra sanatapii, care ar fi acela °i
fibre laTnceputul meseiincetine®te-go de ce?
lirea gastricd ° absorbpia glucozei. Prof. dr. Dan C. Vodnar: Cel mai
Astfel, varfurile glicemice sunt mai puternic obicei este mancatul lent ©i
mici, iar pancreasul este mai pupin soconctient. Nu necesita bani, suplimen
licitat. Daca masa incepe cu desert saie sau diete speciale. Mestecatul lent

.. carbohidrapi rafinapi, glicemia cre°tdmbunéatépeCte digestia, reduce cantita

_ : a1 ce rent ; | se o . . . i _ | ) . d o
nu este un proces izolat, ci o funchie iningraca, iar alpii se ingra ucor chiar oAcestea deregleaza leptina °i grelinanevoie de energie suplimentara. INanig yrmata de o scadere abruptiea de mancare consumata, stabikizea
tegratd Tn intregul organism. Atuncicand mananca atent? Ce explicapii re§0rmonii care spun creierului cand séacela®i timp, cortexul prefrontal (zona care poate declana foamea, oboseals glicemia % ajuté la reglarea apetitu
cand suntem relaxapi, odihnipi °le exista dincolo de ,a’ e metaboli Mancam ©i cand s& ne oprim. Mairesponsabild de autocontrol) funepioo pofta de dulce. Aceastd ordine-ali lui. Mancatul conctient ne reconectea

mancam intr-un mediu calm, sistemulsmul”? mult, anumite compozibii ale micro neaz& mai slab. Stresul cronic menpingentars, repetat zilnic, contribuie inz& cu semnalele corpului. Este, para
nervos parasimpatic este activ ° este Prof. dr. Dan C. Vodnar: Diferen- biomului extrag mai multé energie din cortizolul ridicat. Cortizolul crete timp la rezistenpa la insulini °i deze doxal, una dintre cele mai moderne ©,
exact starea necesaré pentru o digestiele de greutate nu se explica printr-uaceea’i cantitate de hrana. Nu este voipofta de mancare, mai ales pentru alichjlibre metabolice. in acela®i timp, cele mai vechi forme

eficienta. in zilele cu stres, graba sauwsingur factor. ,Metabolismul” este, de ba de voinpa slaba, ci de biologie adapnente bogate in zahar ° grésimi, %fa  Reporter: Mancatul pe fugd % in de prevenpie metabolicd. Organismul
oboseald, organismul intrd intr-unfapt, o suma de mecanisme: sensibilitaté la supraviepuire intr-un mediupervorizeaza depozitarea grasimii abdofapa ecranelor chiar afecteaza digeu ne saboteaza. Ne informeaza. Dige
mod de alerta. Digestia nu mai este date la insulind, reglarea apetitului; ni ceput ca nesigur. minale. Oboseala combinaté cu stresudtia? stia, greutatea °i pofta de mancare sunt
prioritate biologica. Tn plus, secrepiavel de activitate spontand, eficienpadi Reporter: Cum pot lipsa somnului, creeaz&un cercvicios: mancam pentru Prof. dr. Dan C. Vodnar: Da, iar limbaje prin care corpul ne spune daca
de acid gastric ° enzime digestive-va gestiva i profilul microbiomului. Unii - stresul sau oboseala s& ne facé snergie, dar alegem alimente care demecanismul este bine documentat. Dimodul nostru de viapa este sustenabil
riaz& in funcpie de ritmul circadian, deoameni m&nanca neregulat, dar commancam mai mult? stabilizeaza °i mai mult metabolismul. gestia incepe n creier. Cand suntensau nu. Cand invapam si ascultdm ace
mesele anterioare ° de nivelul depenseaza incon°tient: se mi°cd mai Prof. dr. Dan C. Vodnar: Somnul  Reporter: Balonarea este una dintredistrai, mestecim mai pupin, salivanste semnale, multe probleme se rezol
stres. Microbiomul intestinal, la mult, mananca porpii mai mici fara séeste unul dintre cei mai subestimaptele mai frecvente plangeri. Cand estenai pupin i activam insuficient enzi va fara solupii complicate. Sanatatea
randul lui, nu este identic de la o zi lai° propuna, se opresc cand sunt satufactori ai alimentapiei. Dupéa doar o-no un semn banal ° cand ar trebui sa nenele digestive. Semnalele de sapietatei se pierde ntr-o zi % nu se reca’tiga
alta. Ce am mancat ieri influenpeaza c schimb, persoanele care se ingra®pte de somn insuficient, nivelul depuna intrebari legate de alimentapiajung maitarziu la creier, ceea ce duc@este noapte, dar se construie®te-con
bacterii sunt active azi. Astfel, acela®iu®or au adesea un istoric de diete repegreliné cre®te, iar leptina scade. Pracsau stil de viapa? la consum excesiv de alimente. Tnstant, prin gesturi mici, repetate zilnic.
aliment poate fi fermentat diferit, pro tate, stres cronic sau somn insuficienttic, creierul prime°te semnalul ca are Prof. dr. Dan C. Vodnar: Balona plus, mancatul in fapa ecranelor ne de Reporter: Mulpumesch
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IMAGISTICA

