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Cresterea fizica a copiilor

- 0 prioritate pentru parinti si medici -

Dezvoltarea fizica a copiilor, cresterea in greutate si in
inaltime, reprezinta o problema complexd, care trebuie tratata
cu maxima responsabilitate de cétre parinti si medici.

Cresterea normala in inédltime depinde de factori consti-
tutionali, energetici, endocrini si psihosociali.

In procesul de crestere, existé o variatie importants a taliei
fiecarui copil in diferite etape:

* Viata intrauterind este caracterizatd de o crestere rapida si
depinde intr-o proportie semnificativd de sadnétatea si alimen-
tatia mamei;

* Nou-nascutul la termen are in medie 49-50 cm;

* La vérsta de 1 an talia atinge 70-72 cm, deci castiga 20-
27 cm in primul an;

*De la 1 la 2 ani copilul creste in inéltime 10-12 cm;

* Intre vérsta de 2 ani si inceputul pubertatii (9-11 ani la fete
si 10-14 ani la baieti) are loc o crestere mai lentd, relativ constanta, de 4-6 cm/an;

* Odaté cu instalarea pubertéatii se constatéa din nou o crestere rapidd, de aproximativ
5-7 cm/an (uneori chiar 10 cm/an);

* Oprirea cresterii, confirmata radiografic prin inchiderea cartilajelor de crestere, are loc
in jurul varstei de 17-18 ani la fete si 19-20 de ani la baieti.

Cand un copil este adus la consultatie, examinatorul compara talia copilului cu media
taliei copiilor de aceeasi varsta si acelasi sex. Talia mica este definita ca indltimea mai
micé& cu doud deviatii standard (2 DS) decét talia normalé pentru vérsta si sex. Aproximativ
2-3% dintre copiii sdnéatosi prezinta talie mica.

Majoritatea celor care observa un copil cu staturd mica suspecteaza cauze endocrine
(deficit de hormon de crestere, hipotiroidism, exces de glucocorticoizi sau androgeni),
insé& acesti copii au talia mica prin faptul ca o mostenesc din familie, sau prezinta diverse
afectiuni cronice din sfera digestiva, cardiovasculard, neurologica, renala, au boli gene-
tice, patologii osteoarticulare (acondroplazia) sau deficit de crestere intrauterind, cu o
greutate micd la nastere. E important de subliniat cd cea mai frecventad cauza de
hipostaturéd din lume e malnutritia, si de asemenea ca multi dintre copiii mici de inalfime
provin din medii in care sunt privati de afectiune si atentie (nanism psihosocial).

Evaluarea initiald urmdreste informatii despre talia parintilor, desfasurarea pubertatii
parintilor, factori psihologici, socio-economici, nutritionali, afectiuni cronice. Sunt impor-
tante: istoricul amanuntit legat de sarcina din care provine copilul, complicatiile la nastere,
masurdatorile de la nastere, cresterea si dezvoltarea ulterioara.

Viteza de crestere variaza in functie de varsta, dar se considera anormala o viteza de
crestere sub 5 cm/an intre varsta de 4 ani si debutul pubertati.

Daca bilantul initial nu descopera o cauzé evidenta de retard de crestere, se trece la
evaluarea endocrinologica cu dozari biochimice, bilant hormonal si teste specifice, exa-
men radiologic pentru evaluarea véarstei osoase, eventual examen prin rezonantd mag-
neticd pentru excluderea unor formatiuni cerebrale drept cauza a taliei mici. Acestea pot
fi acompaniate de teste genetice, pentru a confirma sau exclude sindroame genetice aso-
ciate cu hipostatura.

Tratamentul deficitului de crestere se stabileste in functie de natura cauzei incriminate
si are ca scop atingerea inalfimii finale in functie de populatia de referinta si de potentialul
genetic. Rezultatele cele mai bune sunt observate la copii care se prezintad la medic cat
mai devreme, de preferat incepadnd cu varsta de 4 ani. Pentru cei care asteapta insta-
larea pubertéatii si ca hipostatura s& se rezolve de la sine, posibilitétile de tratament si de
recuperare a deficitului statural sunt foarte reduse.

In concluzie, pentru ca un copil s& se dezvolte armonios, trebuie s& se alimenteze
sdnatos, sa faca miscare, sa doarma suficient si sa fie iubit. Dacé insa copilul dumnea-
voastra are parte de toate acestea si totusi nu creste in inéltime, va asteptam la o eva-

luare endocrino/ogic?“,'v\
/‘

Dr. Gatu Alina,

Medic specialist
Endocrinologie
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Trendul catre estetica
regenerativa cu Produse
Bioremodelatoare
precum Profhilo

In ultimii ani, estetica regenerativa a castigat o
popularitate semnificativa in domeniul ingrijirii pielii si al
tratamentelor anti-imbatranire. Unul dintre cele mai
inovatoare produse care ilustreaza aceasta tendinta este
Profhilo, un tratament bioremodelator de ultima generatie.
Acesta a revolutionat abordarea imbatranirii pielii prin ca-
pacitatea sa unica de a stimula regenerarea celulara si
de a imbunatati calitatea pielii din interior.

