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ABSTRACT: Even if the food and health hyper-systems developing in the frame of the globalization process render
evident grave defaults, it is exaggerated to take into consideration, as it is shown in the work “The worldwide plot
against the health” by Claire Severac, that a conscious plot against the health of human beingswould be perpetrated.
In'my opinion the registered defaults are obviously due to the efforts of the food and pharma transnational
corporations to perform the maximization of their profits by manipulating the food and drugs production and
distribution, as well as the preventive and/or curative medical actions. The surgery as medical action, due to the fact
that itis a unique, direct and definitive medical intervention, is not “eligible” for such kinds of defaults. The eulogy of
the surgery has to consider, on the one hand the honesty of this medical scientific practice that presumes not only
competence but also a specific talent, and on the other hand the assessment that surgery is developing in a hard
technological environment as: angiography, scintigraphy, computerized imaging, transplant of organs, inclusive
artificial, etc.

Considering the accelerated progress of technology, there is a question with impact on the history of science and
technigue: Will any organ of the human being be soon replaceable?.
In this respect, the contributions of Romanian surgeons, practicing in the country and abroad has to be distinguished.
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Introducere
Organizatia Mondiala a Sanatatii (OMS), organism speciali-

zat in cadrul sistermului Organizatiei Natiunilor Unite (ONU), in
conformitate cu statutul sau, are ca obiectiv sa aduca toate popoa-
rele lumii la cel mai inalt nivel de sinatate posibil, sanatatea fiind
definita in acelasi document ca ,bunastare fizicd, mentald si sociala,
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nereprezentand doar lipsa unei boli sau a unei infirmitati’, o conditie
fundamentala a calitétii vietii.

Studii demografice laborioase, sustinute cu date statistice consis-
tente, atestd cd in timp ce in secolele trecute speranta de viatd la nas-
tere a unei mari parti a populatiilor umane din majoritatea regiunilor
lumii se situa in jurul a 40 de ani, in prezent, cel putin in térile dez-
voltate, si nu numai, aceasta ajunge pana aproape de 70 de ani.

Totodatd, insd, se constatd ca dupa atingerea maturitdtii multi
dintre locuitorii regiunilor dezvoltate ale globului sufera de boli cro-
nice, atit somatice cat si psihice, pe tot parcursul vietii incepand din
maturitate.

Se afirma cd oamenii sunt programati genetic sa traiascd pana la
cel putin 120 de ani, pe de o parte, iar pe de alta, se fac eforturi susti-
nute foarte incurajatoare pentru a se prelungi speranta de viata la nas-
tere a speciei umane.

Sa le fie cumva celor care vor veni dupd noi (aceasta ne afecteaza
cel putin emotional sub impulsul instinctului de conservare a spe-
ciei) sd traiascd, in cazul in care raportul intre a fi sanatos si bolnav va
fi caracterizat printr-un trend sustinut, peste doua treimi din viata in
conditii de sanétate precard ?

In treacit fie spus, s-ar pirea ci si in sfera acestei problematici se
aplica cu aproximatie legea lui Pareto, care-si gaseste confirmarea in
cazul evaludrii unor frnomene si procese economice sociale si eco-
nomice; acest fapt ar sugera ca raportul duratei stérii de sanatate si de
boald s-ar datora unor cauze de naturd economica si/sau sociala.

Printre cercetétorii si analistii domeniului sanététii se remarcd
Claire Severac, care bazandu-se pe o documentare cuprinzatoare,
speculeaza critic si convingator in formularea unui rdspuns cu privire
la problematica sus-mentionata prin sintagma ,,Complotul mondial
impotriva sdnatatii’, care este si titlul unei lucréri, remarcabild prin
continut si volum (circa 400 de pagini) de informatii puse in slujba
sustinerii acestei sintagme.

Hrana - factor existential primordial al calitatii vietii

Faptul cd sdnatatea oamenilor constituie o conditie primordiala a
calitatii vietii acestora este recunoscut atit individual cét si colectiv, de
la nivelul fiecdrei persoane pana la cel al structurilor cu caracter mon-
dial al organizatiilor din sistemul ONU, precum FAO (Organizatia
pentru Hrana si Agricultura, respectiv Food and Agriculture Orga-
nization), OMS (Organizatia Mondiald a Sanatatii), Codex Alimenta-
rius-organism de directivare depinzdnd de OMS, precum si la nivelul
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structurilor internationale ca FMI (Fondul Monetar International),
BM (Banca Mondiald), OMC (Organizatia Mondiald a Comertului) si
a altor structuri dedicate la nivel regional, precum cele la nivelul UE
(Uniunea Europeana).

Daca in aceastd privinta consensul este unanim, nu acelasi lucru
se poate spune si despre convergenta intereselor si scopurilor promo-
vate de aceste organizatii sub influenta si chiar presiunea, in principal,
a corporatiilor transnationale.

