nusologic este de 18,0% in randul populatiei. 4. Persoanele din mediul rural
trebuie sa fie obligator examinate de citre medicul urolog si medicul otori-
nolaringolog. 5. Bolnavii care suferd de prostatitd au nevoie de consultatia
medicului urolog care trebuie sa participe la tratamentul acestor pacienti.
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TENDINTE INTERDISCIPLINARE IN ENDOCRINOLOGIA CON-
TEMPORANA

Vitalina Ojovan, medic endocrinolog, doctorand
Universitatea de Stat de Medicina si Farmacie ,,Nicolae Testemitanu”

INTERDISCIPLINARY TENDENCIES IN CONTEMPORARY ENDOCRI-
NOLOGY

Contemporary Medicine is characterized by various tendencies in its evo-
lution. One of them represents interdisciplinarity. Endocrinology is not an ex-
ception in this regard. In the case of endocrine disorders, close correlations are
established between the treatment itself and the rehabilitation applications.

Endocrinologia constituie una dintre cele mai importante, dezvoltate
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si solicitate domenii ale medicinei contemporane. Examinarea statisticelor
Organizatiei Mondiale a Sanatatii denota faptul inregistrarii in aspect glob-
al unui numar de populatie cu diferite afectiuni endocrine in toate statele
de pe toate continentele. In mare misura respectivele afectiuni sunt deter-
minate de doud conditii importante: 1) mediul ambiant si cel de trai; 2)
modul de viata al populatiei. Performantele marcate in cadrul civilizatiei,
menite sa imbunatateascd viata, nu au doar o actiune benefica asupra sta-
rii de sandtate a populatiei. Sedentarismul, consumul dezechilibrat de ali-
mente, ponderea in alimentatie a hidrocarburilor usor asimilabile, ,,bom-
bardarea” organismului cu diferiti compusi chimici si factori fizici elaborati
de catre om, stresul persistent, regimul supraincércat ori dezordonat al zilei
de munci, suprasolicitarea fizicd si nervoasi etc. duc la declansarea unui
spectru vast de afectiuni — de la reactii severe ale organismului, pana la pa-
tologii cronice incurabile. Respective probleme de sanitate, determinate de
atare factori si conditii, sunt caracteristice majoritatii specialitatilor medi-
cale, endocrinologia nereprezentand o exceptie in acest sens.

Atat in spatiul autohton, cat si in cel regional, problemele de sdnatate,
determinate de sistemul endocrin, devin tot mai frecvente, mai acute si cu
o incidentd mare asupra populatiei. Fira a releva cifre concrete, analiza
datelor statistice ale ultimilor zece ani denoté incontestabil acest fapt. Daca
tendinta de crestere a numarului respectivilor pacienti uneori stationeaza,
aceasta rezultd din emigrarea masiva in tdrile cu un nivel de trai mai evol-
uat. Prin aceste procese demografice creste contingentul persoanelor cu
afectiuni endocrine in térile-gazdi. Insa problemele starii lor de sinitate
nu dispar deoarece majoritatea imbolnavirilor de acest gen sunt de lunga
durata, ori chiar cronice.

O particularitate importantd a maladiilor sistemului endocrin consta in fap-
tul cd majoritatea acestora sunt depistate accidental, deseori in rezultatul unor
analize ori examindri de rutina sau in procesul consultatiilor cu alte probleme
de sanitate. De exemplu, vechimea afectiunilor glandei tiroide si a diabetului
zaharat de tip 2 poate fi de zeci de ani pana ca acestea sd fie depistate.