Affidea: Noua paradigma
In sanatate - tehnologie
avansata °l acces extins

la diagnostic

(Interviu cu Razvan Predica, Cluster CEO Affidea Romaniagdtia °i Grecia)

icle Affidea Romania funcpioneazd ca un
e®sistem medical integrat, care reunete servicii
de diagnostic, tratament °i monitorizare, construit
n jurul nevoilor reale ale pacientului, ne-a declarat
nul Razvan Predica, Cluster CEO Affidea
omania, Ungaria ° Grecia, menpionand cé aceasta
evolupie a fost suspinuta printr-un amplu program de expans iune
inceput Tn urma cu cinci ani, care a inclus atat dezvoltarea d e
centre noi, céat ° achizipii strategice.

Reporter: Cum a evoluat Affidea medicale de Tnaltd calitate, mai apro
pe piapa din Romania, n ultimii ani,ape de comunitapile locale. Totodata,
° care este locul diviziei din paramarcheazé intrarea in doua noi ora®g
noastra in grupul paneuropean? - Sf. Gheorghe °i Sighetu Marmapie

Rézvan Predica: In ultimii ani, -, precum °i extinderea serviciilor de
Affidea Romania a avut una dintreimagistica ° ambulatoriu. Clinicile
cele mai dinamice evolupii din cadrulAffidea le ofer& pacienpilor servicii
grupului, atat din perspectiva extin medicale complete, de la consultapli
derii repelei, cat ° a diversificarii multidisciplinare ° imagisticd avan
serviciilor. Astazi, clinicile Affidea satd - RMN, CT, PET-CT (inclusiv
Romania funcpioneazé ca un ecosigligital), scintigrafie, DEXA, radie
tem medical integrat, care reune®tegrafie, mamografie ° ecografie -
servicii de diagnostic, tratament °i pané la analize de laborator, chirur
monitorizare, construit Tn jurul Re gie °i servicii oncologice integrate,
voilor reale ale pacientului. Aceastédincluzand chimioterapie, radiotera-|
evolupie a fost suspinutd printr-umpie, brahiterapie °i tratamente stere