Astfel, liberalizarea schimburilor, la nivel planetar, a circulatiei
bunurilor, serviciilor, a fortei de munca si a capitalurilor, ca si opozi-
tia la reglementarea pietelor, in special a celor financiar-bancare, acti-
uni care caracterizeaza procesul globalizdrii, nu sunt subordonate in
mod absolut intereselor oamenilor de pe toate meridianele, cu preca-
dere ce priveste starea lor de sanatate.

Globalizarea conduce, in mod inevitabil, la constituirea unor sis-
teme globale (hipersisteme) a cdror functionare, fird o guvernanta
democraticd mondiala, este greu de controlat. (in acest sens cel mai
puternic hipersistem cu caracter global este hipersistemul mondial fi-
nanciar-bancar ale cdrui derapaje din ultimii ani au generat si criza
economica contemporand).

Din aceastd categorie de hipersisteme, a cdror costituire se des-
fasoara intr-un ritm accelerat, fac parte hipersistemul hranei si hi-
persistemul sdnatatii, controlul carora reprezentand o incontestabild
sursa de putere economica, sociald si implicit politica.

FAO, organizatia cu vocatie mondiala implicata in hipersistemul
alimentatiei, are ca obiectiv suprem afisat acela de ,,a ajuta la construi-
rea unei lumi eliberate de foame prin promovarea unei dezvoltari agri-
cole durabile” si de a da viatd devizei inscrisa in logo-ul ei ,,Fiat panis”!

Pand in prezent, in contul ei, nefiind desigur singura vinovata de
aceasta, poate fi inscris si ,,succesul” ca in lume exista peste 1 miliard de
oameni care sufera de foame cronicd, precum si cd circa 25 de milioane
fiinte umane, dintre care 6 milioane de copii, mor efectiv de foame.

In acelasi timp, si acest fapt poate fi imputat si OMS, pe plan
mondial exista, reprezentand o importantd povara sociala a hipersis-
temului sandtatii, circa 1,5 miliarde de obezi si supraponderali.

Omenirea in ansamblul ei poate fi acuzata de nepasare cronica
atunci cand numarul celor bolnavi datorita supraalimentatiei depaseste
numarul infometatilor (considerati, cumva, ca fiind mai ,,sanatosi’?)

Hipersistemul hranei, (in primul rand consumatorii-deci oame-
nii de rand - din ce in ce mai multi ca urmare a reducerii perma-
nente a ponderii clasei mijlocii), este afectat de numeroase probleme
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si carente; spre ilustrare, semnalam, spicuind din lucrarea Clarei Se-
verac; unele dintre cele mai ilustrative.

Astfel, marea industrie a biotehnologiei nu ezitd sa confrunte
acesti consumatori cu un posibil pericol, prin intermediul culturi-
lor de plante si animale modificate genetic destinate hranei, ale caror
posibile efecte negative asupra noastra si a generatiilor viitoare nu le
stie nimeni, in sensul cd nu s-a dovedit incd in mod indubitabil daci
hrana rezultand din organisme modificate genetic (OMG) este sau nu
este periculoasd pentru genul uman, (in domeniul Sénatatii neputind
sa functioneze principiul ,,prezumptiei de nevinovatie - n.a.), intr-o
masinatie avand ca scop brevetarea in profitul ei a tot ce pe pamant
este patr1m0n1ul nostru comun si ne hrineste de sute de mii de ani’.

Introducand o gend noua intr-un bob de porumb, de soia intr-un
porg, cartelul agrochimic considerd cd produsul modificat ii apartine
(deoarece contine o molecula pe care a creat-o prin recombinarea di-
feritelor ADN) si cer proprietatea lui excluswa Adica urmaresc aca-
pararea totala a celor vii si a hranei noastre’.

Sunt concepute seminte care sa devind sterile dupa recoltare,
pentru ca agricultorul sé fie obligat sa cumpere fiecare an noi seminte
de la acelasi concern agrochimic (in spetd Monsanto) si sd se dea ast-
fel legat de acesta, care oricand poate decide asupra pretulul de van-
zare, sfidand piata®.

In eventualitatea ca aceastd practicd nu s-ar generaliza, raspandi-
rea culturilor de plante modificate genetic nu ar putea fi limitatd con-
trolat datorita polenizarii naturale.

Adesea, pana si sloganele cele mai nevinovate pot avea un sub-
strat pervers, ca de exemplu, sloganul ,Mancati cel putin cinci fructe
si legume zilnic”.

Noile date statistice asupra contamindrii cu reziduuri de pesticide
a alimentelor vandute in UE atesta cd un produs alimentar din trei este
contaminat la un nivel superior celui acceptabil, 49,5% din legumele si
fructele europene contin pesticide! Este cel mai inalt nivel de contami-
nare inregistrat vreodata! Acest lucru reprezinta o crestere de aproxi-
mativ 20% in ultimii 5 ani, Cerealele sunt si ele din ce in ce mai conta-
minate, cu 27,2% contaminate in anul 2006 fata de 21% in anul 2005.