In prezent practic toate domeniile de activitate umand sunt cuprinse,
pe de o parte, de procese ale specializarilor inguste, iar, pe de alta parte,
de unele integratoare, care exceleazd prin sintetizarea a citorva domenii,
formandu-se in rezultat unul nou. Dezvoltarea medicinei pe parcursul ul-
timului secol aduce cu prisosinta argumente in acest sens. De rand cu cele-
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lalte ramuri ale medicinei contemporane endocrinologia nu poate exista
fara o interactiune ori colaborare cu unele dintre acestea. ,,Spre deosebire de
multe alte specialitdti medicale, endocrinologia nu poate fi definita prin ter-
meni strict anatomici. Glandele endocrine clasice - hipofiza, tiroida, parat-
iroidele, pancreasul endocrin, suprarenalele si gonadele - comunicd intens
cu alte organe prin intermediul sistemului nervos, al hormonilor, al citoki-
nelor si al factorilor de crestere” [4, p.1]. In acelasi timp, ins3, domeniul in
cauza mult timp s-a dezvoltat drept unul distinct, fard formarea ramurilor in
rezultatul interactiunii si interconexiunii cu alte specialitati medicale.
Experienta medicilor clinicisti, cét si studiile recente, denota un fapt
incontestabil si anume: 1) necesitatea unor conlucrari mai stranse cu spe-
cialistii altor domenii medicale; 2) pentru o serie de afectiuni ale sistemului
endocrin, alaturi de actiunile curative propriu-zise, sunt necesare cele de re-
abilitare, Cauzele unei colaborédri comparativ mai joase, in aceastd privinta,
sunt explicabile — endocrinologia, dupd cum era si firesc, a avut o necesi-
tate obiectiva de asi consolida propriul domeniu in cadrul altor specialitati
ale medicinei interne, si, concomitent, concentrarea preponderenta pe in-
vestigatiile asupra sistemului endocrin, cét si pe actiunile curative clinice
necesare. In evoluarea endocrinologiei se disting cateva perioade: 1) de-
scriptivd; 2) anatomo-clinica si experimentald; 3) dezvoltarea directiilor de
cercetare; 4) inregistrarea performantelor in perioada curenta [2, p.13-14].
Reiesind din observatiile noastre de ultima or4, se intrevede o necesitate
si o tendinta tot mai accentuata de colaborare si chiar conlucrare cu spe-
cialistii din domeniul reabilitirii medicale. Privitor la aceasta, intre timp, a
evoluat progresiv in spatiul medical si reabilitologia — un sistem complex
de actiuni fizice asupra organismului, alaturi de cele terapeutice, menite
sa recupereze total sau partial starea de sdnatate. Concomitent ,,domeniul
recuperarii medicale prezintd, pentru orice specialist, un teritoriu bogat si
divers de patologie, din nefericire in continua crestere, si in majoritatea
cazurilor, ,,populat” de pacienti cu varsta in continud sciadere” [5, p.III].
Cele mai concludente argumente se precipiteaza pe faptul cd majoritatea
maladiilor endocrine sunt cronice si necesita actiuni terapeutice permanen-
te care, reiesind din cadrul anumitor circumstante, de regula isi ating scop-
ul destul de dificil. Prescriptia obisnuita de medicamente, recomandarea si
urmarea dietelor, respectarea unui mod sénatos de viatd, isi au rostul lor in
mentinerea nivelului corespunzator de sinitate, dar o eficienta evident de
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mare poate surveni prin administrarea in paralel a actiunilor de reabilitare
medicala, actiuni permanent necesare pentru atare categorii de pacienti.

O primad relatie interdisciplinard, realizatd in baza domeniului endocri-
nologiei, constituie cea cu reabilitarea §i recuperarea medicala. Aici deja
se evidentiazd primele aspecte ale actiunilor comune. Posibilitatile trasate
sunt concludente pentru atingerea unor perspective reale. Inainte de toate
sunt necesare actiuni de recuperare-reabilitare pentru pacientii cu diabet
zaharat de ambele tipuri. Aceste proceduri se recomanda chiar contingen-
tului juvenil de suferinzi (in cazul tipului 1). Un tandem reusit de actiuni
curative terapeutice medicamentoase si cele de reabilitare constituie un
suport temeinic pentru o mentinere a vitalitatii si stdrii generale de sandtate
pe o duratd mare de timp. Studii recente realizate pe material autohton,
lansate cu cétiva ani in urma, denota schimbari benefice in organismul
copiilor si adolescentilor cu diabet zaharat de tip 1 dupa administrarea pro-
cedurilor de reabilitare in cadrul regimului sanatorial de pe litoralul Marii
Negre. Cu acelasi succes respectivele actiuni se por extinde si asupra altor
categorii de varstd a diabeticilor, mai cu seama a celor cu diabet zaharat
de tip 2. Cadrul actiunilor de reabilitare-recuperare poate cuprinde si alte
afectiuni endocrine.

Asa dar, in prezent se contureazd tot mai evident tendinte interdisci-
plinare in campul afectiunilor endocrine. Cele mai evidente colaborari in
aceastd privinta se manifestd in interconexiunea tot mai imperioasa intre
endocrinologie si reabilitologie.
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