adresabilitate ramane suboptimal5-10 ani, piapa serviciilor de diagno
iar mortalitatea evitabila se situeazastic va evolua cétre un model in care
aproape la dublul mediei Uniunii Eu viteza, precizia °i integrarea datelor
ropene. n acest context, colaborareaedicale vor conta la fel de mult ca
dintre sectorul public °i cel privat investigapiainsine. Lanivel european,
poate contribui nu doar la accesul laaceasta direcpie este deja conturata
servicii, ci °i la cre®terea gradului de de doud realitapi majore: Tmbatrani
informare °i utilizare a programelor rea populapiei % presiunea crescanda
de prevenpie °i diagnostic precoceasupra sistemelor de sanatate. La 1
Consider ca este esenpial ca topi fuilanuarie 2025, persoanele de 65 de
nizorii de servicii medicale - publici ani °i peste reprezentau 21,6% din
% privapi - sé colaboreze intr-un modpopulapia Uniunii Europene, iar
coerent % constant, n beneficiul pa acest context va amplifica nevoia de
cientului. Doar printr-o astfel de diagnostic mai rapid, mai standardi
abordare integrat@ pot fi oferite ser zat °i mai bine integrat in traseul pa
vicii la standarde ridicate % potfige cientului. In acest cadru, diagnosti
nerate progrese reale in imbun&tapcul i° va accentua rolul esenpial in
rea stdrii de sanatate a populapiei. medicina moderna, nu doar in con
Reporter: Care sunt principalele firmarea clinica, ci ° Tn depistarea
provocari pe piapa pe care activapiprecoce, orientarea deciziilor terape
Ré&zvan Predica:Domeniul servi utice ° monitorizarea evolupiei pa
ciilor medicale din Romania evolue cientului. Unul dintre principalii ca
aza constant, iar una dintre principa talizatori ai acestei transformari este
lele provocéri pine de cadrul de fi inteligenpa artificiala. In practica, Al
nanpare °i de predictibilitatea acestunu inlocuie®te medicul, ci 1l sprijinad
ia. Furnizorii privapi opereazéaprin cre‘terea acuratepei diagnosti
intr-un sistem n care mecanismelecului, detecpia mai timpurie a unor
de decontare °i nivelul finanparii potleziuni °i eficientizarea proceselor

amplu program de expansiune Tnceetactice. Acestora li se adaugé servi-
putTn urma cu cinci ani, care a incluscii de recuperare medical& °i naviga-

varia, ceea ce Tngreuneaza planificade lucru. Din perspectiva Romaniei,
rea pe termen mediu % lung, mai alescred c@ discupia nu mai este despre
atat dezvoltarea de centre noi, cat °re a pacienpilor, care contribuie la ¢ n contextul unor investipii semnifi- existenpa expertizei medicale sau a
achizipii strategice. Affidea Roma-experienpd medicald integratd, la cative Tninfrastructura i tehnologie. tehnologiei, ci despre capacitatea de
nia face parte din Grupul Affidea, inalte standarde de performanpa. O altd provocare importantd estea extinde accesul la aceste resurse °i
cea mai extinsa repea europeand ddn anul 2025, aproximativ 3 milioa- resursa umana. Deficitul de personatle a cre°te utilizarea lor la scaré lar-
policlinici, centre de diagnostic ima ne de pacienpi au fost tratapi in cliniconstrucpie a imaginilor, precum °imedicala funcpioneaza Tmpreun&nedical, migrapia °i distribupia ine gé. Exista foarte multe centre medi-
gistic °i centre de excelenpd cu specile noastre - o cifra care reflectd atatyytomatizarea fluxurilor de lucru fac pentru un diagnostic mai rapid ° mai 9alé a speciali®tilor creeaza presiunesale ce opereaza cu echipamente de

cializare in oncologie, ortopedie % amploarea repelei, cat °i increderegs investigapia sa fie nu doar mai raprecis. atat asupra sectorului public, cat ° aultimé generapie ° la standarde com
neurologie. Infiinpata Tn 1991, cem pe care pacienpii o acorda serviciilogigz o maj precisa, ci°i mai predicti parabile cu cele europene, iar dispo
pania opereazd aproximativ 420 denoastre. bila pentru medicii care o interprete ” . : : - 0; nibilitatea echipamentelor CT a cre
centre in 15 paéri i furnizeaza anual az. Prin aducerea PET-CT digital in Defl(.)ltu.l de _pe_rsonaINmedlcaI_, mlgrapla I scut in Romania cu 1,8 unitépi la
servicii medicale pentru peste 15-mi "Suntem primul Romania, ne-am asumat misiunea de dIStrIbUbla megala a SpeC|aI|°t|Ior 100.000 de locuitori intre 2013 ©j

lioane de pacienpi. . . i ibi i i =~ ; A ; + 2023. Cu toat tea, aril
e furnizor care a introdus?PU"e 12 dispozibiapacienpiloroteh creeazd presiune atat asupra sectorului publicy2s: @ loate acestea, provocarie