Cinci dintre reziduurile de pesticide detectate la nivelurile sufici-
ent de ridicate, care sa prezinte un risc pentru sandtatea publica, sunt

> Severac, C,, Complotul mondial impotriva sandtdtii, Editura Lucman, Bucuresti, 2010,

p. 49.
Idem, p. 51.
Idem, p. 53.
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clasate ca fiind cancerigene, mutagene, toxice pentru reproducere sau
chiar perturbatoare pentru sistemul hormonal.

Dar si domeniul cresterii animalelor, a caror carne constituie o
sursd de hrana importantd pentru majoritatea oamenilor ca aport
concentrat de proteine, carentele nu sunt mai putin alarmante, explo-
zia industriei carnii fiind un adevarat flagel pentru omenire.

Productia de proteine pentru alimentele destinate animalelor mari
monopolizeazd 70% din terenurile agricole si 45% din apa mondiala,
iar cresterea animalelor (tindnd cont si de pisciculturd) ar reprezenta,
in realitate, 51% din emisiile mondiale de gaze cu efect de sera (GES).

De asemenea, cit de sdndtoasd poate fi carnea puilor crescuti
practic nemiscati in baterii, a iepurilor indopati cu antibiotice, carnea
de porc produsa industrial din porci hréniti cu faind provenind din
plante modificate genetic si cu hormoni de crestere.

Alimentele destinate consumului uman sunt tratate, deshidratate
si malaxate in fel si chip, astfel incét isi pierd orice gust; de aceea li se
adauga diverse produse chimice si aditivi care le dau gust de carne, de
afumat sau de grétar, gust de mar sau capsuni, etc.

Directivele lui Codex Alimentarius, elaborate de Consiliul OMS
pentru Codex Alimentarius servesc intr-o masura usor detectabild
asigurdrii profiturilor pentru corporatiile multinationale din industria
alimentard, din cea farmaceuticd, precum si din cea bazaté pe bioteh-
nologie; aceste directive sunt sustinute de riscul suportarii de repre-
salii. Daca o tara refuza sd se supund directivelor OMC asociate celor
ale Codex Alimentarius, ea este obligata sa plateascd amenzi usturd-
toare ca fiind vinovata de blocarea comertului.

Devansand considerentele referitoare la hipersistemul de sand-
tate nu putem sa nu subliniem faptul ca suntem supusi pe toate caile
sd nu respectam preceptul pe care ni l-a transmis Hipocrate: "Hrana
sa-ti fie medicament, iar medicamentul hrana!”

S-ar pérea ca in sfera preceptelor fundamentale, putine sunt noi
sub soare!

Sanatatea - componenta primordiala a calitatii vietii

Organizatia Mondiald a Sanatatii (OMS) este condusa oficial de
cele 194 de state membre, puterea executiva fiind exercitata de 34
de persoane pe o perioadad de 3 ani, persoane alese in virtutea unor
unor calitati considerate morale: capitalul detinut, participarea la un
anume grup de influentd, notoritatea comerciala, competenta tehnicd,
progresel realizate de echipele din domeniul cercetarii stiintifice gesti-
onate, strategia echipei sale de cercetare, etc.
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Puterea decizionala reala revine acestor cateva persoane care pro-
vin §i sunt cooptate prin intermediul cartelurilor medicale farmaceutice.

Nu este nicidecum o speculatie gratuitd acea cd bazdndu.se pe
»brand-uirea” medicamentelor si pe intretinerea si expansiunea in-
tentionata a bolilor, de coniventa, fie si tacitd, a unora dintre structu-
rile publice cu putere decizionald (fapt deosebit de grav incriminat de
Claire Severac, analista fenomenului), industria farmaceutica a deve-
nit cea mai rentabild afacere, concurand cu ,industria financiar-ban-
card”. Largirea pietei presupune sa vinzi medicamente nu numai oa-
menilor bolnavi, ci si celor sinatosi, cu atit mai mult atunci cind
medicamentele nu au niciun efect terapeutic sau nu sunt necesare.’

Piata, si ca o consecinta consumul, este coplesitd de ,medica-
mentele de confort” (Life Style Drugs), care trateazd stari cronice pre-
cum dependenta de nicotind, menopauta, (si de ce nu andropauza),
carente de activitate sexuald, insomnia, excesul de greutate, etc, stari
maladive care pot fi tratate fira a face apel la medicamente. In acest
sens, prin ,condition branding” se lanseaza noi ,,marci” (brand-uri)
de boli cu medicamentele aferente.