Ce este Profhilo?

Profhilo este un produs injectabil bazat pe acid hialu-
ronic stabilizat printr-un proces termic si nu prin agenti
chimici de legatura, cu o compozitie unica ce il diferen-
tiaza de alte tipuri de acid hialuronic traditional.

Spre deosebire de acestea, Profhilo nu adauga volum,
ci imbunatateste hidratarea si elasticitatea pielii. Este
adesea descris ca un ,hidrator injectabil” datorita efectu-
lui sau profund de hidratare si bioremodelare.

Cum functioneaza Profhilo?

Profhilo utilizeaza o tehnologie brevetata denumita
NAHYCO@), care permite o eliberare lenta a acidului hia-
luronic in tesuturi. Acest proces stimuleaza productia de
colagen si elastind, doua componente esentiale pentru
mentinerea unei pieli ferme si elastice. In consecinta,
pielea devine mai neteda, mai ferma si mai radianta.

Tratamentul consta in
doua sesiuni de injectii,
la un interval de patru
saptamani.  Efectele
sunt vizibile imediat
dupa prima sesiune, cu
imbunatatiri continue
pe parcursul urmatoa-
relor saptamani.

Ce il face unic pe Profhilo?

Ceea ce face Profhilo cu adevarat unic este capacita-
tea sa de a actiona nu doar la nivel superficial, ci si in stra-
turile mai profunde ale pielii. Acesta nu doar hidrateaza,
ci si remodeleaza structura pielii, oferindu-i o sustinere
mai buna si o textura imbunatatita, oferind in timp si un
efect de lifting.

Profhilo contine una dintre cele mai mari concentratii
de acidhialuronic disponibile in prezent pe piata
(64mg/2ml), fara utilizarea de agenti chimici reticulanti, iar
puritatea si compozitia lui permite ca acesta sa aiba si rol
antiinflamator, fiind utilizat cu succes in cicatrizari defici-
tare, placarde psoriazice, dermatite atopice, etc.

Estetica regenerativa: Un nou stan-
dard in ingrijirea pielii

Trendul catre estetica regenerativa reflecta o schim-
bare de paradigma in ingrijirea pielii, punénd accent pe
regenerare si pe imbunatatirea sanatatii pielii pe termen
lung, mai degraba decéat pe solutii temporare si superfi-
ciale. Profhilo exemplifica perfect aceasta abordare prin
stimularea proceselor naturale de reparare si intinerire ale
pielii. Acest interes crescut pentru solutii regeneratoare
se datoreaza si cererii pacientilor pentru tratamente minim
invazive, care oferd rezultate naturale si durabile. In acest

Dr. Olaru Alice,

Medic specialist
Chirurgie Plastica

. context, Profhilo si alte produse similare vor continua sa

joace un rol central in evolutia esteticii medicale, oferind
o abordare mai holistica si mai eficientd pentru mentine-
rea tineretii si sanatatii pielii. In concluzie, Profhilo repre-
zinta un pas important Tnainte in domeniul esteticii
regeneratoare, oferind nu doar o solutie eficienta impo-
triva semnelor imbatranirii, ci si 0 metoda de a imbunatati
calitatea generala a pielii.

Cu o combinatie unicd de tehnologie avansata si efi-
cacitate dovedita, Profhilo a devenit un tratament de re-
ferintd pentru cei care cauta solutii inovatoare si naturale

# . pentru imbunatatirea aspectului lor.




Asigurarile private
de sanatate in Romania:
beneficii si deduceri fiscale

Asigurarile private de sanatate in Romania ofera o al-
ternativa atractiva pentru a beneficia de servicii medicale
de calitate, acces rapid si conditii bune de tratament. Tn
sistemul de sanatate publica, exista resurse limitate, timpi
de asteptare indelungati si acces restrictionat la anumite
servicii medicale specializate. Prin urmare, multi roméani aleg
sa incheie asigurari private pentru a evita aceste probleme.

Unul dintre avantajele principale ale asigurarilor private
este promptitudinea efectuarii consultatiilor si investigatii-
lor medicale, astfel, pacientii asigurati privat pot evita
timpii de asteptare indelungati si pot beneficia de servicii
medicale la momentul necesar. De asemenea, asigurarile
private oferd acces la clinici si spitale private, care sunt
cunoscute pentru conditiile superioare de cazare si trata-
ment. Aceste unitati medicale sunt adesea mai bine echi-
pate si mai putin aglomerate decat cele publice, oferind
astfel o experienta medicala superioara.

