ISSN 1857-4807 Ne 4 (27) octombrie-decembrie 2019

CUM SA VA DEZVALUITI
STATUTUL HIV?

AFLAM CE SI CUM

SA SPUNEM

VLADIMIR GAIT:

+AM PRIMIT DARUL

DE A AVEA INCREDERE
IN OAMENI”

¥ CUM SA VORBIM

CU COPIIl DESPRE
SANATATE S| RELATII
SEXUALE? LISTA DE
SFATURI S| SURSE




cuprins

OCTOMBRIE — DECEMBRIE 2019

Asupra editiei au lucrat
Design, tipar: SRL ,,Print Caro”
Tiraj: 1225 exemplare

itiati

ozi

.

Va
|

-

VA

M

12

14

16

23

Stiri
Primul deces din Europa, cauzat de
tigaretele electronice

OMS publica noi recomandari de
tratament a tuberculozei multirezistente

JInitiativa Pozitiva” a implinit 8 ani!

Advocacy comunitar

Procedura de admitere a persoanelor

HIV + la FIV in Moldova va fi revizuita

JInitiativa Pozitiva” a primit

un premiu pentru realizarile deosebite
in promovarea drepturilor omului

la Gala Premiilor ONU

La Kiev a avut loc un forum al oraselor
lidere in lupta impotriva SIDA si a
tuberculozei

Cea de-a VlI-a Conferinta Nationala
HIV/SIDA

Sfaturile psihologului

Sindromul de neputinta invatata

Fata de pe coperta

Vladimir Gait: ,Am primit darul de a
avea incredere in oameni”

Sanatate sexual-
reproductiva

Cum sa vorbim cu copiii despre sanatate
si relatii sexuale? Lista de sfaturi si surse

Viata cu semnul +

Cum sa va dezvaluiti statutul HIV?
Aflam ce si cum sa spunem

Adresa redactiei: Republica Moldova, mun. Chisinau, str. Independentei, 6/2
Asociatia Obsteascd , Initiativa Pozitivd”. Tel.: +373 22 00 99 74
www.positivepeople.md

i https://www.facebook.com/initiativapozitiva/

@ https://ok.ru/initiativapozitiva



25

26

27

28

29

30

31

33

36

39

Prima pacientd, care s-a ,auto-vindecat”
de infectia cu HIV, si-a aratat fata

Prima banca mondiala de sperma pentru
donatori cu HIV se deschide in Noua
Zeelanda

Dezincriminarea transmiterii HIV. De ce
este aceastd masura importanta pentru
protejarea drepturilor persoanelor care
traiesc cu HIV

Dupa gratii

Patru penitenciare din Moldova, in
proces de constructie si reconstructie
A fost lansat Ghidul de bune practici
pentru angajatii sistemului penitenciar,
dedicat femeilor aflate in detentie

Un nou ghid pentru recrutarea si
instruirea personalului din penitenciare
si serviciilor de probatiune
Universitate dupa gratii: dividendele
educatiei detinutilor

Rubrica juristului

Cine este vinovat si cum trebuie de
procedat. Avocata Institutului pentru
Drepturile Omului din Moldova se
pronunta asupra celor mai frecvente
incalcari ale drepturilor pacientilor

Viata fara droguri

SUA: criza opioidelor

Simplu, despre sanatate
Sa bei sau sa nu bei? Care (nu) sunt
beneficiile vinului rosu

Materialul a fost elaborat si tiparit in cadrul Programului ,Fortificarea controlului tuberculozei si reducerea mortalititii SIDA in Republica
Moldova 2018-20207, finantat de Fondul Global pentru combaterea SIDA, tuberculozei si malariei (Grantul MDA-C-PCIMU). Recipient
Principal — Institutia Publicd ,Unitatea de Coordonare, Implementare si Monitorizare a Proiectelor” in Domeniul Sanitatii (IP ,UCIMP”
DS), Sub-Recipient — A.O. ,Initiativa Pozitiva”.

Materialul nu poate fi distribuit in afara teritoriului Republicii Moldova si nu poate fi comercializat.
u E !Hn Donatorii nu poarti responsabilitatea pentru continutul acestui material.

DISTRIBUIRE GRATUITA. Chisindu, 2019



Primul deces din Europa,
cauzat de tigaretele electronice

n tanar in varsta de 18

ani a decedat in Belgia

in urma unei insu-

ficiente respiratorii

atribuite de autoritati
utilizarii tigaretelor electronice
(practica denumita ,,vaping”) si
unui amestec de ingrediente nocive
dintr-o astfel de tigareta electronica
- primul caz de acest fel inregistrat
in aceasta tara, dar si in Europa,
potrivit Agerpres.