Similar se extinde piata vaccinurilor si a antiviralelor prin lan-
sarea amenintdrilor cu epidemii generate de virusi cunoscuti sau
promovati in sprijinul ,,cauzei’, asa cum s-a intamplat cu hepatita B,
gripa A, gripa porcind, gripa vacii nebune, etc; pentru a preveni pan-
demiile care ne ameninta, se achizitioneaza din fonduri publice canti-
tati enorme de vaccinuri destinate sd nu fie utilizate niciodata.

Suntem astfel confruntati cu o ,manipulare prin fricd”, cea mai
perversd dintre toate manipuldrile posibile.

A devenit o practicd ca cercetarea stiintifica in domeniul medica-
mentelor sd fie finantatd prin parteneriat public-privat, fondurile fiind
asigurate de la buget, iar brevetele fiind valorificate in mod privat de
catre concernele farmaceutice; astfel, corporatiile respective pot dis-
pune de fonduri consistente pentru lobby, marketing advertising into-
xicarea mass-media.

Devine evident cd ,sdnatatea” corporatiilor transnationale pri-
meaza in raport cu cea a bolnavilor, inclusiv cu cea a celor care, deo-
camdata, nu se incadreazd in aceasta categorie!

Semnaldm, in acest sens, rezuménd si cu riscul de a ne repeta (si
adevérul, nu numai minciuna, trebuie sd fie repetat pentru a fi cre-
zut), citeva dintre problemele abordate in lucrarea Clarei Severac ci-
tatd anterior: (1) modificarea organismelor destinate hranei prin

> Ibidem,p 132.
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tehnici de inginerie genetica (fira a avea certitudinea fundamentata
stiintific ca acestea n-ar modifica starea de sdndtate a fiintelor care le
ingereaza) da drept de proprietate industriala (astfel prin interme-
diul semintelor modificate genetic se controleaza productia agricold),
(2) devalizarea cercetarii stiintifice efectuate pe bani publici de cétre
corporatiile transnationale prin asa zisele parteneriate public-privat,
(3) poluarea solurilor prin pesticide, ierbicide si ingrasamite chimice,
(4) cresterea pasarilor si anmalelor pentru carne in baterii, (5) co-
ruptie si conflicte de interese prin practica ,revolving doors” (usi ba-
tante) respectiv ,,yo-yo -ul factorilo de decizie din sistemele nationale
si hipersistemele globale ale hranei si sanatatii din sectorul public in
cel privat si invers, extinderea pietei industriei farmaceutice asupra
oamenilor sdnatosi (80% din medicamentele noi n-ar avea efecte te-
rapeutice semnificative, cresterea productiei de ,life style drugs” ca
tranchilizante, hormoni de crestere, etc., (7) cheltuieli fabuloase de
marketing, advertising, lobby, transfer de tehnologie, §.a.6

Desigur, dacd se tine seama de principiul ,,audiatur altera pars’,
deci declaratiile si argumentatia purtétorilor de interese legitime (sta-
keholders) din sistemele si hipersistemele globale ale hranei si sdna-
tatii, ar rezulta ca incrimindrile susmentionate si altele de acelasi fel
sunt nefondate si ireale, pe de o parte, iar pe de altd parte tot ceea ce
se intreprinde in domeniul hranei si sanatatii are ca scop gasirea unor
solutii pentru supravietuirea speciei umane amenintatd de explozia
demografica.

Oricata forta de convingere ar emana din cele sustinute de cei
interesati, fie ei factori de executie sau de decizie, nu poate fi trecut
cu vederea faptul ca actiunile concrete intreprinse se desfisoara sub
semnul maximizarii profiturilor.

Elogiu chirurgiei

Semnalarea relativ extinsa din sectiunile 1 si 2 de mai sus ale pre-
zentului minieseu a carentelor hipersistemelor hranei si sanatatii in
cadrul procesului de globalizare contemporan vizeaza determinarea
locului pe care il ocupa chirurgia, in prezent si in perspectivd, in ca-
drul activititii medicale sub aspectul ameliorarii starii de sdnatate a
oamenilor generata de o hrand necorespunzitoare (obezitate, conse-
cintele unor boli metabolice, etc.) si al inldturarii radicale a unor ca-
rente somatice implicand terapii de durata neconcludente. Nu incape

Ticovschi, V., Siguranta alimentara si calitatea alimentelor, comunicarea sustinutd in ca-
drul seminarului ,Virgil Madgearu” al Academiei de Stiinte Agricole si Silvice, Bucuresti,
iunie, 2011.
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indoiald ca chirurgia este destinatd s ocupe un loc foarte important
in efortul medical contemporan si ca rolul acestui domeniu al stiintei
si practicii medicale va deveni intr-un viitor apropiat capital.