Politele de asigurare privata includ adesea servicii care
nu sunt acoperite de sistemul public, cum ar fi consultatii
la specialisti de renume, analize si investigatii avansate,
precum si proceduri medicale complexe. De asemenea,
acestea pot acoperi si costurile unor tratamente alterna-
tive sau complementare. Astfel, asiguratii pot alege pa-
chete care sa includa exact tipurile de servicii medicale de
care au nevoie, optimizand astfel costurile si beneficiile.

Un aspect important al asigurarilor private de sanatate
in Romania este beneficiul fiscal oferit angajatorilor care
decid sa incheie astfel de polite pentru angajatii lor. Con-
form legislatiei in vigoare, angajatorii pot beneficia de o
deducere fiscala de pana la 200 de euro pe an pentru fie-
care angajat pentru care incheie o politd de asigurare pri-
vata de sanatate. Aceasta deducere fiscala faciliteaza
accesul la asigurari private fara a creste semnificativ
povara financiara asupra companiei.

Oferirea unei asigurari private de sanatate ca beneficiu
suplimentar poate fi un factor de motivare si fidelizare

pentru angajati. Accesul la servicii medicale de calitate
sporeste satisfactia si loialitatea angajatilor, contribuind la
retentia personalului valoros. De asemenea, angajatii care
beneficiaza de asigurari private au acces mai rapid si mai
eficient la servicii medicale, ceea ce poate duce la o Tm-
bunatatire generala a sanatatii si, implicit, la cresterea pro-
ductivitatii la locul de munca. Prin prevenirea si tratarea
prompta a afectiunilor medicale, absenteismul si perioa-
dele de recuperare sunt reduse semnificativ.

In ultimii zece ani, sistemul de asigurari de sanétate pri-
vat din Roméania a cunoscut o crestere semnificativa. Desi
nu avem un sistem legiferat care sa includa Case de Sa-
natate private, asigurarile de sanatate private, care sunt
complementare sistemului public, au devenit din ce in ce
mai populare.

Acum zece ani, mai putin de 10% dintre angajati aveau
asigurari de sanatate private. Astazi, acest procent a cres-
cut la peste 30%. Majoritatea acestor asigurari sunt furni-
zate de companii pentru angajatii lor, evidentiind
importanta pe care angajatorii o acorda sanatatii si bu-
nastarii echipei lor.

Aceasta tendinta reflecta increderea tot mai mare in
serviciile de sanatate oferite de sectorul privat si dorinta de
a avea acces la 0 gama mai larga de optiuni medicale.

In concluzie, asigurérile private de sdnatate reprezinta
o solutie viabilad pentru romanii care doresc sa beneficieze
de servicii medicale de calitate superioard si acces rapid
la tratamente. Beneficiile acestor polite, combinate cu
avantajele fiscale pentru angajatori, fac din asigurérile pri-
vate o optiune atractivé atét pentru indivizi, cat si pentru
companii. Pe masura ce sistemul de sanatate publica se
confrunta cu provocari continue, rolul asigurarilor private
devine din ce in ce mai important in asigurarea bunasta-
rii generale a populatiei.

Daniel Dobref, redactor-sef,
manager general New Medical Proiect
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Incepand cu luna februarie, pe parcursul a mai multor numere vd vom pune la dispozitie un articol al
Dr. Damian Elena - medic primar in boli infectioase, despre Rujeola - boala a copilariei cauzata de un virus.

RUJEOLA (Pojar, Cori, Morbili)

(Continuare din numarul trecut)

Boli bacteriene (LEPTOSPIRALE, LUETILE — in locul
secundar) MENINGOCOCICE, VALMONELOZE - tifos
polonicus, depsis stafilococic; - RICKETTSII — (tifos exan-
tematic si alte rickettbioze — febre hemoragice); - DERMA-
TOZE (pitiriazis rotat Gibert, pitiriazis verzicolor, unele forme
de psoriazis in picaturi) - EXAMENE HEMO-RAGICE DI-
VERSE (vasculite infectioase sau autoimune, eritem
polimorf)

COMPLICATII Rujeola este considerata o infectie aner-
gizanta care produce un grad de imunodepresie fapt care va
creste receptivitatea pacientului la alte infectii in conva-
lescenta rujeolei.

COMPLICATII CAUZATE DE VIRUS: - pneumonia in-
terstitiala rujeolica; - Laringita - crup rujeolic; - bronsiolita
capilara; - complicatii neurologice.