»Legdtura cu figareta electronica este
stabilita. Tn cazul acestui pacient,

nu existd o altd explicatie pentru o
pneumonie atat de grava”, a declarat
ministrul Sanatatii, Maggie De Block,
interpelatd de deputati.

Ministrul a fost interpelat in sesiune
plenard in Camera Deputatilor dupa
ce mai multe publicatii au relatat
despre decesul recent al lui Raphael,
un tandr de 18 ani din Bruxelles, care

a folosit o tigareta electronicd continand
un derivat al canabisului.

Din primele date, ar fi vorba de canabi-
diol (CBD), o substanta cu proprietati
linistitoare, nu stupefiante, i care este
legald, dar care poate fi vAnduta pe
piata neagrd in amestec cu alte produse
nocive.

Expertii suspecteazd cd de vind ar fi
combinatia cu acetatul de vitamina E
(ulei), care a provocat deja decese in
Statele Unite.

»Este nevoie ca ancheta sa continue
pentru a stabili circumstantele precise
ale decesului lui Raphael”, a subliniat
De Block.

Intr-un raport publicat in iulie, Orga-
nizatia Mondiala a Sanatatii (OMS) a
precizat ca tigaretele electronice sunt
»incontestabil nocive” si ca nu pot fi
recomandate ca instrumente utile in
procesul de renuntare la tutun.

Autoritafile medicale americane au
clasificat tigaretele electronice ca
»periculoase” pentru tineri, dupa ce
numarul liceenilor care utilizeaza
aceste dispozitive a crescut de aproape
doua ori in aceasta tard in perioada
2017-2018.

Autoritatile din Statele Unite au
devenit mai prudente dupa ce o
epidemie misterioasd de maladii
pulmonare asociate cu utilizarea tiga-
retelor electronice a afectat deja 2.000
de americani, provocind decesul a 39
de persoane in aceastd fara.

Cauza acestor afectiuni este consi-
derata de autoritati unul dintre
ingredientele prezente in rezervele
lichide cu THC (substanta psihoactiva
din canabis), vandute in cea mai mare
parte pe piata neagra, si anume uleiul
de vitamina E.
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OMS publica noi recomandari
de tratament a tuberculozei
multirezistente

rganizatia Mondiala
a Sanatitii (OMS) a
emis noi recomandari
pentru tratamentul
tuberculozei multi-
rezistente - in cadrul céreia toate
injectiile sunt inlocuite cu bedaqui-
lina perorala. Informatii despre
acest lucru au fost publicate pe 13
decembrie de Health Policy Watch.

Recomandarile au fost lansate dupa
ce o echipid independenté de cercetd-
tori a prezentat rezultatele tratamen-
tului tuberculozei multirezistente si
rezistente la rifampicind in Africa

de Sud.

Tratamentul a fost realizat cu ajutorul
bedaquilinei, care este unul dintre cele
trei medicamente anti-tuberculoza
aprobate in ultimii cincizeci de ani.

Dupa cum rezulta din raport, inlo-
cuirea cursului de injectii cu medica-
mente perorale la pacientii cu aceste
tipuri de tuberculozi dé rezultate mai
bune la tratament. In plus, trecerea

la o formi de pastila imbunatéteste
aderenta pacientului si reduce numarul
efectelor secundare.

De asemenea, la recomandari au
fost addugate puncte de tratament a

tuberculozei cu rezistenta multipla la
medicamente cu ajutorul regimului
BPAL (bedaquilind, pretanimida,
linezolid).

Aceastd schema a fost aprobata

de Administratia Alimentara si a
Medicamentelor (FDA) din SUA

in luna august a acestui an. Acum,
OMS, de asemenea, recunoaste
eficacitatea schemei, dar indeamna s3
nu fie introdusi pe plan international
pand nu vor apirea mai multe dovezi
clinice ale sigurantei sale.

Traducere: Dan Erusevschi

octombrie-decembrie 2019
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»Initiativa Pozitiva”
a implinit 8 ani!

entru noi, cea mai mare

rasplata pentru munca

pe care o facem este

aprecierea voastra, de

aceea vrem sa ne impar-
tasim cu reusitele noastre.