Interventiile chirurgicale se caracterizeaza prin aceea cé in faza
localizdrii si diagnosticarii cauzelor, a evolutiei prognosticate a mala-
diei, in definirea actiunii operatorii, fac apel la echipamente sofisticate
precum cateterul, angiograful, aparatura de imagisticd computerizata
si de rezonanta magneto-nucleard, iar in realizarea actului chirurgical
la blocuri operatorii foarte complexe.

Daca in fazele de terapie preoperatorie si postoperatorie se face
apel la asistenta medicala clinicd, faza esentiala —actul chirurgical-are
un caracter unic, unitar si radical, in sensul ci el sonstituie solutiona-
rea definitiva si optimald a maladiei.

Prin aceasta chirurgul se bucurd de independentd in raport cu
intruziunile negative ale sistemului medical, inclusiv prin componen-
tele sale public private, ramanind insa dependent de carentele supor-
tului tehnologic al interventiilor chirurgicale, respectiv echipamentele
tehnice.

Prestigiul medicului chirurg se datoreazd, probabil, si faptului
cd acesta constientizeaza cel mai pregnant cd distanta dintre viata si
moarte este de fractiuni de secunda.

Chirurgia romaneasca, care in anumite domenii a capdtat re-
nume de scoala chirurgicald, se bucurd de prestigiul unor remarcabili
medici chirurgi.

Astfel, in chirurgia pediatricd, se evidentiaza dr. Gheorghe Bur-
nei, fara a-l uita pe mentorul sau recent decedatul profesor doctor
Alexandru Pesamosca, care are contributii originale, multe brevetate,
in tratamentul scoliozelor congenitale la copii, inegalitatile de mem-
bre rezolvate prin implantarea de fixatoare externe, rezectii tumorale
in bloc si endoprotezare in tumorile osoase maligne, lavajul interosos
prin perfuzie, cu drenaj aspirativ la copii cu osteomielitd acutd, dez-
voltarea originald a tehnicii fixatorului Iliazov de alungire a membre-
lor, cu sistem de fixare extern pentru alungirea, intinderea si indrep-
tarea picioarelor scurte.

Profesorul doctor Mircea Beuran are realizari deosebite in do-
meniul chirurgiei pancreasului, organ care prin pozitionarea in orga-
nism si simptomele maladive difuze si inselatoare este considerat ca
un organ ,pervers’, precum si in domeniul chirurgiei splinei.

Medicii chirurgi de origine romana s-au manifestat cu succes si
in straindtate, unde li se recunoaste competenta profesionala, precum
si 0 componenta esentiala a acesteia: talentul.
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Desi, ei, se inscriu in principiul confucian ,,de a nu fi trist pentru
ca n-ai fost remarcat, ci fi trist pentruca n-ai facut nimic remarcabil”
(si nimeni nu este profet in tara lui de origine, chiar dacd a parésit-o in
fapt dar nu si in constintd!) avem totusi datoria de a-i aduce in atentia
contemporanitatii autohtone, si, de ce nu, si in atentia viitorimii.

Printre acestia se numara si dr. Nicolae Nicola care in calitate de
medic primar neurochirurg si cadru didactic la Departamentul de
Neurochirurgie Heinrich Heine al Universitatii din Duesseldorf, Ger-
mania a elaborat, dezvoltat si aplicat o tehnicd operatorie originala in
hemangiomul vertebral’.

Tehnica operatorie aplicata consta in embolizarea posterioard a
hemangiomului vertebral cu methyl - methacrylat, dupa embolizarea
transcutanata cu cateter a vertebrei.

Examinarea ulterioara neurologica a pacientilor a certificat starea
normald a acestora, ca si absenta oricdror dureri. Controlul cu raze X
a confirmat cresterea densitatii vertebrelor initial afectate, ceea ce a
fost confirmat si de tomografia computationala.

Un grup de neurochirurgi italieni de la Universitatea ,,La Sapi-
enza’ din Roma atesta cd interesanta metoda de embolizare retroac-
tiva cu methil - methacrylat nu numai ca asigurd o buna hestaza dar
in acelasi timp stabilizeaza vertebrele afectate.Rezultate similare s-au
obtinut in cazul a 35 de pacienti, dintre care 13 acuzau dureri, tratati
in perioada 1980-1990 in cadrul Departamentului de Chirurgie Ne-
urologica al Clinicii Mayo-Rochester, Minnesota, SUA, ca si in cazul
unor pacienti tratati la Departamentu de Radiodiagnoza si Neurochi-
rurgie al Institutului Postuniversitar de Educatie Medicala si Cerce-
tare, Chandigarsh, India.