COMPLICATII CAUZATE DE IMUNODEPRESIA IN-
DUSA DE RUJEOLA: - suprainfectii bacteriene, pneumonii,
infectii ORL (otite virusite, angere). Bacteriile cele mai
frecvent implicate sunt s. pneumococice, s. pyogenes, H.
Influenzae - reactivarea unor infectii virale cum ar fi reacti-
varea infectiilor latente cu hipervirusuri HSV 1 si HSV2,
VZU; - reactivarea TBC: - candidoze; - parazitoze.

COMPLICATII SPECIFICE CAUZATE DE IMUNODE-
PRESIA INDUSA DE TERENUL PE CARE EVOLUEAZA -
pneumonia cu celule gigante observare la copii cu leucoze;
- emfizenul cervicomediastinal secundar emifizenului pul-
monar indus prin multiplicarea virusului rujeolic la pacientii
imunodeprimati; - keratita morbiloasa - complicatii neuro-
logice encefalite cu indusa, care are patogenie mixta si
mecanism autoimun - Complicatii neurologice sunt foarte
severe si uneori invalidante. Cea mai severa dintre compli-
catiile neurologice ale rujeolei este encefalita care poate fi
clasificatd in functie de momentul aparitiei si de mecanis-
mul patogenic al acesteia in: - ENCEFALITA ACUTA PRI-
MARA apare precoce inca din tipul evolutiei rujeolice si are
ca si mecanism de producere invazia virala la nivelul sis-
temului nervos central (SNC).

Este o complicatie relativ rard 1-3 cazuri la 1000 de
cazuri de rujeold. Detectia virusului rujeolic in LCR este o
dovada a mecanismului de producere a acestui tip de ence-
falitd. Evolutia este severa cu o mortalitate de 10-15% si cu
un risc de sechele neurologice severe. Deoarece nu exista
un centru viral activ pe virusul rujeolic, tratamentul acestuia
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tip de encefalita este doar simptomatic. - Encefalita acuta
post-rujeolica este produsa prin mecanism autoimun avand
drept trigger infectia cu virusul rujeolic. Acest tip de ence-
falita apare mai tarziu decét encefalita acuta primara, de
obicei in primele 30 de zile dupa rujeola. Uneori este greu
de diferentiat encefalita acuta primara de encefalita post-ru-
jeolica, Tnsa un nivel mare de anticorpi antirujeolici din ser
si din LCR semnificd un mecanism predominant imunolagic.

Anticorpii antirujeolisti distrug mielina din SNC pro-
ducénd disfunctii grave. Tratamentul este patogenic si con-
sta n corticaterapia asociate eventual cu imunoglobulina
standard. Evolutia este mai bun& decét encefalita primara
insa se raporteaza o letalitate de 5% la copii si 25% la adulti.

Din pacate pacientii cu encefalita post-rujeolica aparent
complet vindecati pot dezvolta sechele neurologice (deficit
de atentie sau tulburari de comportament), care pot sa
apara pana la trei ani postencefalitic.

ENCEFALITA CU INCLUZII este o forma de encefalita
care apare mai ales la copii imunodeprimati, ea putand sur-
veni in primul an dupa rujeola.

Se caracterizeaza prin alterarea statusului mental defi-
nite motorii si convulsii. Copiii cu imunodepresie celulara
pot dezvolta acest tip de encefalita, dar din pacate deseori
ar ramane nediagnosticata in forma acutéa deoarece eruptia
poate lipsi la acesti pacienti. Exemplu LCR poate arata disc-
reta pleiocitoza si o crestere a proteinoraliei.

In LCR se deceleaz& mari de anticorpi antirujeolici, iar
in biopsia cerebrala se poate identifica ARN de virus rujeolic
prin tehnica PSR ca semn al persistentei virusului la acest
nivel evolutia este foarte grava cu o mortalitate de 75%.
Tratamentul este de regula suportabil deoarece nu exista
un antiviral activ pe virusul rujeolic.

L-a marcat terapia cu RIBAVIRINA, care nu si a dovedit
eficienta. PANENCEFALITA SCLEROZANTA SUBACUTA
(PESS) este o forma foarte rara de encefalita semna-
lizdndu-se un caz PES / 25.000 de cazuri de rujeola fiind
insa mai frecvente la copii care fac rujeola sub varsta de 1-
2 ani de viata la care se estimeaza la un caz PES/5500
cazul de rujeola.

Simptomatologia specificd PESS apare la mare distanta
de episodul acut de rujeola survenind de obicei la mai mult
de sase ani dupa rujeola.

Dr. Damian Elena - medic primar in boli infectioase
(continuare in numarul urmator)
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