La nivel european, grupul este-re nologie care poate face diferenpa in raman vizibile in utilizarea efectiva a

cunoscut pentru standardele ridicat_qnvestigabia PET-CT Trdepistarea timpurie a cancerului, iar cat % a celui privat, afectand capacitatea de serviciilor: Romania se afla printre

de calitate °i siguranpa a pacientului, . . . | rapid | di ti i 0j i périle cu cele mai pupine examindri
fiind cel mai premiat furnizor de ser S|StemU| med|Ca| prlvataccesu ropIC LN Clonos e Prects dezvoltare °i menblnere a unor standarde RMN raportate la populapie, cu sub

ramane una dintr le mai impor (R :
vicii de imagistica de diagnostic din fin para noastra” t:nt: ognuseapg cf';e ?ee p?ute?n of(frci). ridicate de calitate”. 5.000 de scanéri la 100.000 de locui
Europa de cétre Societatea Europea Reporter: Ce rol are inteligenpa tori Tn 2023, iar utilizarea investiga
na de Radiologie. Peste 90% dintre Reporter: Ce tehnologiinoiaadus 4 tificiali in serviciile pe care le fur "Clinicile Affidea celui privat, afectand capacitatea deiilor PET rdméane, de asemenea, re
centrele incluse n Eurgsafe Wall of Affidea in centrele din Romania? nizai, respectiv in interpretarea in R A - dezvoltare ° menpinere a unor standusé, sub 150 de scandri la 100.000
Stars aparpin Affidea. In acest eon Ré&zvan Predica:Affideaaavutun vestigapiilor imagistice? omania suntun darde ridicate de calitate. In acelacide locuitori.
text, Romania este o piapa strategic®l| esenpial in dezvoltarea imagisti Razvan Predica: Diagnosticul partener re|evant a| timp, rdmane importantd cre‘terea Aceastd diferenpd dintre capacita
pentru grup, atat prin dimensiune,ciiavansate in Romania, fiind primul imagistic devine un element esenpias' t | . b| d gradului de adresabilitate a popula tea existenta °i utilizarea ei efectiva
cat °i prin ritmul de dezvoltare, furnizor care a introdus investigapi% medicina moderna. nu doar ca in |~S e~mu ul pU IC de biei catre serviciile de prevenpie °be reflecté °iin indicatorii de sanéta
avand unrol activ in evolupia AffideaPET-CT in sistemul medical privat g\ oo 4o confirma’re ¢i % pentru sanatate” screening. De% accesul la serviciite. In 2024, 6% dintre romani au-ra
in Europa Centrala °i de Est. Pe-er din para noastra °i, ulterior, primu,ldepistarea precoce, ghi(ljarea decizii medicale s-a Tmbunatapit, utilizaredortat nevoi medicale neacoperite,

men lung, Romania contribuie lacare a adus tehnologia PET-CT digi
dezvoltarea unui model de ingrijire tal&, marcand un progres major inca
medicala centrat pe pacient, in carg@acitatea de diagnostic oncologic.
prevenpia, diagnosticul precoce °Astazi, pacienpii din para noastré

Reporter: Cum funcpioneazacela acestora poate fi crescutd, cu efedir in 2022 mortalitatea prevenibila
borarea dintre Affidea °i sistemul girect asupra diagnosticarii precocén Romania a ajuns la 304 decese la
ublic de séndtate? In ce masurapoaj g starii generale de sanétate a po100.000 de locuitori, una dintre cele
e o repea privata de sénétate sé&-corfulapiei. Toate aceste aspecte araféai ridicate din Uniunea Europeané.
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