Descrierea metodei expuse succint in cele de mai sus, precum si
evaluari pozitive privind eficienta acesteia in chirurgia hemangiomu-
lui vertebral se gasesc in reviste de specialitate din SUA, Marea Brita-
nie, Japonia, China, Spania, Turcia, Liban, Israel, Ungaria, s.a., ca si in
numeroase tratate si carti de specialitate,

De asemenea, referinte si informatii cu privire la aceastd metoda
neurochirurgicala se gasesc si prin accesarea Google la paginile 4-7
aferente conceptului de ,hemangioma”

Se poate afirma cd abordarea neurochirurgicala a hemangiomu-
lui vertebral elaborata de dr. Nicolae Nicola este epreciata si utilizata
la nivel mondial.

Hemangiomul vertebral este o tumoare benigna, in general singulard, adeseori detec-
tatd accidental prin radiografie cu raze X si raspunzatoare de compresie mieloradiculara
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Si in Romania, pe site-ul ,Ziua pe internet” la adresa http: //
www.ziua.ro/2003/11/19//docs/32740.html, sub titlul ,,Salvarea verte-
brelor fard operatie” se prezintd informatii referitor la aplicarea meto-
dei originale de tratare chirurgicald a hemangiomului vertebral, arti-
col al carui continut este preluat, in intregime, in cele ce urmeaza:

»La clinica de radiologie si imagisticd medicala a Spita-
lului Universitar de Urgentd Bucuresti, a avut loc ieri, in pre-
miera, o interventie de vertebroplastie, procedura chirurgicala
pentru salvarea vertebrelor.Interventia a fost realizata cu spri-
jinul De Puy Spine-divizia de produse destinate tratamentului
patologiei coloanei vertebrale din cadrul Johnson & Johnson de
catre. Profesorul Petar Bosnjakovic de la Universitatea din Nis
(Serbia), impreuna cu medicii romani conf. dr. George lana,
dr. Bogdan Dorobat, dr. Nechifor Rares. Potrivit dr. Iana, ver-
boplastia este o tehnica de radiologie interventionala, care
consta in injecterea transcutanata, printr-un ac, a unui ci-
ment acrylic in corpul vertebral care a suferit o fractura sau
tasare, a explicat dr. lana. Procedura este menita a reface, prin
cimentare, osul fracturat, a ameliora durerile cronice de spate,
prin sustinerea mecanica a vertebriei si a preveni eventualele
noi fracturi ale acesteia. Scopul este stabilizarea corpului ver-
tebral, obtinandu-se un efect antalgic in cele mai multe cazuri
de leziuni dureroase de origine tumorala sau degenerative,
responsabile de fragilitatea corpului vertebral.

Injectarea cimentului are rol de consolidare si de diminu-
are a microfracturilor corpului vertebral. Pot beneficia anual,
de o astfel de interventie, 50-60 de pacienti. Un avantaj pen-
tru pacient este ca acesta poate fi externat chiar in aceeasi zi,
eliberat de durere si de teama instabilitatii locale a coloanei.
Prin costul bazal al interventiei, de circa cinci sute de euro, se
obtine o reducere semnificativ a cheltuielilor pentru spitali-
zare si medicamente. Dupa cateva saptamani, la doua treimi
dintre pacienti scad semnificativ dozele de medicamente cal-
mante. La trei sferturi dintre pacienti apare o crestere a mo-
bilitatii si a nivelului de activitate, sustin specialistii. Verte-
broplastia se poate aplica in cazurile de tasari ale vertebrei
datorate osteoporozei, angioamelor vertebrale (tumori vas-
culare, care distrug corpul vertebrei) sau metestazelor verte-
brale (tumori neoplazice secundare). Pdnd acum, tratamentul
consta fie in imobilizarea la pat, fie in purtarea unui corset,
management al durerilor prin administrarea orald sau in-
travenoasd de analgezice puternice si scumpe, cu numeroase
efecte secundare, reducerea activititii, fixarea coloanei prin



Intoarcere la Hipocrat — Elogiu chirurgiei 215

montarea de tije si suruburi sau chirurgia invaziva a coloanei
vertebrale”.

Demne de luat in consideratie, cel putin sub aspectul inregistra-
rii in istoria stiintei si tehnicii a contributiei roménilor la dezvoltarea
chirurgiei, si comentariile dr. neurochirurg N. Nicola, a cérui priori-
tate in conceperea si aplicarea tehnicii chirurgicale descries mai sus
este incontestabild; relevanta acestor comentarii nu poate fi trecuta cu
vederea; aceste comentarii fiind consemnate pe site-ul Ziua la adresa
http: //www.ziua.ro/f.php?year=2003 & thread=32740 &id=81807 &yi
ua=489455f2ecbc3c:

»Vreau sa reamintesc colegilor mei neuroradiologi din Bu-
curesti ca prima aplicare a methyl methacrilatului in patolo-
gia vertebrala si anume intr-un caz de hemangiom vertebral a
fost facuta in clinica de neurochirurgie din Dusseldorf in anul
1987. Cazul a fost publicat in: ,,Surgical neurology 1987; 27;
481-6 cu titlul: Vertebral hemangioma: Retrograde embolisa-
tio-stabilisation with mthy metacrilat.

In 1993 am publicat in acelasi jurnal al doilea articol cu
titlul: ,Vertebral hemangioma: Late results of retrograde em-
bolisation-stabilisation with methyl metacrilat in two cases.
Surgical neurologie” 1993; 40; 491-4.

Aceastd noua metoda sta la baza vertebroplastiei si a fost
expusa si la congresul Roman de neurochirurgie dela Galati
unde au participat si francezii care au desvoltat metoda si i-au
dat numele de vertebroplastie.

Lucrarile sunt si acum dupa 17 ani, pomenite in toate lu-
crarile de specialitate.

Pentru confirmare va rog sa-i intrebati pe: Prof Danaila,
Prof Ciurea.

Vreau sa se stie ca aceasta metoda e o premiera in me-
dicina si a fost gandita si pusa in practica de un elev a scolii
Medicale Romanesti din Buceresti, plecat din Romania in anul
1969.

Va rog sa se insiste asupra acestui lucru!

Cu stima,
Dr. N.Nicola”

Nicolae Nicola s-a nascut la data de 25 noembrie 1931 la Bu-
curesti. Urmeazd cursurile scolii primare si ale liceului Sfantul An-
drei si ale liceului Matei Basarab. Se inscrie la facultatea de medicind
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generald Bucuresti, pe care o termind in anul 1956. Lucreaza apoi trei
ani ca medic de circumscriptie in raioanele Campina, Buzau si Targo-
viste. Isi dd examenul de admitere la neurochirurgie in 1959 la Bucu-
resti, obtinand in 1966 calificarea de medic specialist. Este numit sef
de sectie la spitalul Gheorghe Marinescu din Bucuresti, unde lucreza
in aceastd calitate pana in anul 1969, an in care pleaca in Republica
Federald Germana si se stabileste la Dusseldorf. Pana la pensionare
lucreza la Universitatea Heinrich Heine, in calitate de conferentiar si
medic primar in cadrul clinicii de neurochirurgie.Publica numeroase
articole de specialitate si o carte ,, Abcesele cerebrale” aaparutd in anul
1987 in editura ,,Perimed”.

La data de 26 decembrie 1989, in timpul concediului de odihna,
prin intermediul organizatiei Johanniter-Hilfe din Dusseldorf a ple-
cat impreuna cu 27 de tineri germani, insotind 9 autovehicole cu aju-
toare medicale: medicamente, aparaturd medicald si circa 2,5 tone de
alimente cu care a ajuns, din cauza aglomerarii pe sosele, de abia la 31
decembrie la Campeni-judetul Alba.

Reintors la Dusseldorf, dr. Nicolae Nicola a organizat impreuna
cu profesorul Scmitt, seful sectiei de pediatrie a Univessitdtii Heinrich
Heine din acest important oras german, o amplé colectare de medica-
mente si de aparaturd medicald destinate copiilor si adultilor din Ro-
mania; transporturile respective au ajuns prin intermediul organiza-
tiei Joanniter-Hilfe la spitalele din Campeni, Abrud si Brad.

Preocuparile dr. Nicolae Nicolae de ajutorare a populatiei din ju-
detul Alba in primele zile de dupd revolutia roména a gasit rasunet in
diverse publicatii germane ca: Rheinische Post — 27 decembrie 1989,
Nord Rhein Zeitung - 27 decembrie 1989, Dusseldorfer Nachrich-
ten — 2 ianuarie 1990, Kirceh Zeitung, Koeln - 19 ianuarie 1990.

Consideratii generale

Actiunile medicale preventive si curative se caracterizeaza prin
accea ca sunt de durata mai mica sau mai mare si ca atare se preteazd
la manipuléri atat in spatiul public (obtinere de avantaje necuvenite
si/sau ilicite, conflicte de interese) cat si in cel privat (maximizarea
prin orice mijloace a profitului) prin prelungirea starii de boala sau
prin crearea artificiald a unei asemenea stari, ca si prin generarea de
panicd in legdturd cu pericolul diverselor epidemii sau pandemii.

Chirurgia insd, care dupd cum statua practica medicald hipocra-
tica din antichitate se supune algoritmului ,,Ce nu vindecd medica-
mentele vindeca bisturiul, ce nu vindeca bisturiul este incurabil”, in-
terventia chirurgicala fiind unicd, untara si solutie radicala definitiva
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in tratarea unei maladii, nu se preteaza unor manipuldri, fiind condi-
tionatd strict si, in ultimad instantd, de arta, de talentul medicului chi-
rurg in cauza.

Elogiul chirurgiei nu poate sa nu tina seama, pe de o parte de
aceste fapte, iar pe de alta parte de faptul cd aceastd disciplind me-
dicala isi aduce aportul si in domeniul carentelor generate in cadrul
sistemului hranei: se poate cita, ca unul dintre multele exemple, tra-
tamentul obezitatii, prin rezectia partiald a stomacului sau prin limi-
tarea accesului hranei in acesta.

Totodatd, trebuie remarcata inscrierea domeniului chirurgiei pe
calea accentudrii tehnologizarii: dezvoltarea tehnologicé este o ten-
dinta marcanta a contemporaneitatii in acest domeniu prin apelul la
angiografie, scientigrafie, ecogrefie, rezonanta nuclearo-magnetica,
imagisticd computerizata, laparoscopie, transplant de organe (valve
artificiale, inimi artificiale, ochi electronic, protezare recuperativa sau
esteticd de nas, urechi si faciald, etc), protezarea membrelor, etc.

Intr-un elogiu al chirurgiei isi gaseste locul si evidentierea atat a
eforturilor pentru a realiza interventii cat mai putin invazive si impli-
cit mai putin dureroase, cat mai ales perspectiva utilizarii din ce in ce
mai extinse a transplanturilor de organe artificiale performante cu sta-
tut de ,,piese de schimb”; pe aceasta cale chirurgia contribuie la creste-
rea sperantei de viatd in conditiile unei calitati a vietii optimizate.

Desigur, nu este lipsit de interes sd se remarce faptul cd, in pri-
cipiu, medicina curativa se inscrie pe linia tendintei de a mentine in
functie prin procese de recuperare medicamentoasé a organelor afec-
tate de diverse maladii, procese care se pot asimila conceptual cu ten-
dinta traditionald de a mentine in functiune prin reparatii produsele
industriale (aparaturd de diverse tipuri, instrumentar, utilaje, instala-
tii, etc.) Aceasta abordare sufera de o accentuata inadecvare din punct
de vedere al eficientei economice, atat sub aspect individual cét so-
cial, mai cu seama prrin acea cd activitatea medicald curativd tinde
sa fie asimilatd in planul ideilor generale cu una ,mestesugéireascd’
(nu existd boala ci bolnav vs nu existd problema de remediat ci client)
caracterizatd prin individualizare, provizorat, incertitudine a perfor-
mantei, dificultate in organizare unitara, implcit control economic ri-
guros, in fine eficientd economica redusa. Nu sunt, astfel, valorificate
avantajele in plan economic aduse de reguld, in planul eficientei eco-
nomice, de catre conceptul ,,industrializarii”

Chirurgia pare, insd, sd se inscrie pe conceptul mai modern de
»Baukastensystem”, considerdnd corpul uman ca un sistem de blocuri
functionale (organele) sanjabile in momentul in care standardul de
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performan‘gé nu mai este atins. Desigur, aceasta viziune, care este evi-
dent accentuat tehnologic, din punct de vedere practic se confrunta
cu probleme de compatibilitate a organelor de transplant, cu pro-
bleme de eticd invocate de potentiali donatori, etc., ceea ce creaza ca-
rente de disponibilitate in materie de cantitate necesara ,just in time”
de transplaturi naturale.

Totusi tehnologia ,,cut and paste” se afimd din ce in ce mai mult
si devine cu atat mai tentanta atunci cand se face apel la organe de
transplant artificiale, accentuandu-se viziunea ,industrializarii” actu-
lui medical in general si a celui chirurgical in special.Prin aceasta teh-
nologie se depdsesc carentele transplantului de organe de provenienta
naturald, mai cu seama cele aferente disponibilitatii ,,just in time”

Existd sansa (sau nesansa) ca pe viitor sa ne intalnim din ce in ce
mai des cu ,hibrizi umani”? Robotizarea se va dezvolta prin intensifi-
carea ,hibritizarii” pastrandu-se intact suportul somatic al functiilor
cognitive umane, robotizarea integratd urmand sd se realizeze numai
cand progresele in domeniul inteligentei artificiale vor fi atins nivelul
final necesar si suficient?

Se poate afirma, fie si numai intuitiv, ca aceasta abodare este mai
eficientd economic!

Concluzii

Ca si in alte domenii ale existentei noastre, apelul la intelepciune
ne demonstreaza ca in sfera conceptelor fundamentale putine sunt
noi sub soare; printre acestea se numara si preceptul hipocratic:

»Fie-ti hrana medicament si medicamentul hrand”

Si dacd totusi ne-ar pandi o maladie grava, rezistentd la medica-
mente, ne putem reaminti preceptul:

,Ce nu vindecd medicamentul vindecd bisturiul”.

Intr-o altd ordine de idei, ne putem intreba dacd nu cumva solu-
tia tehnologica cea mai rapida este aceea de a produce roboti inteli-
genti performanti este cea a transplanturilor artificiale!

§i, in final, nu cumva acest elogiu al chirurgiei este ,,elogiu al ne-
buniei”!
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