<»

»Initiativa Pozitivd” e formatd din

68 de membri ai organizatiei si 36 de
angajati. In ultimii 5 ani, activitatea
organizatiei a fost sustinuta de peste
200 de voluntari. Oamenii sunt prin-
cipala resursé a organizatiei si anume
gratie eforturilor lor, de serviciile
noastre au beneficiat mai mult de

7 000 de persoane.

s

In fiecare an, »Initiativa Pozitivd
oferd peste 19 000 de consultatii,
peste 2 000 de persoane au trecut
testarea in organizatie, peste 300 de
persoane au beneficiat de servicii de
asistenta in procesul de solutionare a
situatiilor dificile si complexe.

Pentru a spori gradul de alfabetizare
in domeniul sinatatii si al dreptu-
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STIRI

rilor omului pentru persoanele care
primesc sprijin din partea organiza-
tiei, anual se organizeaza peste 500
traininguri.

Un element important al activitatii
organizatiei noastre este oferirea

de asistentd nu doar oamenilor din
sectorul civil, ci si persoanelor aflate
in detentie in cele treisprezece peni-
tenciare din Moldova.

In ultimii 5 ani, ,,Initiativa Pozitivi”
a consolidat suplimentar programe
sociale in Moldova, in valoare de
aproximativ 65 de milioane de lei,
bani atrasi din exterior. In ultimii 5
ani am fost sustinuti de 22 organizatii
donatoare. Suntem foarte recunosca-
tori pentru increderea pe care ne-au
demonstrat-o acestea.

Pentru a aborda prioritatile nationale
in sfera HIV, in ultimii 5 ani am oferit
44 de sub-granturi (inclusiv sub-con-
tracte) partenerilor nostri.

De asemenea, in ultimii 5 ani, am fost
sustinuti de peste 20 de parteneri din
sectorul public, peste 30 de parteneri
din sectorul non-guvernamental, mai
mult de 30 de parteneri din sectorul
comercial $i mai mult de 10 parteneri
media.

In ultimii 5 ani, impreuna cu partenerii
nostri, am desfasurat 27 de campanii
de informare si advocacy, acoperirea
medie a fiecirei campanii fiind de peste
28.500 de persoane.

B Cele mai importante realizari
din ultimii 5 ani ale organizatiei
noastre:

e Suntem prima organizatie
din istoria Moldovei ale carei
servicii au fost achizitionate de
sistemul penitenciar;

¢ Suntem una dintre primele doua
organizatii care au primit finan-
tare de la CNAM pentru servi-
ciile de reducere a daunelor;

e Am initiat crearea de standarde
pentru sprijin psihosocial si
reabilitare a persoanelor care
consuma droguri si suntem
prima organizatie care a primit
acreditarea de stat pe baza
acestor standarde;

¢ Am promovat activ extinderea
accesului la tratamentul hepa-
titei C;

¢  Suntem avocatii abordarilor
integrate in sectorul serviciilor
pentru categoriile vulnerabile
la HIV; astazi, angajatii nostri
sunt integrati in Dispensarul
Narcologic Republican, Spitalul
de Dermatologie si Maladii
Comunicabile si in sistemul
penitenciar;

« Promovam dezvoltarea aface-
rilor sociale pentru sustena-
bilitatea serviciilor HIV, iar
astazi ,,Initiativa Pozitiva” este
fondatoarea unei societati cu
raspundere limitata si a unei
afaceri sociale, integrata cu
serviciile destinate persoanelor
care consuma droguri;

e Am dezvoltat si pilotat un
sistem electronic de monito-
rizare si evaluare la nivelul
programului national HIV/
SIDA;

« Caparte a programului
nostru de reducere a daunelor,
asiguram distribuirea produ-
selor de prima necesitate prin-
tr-o retea de farmacii;

e Am initiat semnarea ,,Decla-
ratiei de la Paris” la nivelul
municipiului Chisinau.

In toti acesti ani am fost absolut siguri
ca eforturile comune ale partenerilor,
pentru care viata umana este o valoare
absolutd, duc la actiuni care schimba
spre bine realitatea in care vor tréi copiii
nostri §i aceastd siguranta a dat roade.

octombrie-decembrie 2019
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Procedura de admitere a
persoanelor HIV + la FIV
in Moldova va fi revizuita

e 26 decembrie s-a facut
un pas spre o viatd mai
buna si mai implinita
pentru persoanele care
traiesc cu HIV.

Persoanele care triiesc cu HIV vor
avea acces la fertilizarea in vitro,

ca orice alte persoane care doresc
sd devina parinti. Acest lucru va fi
posibil datorita deciziei din cadrul
sedintei de la Ministerul Sanatatii,
Muncii si Protectiei Sociale privind
accesul persoanelor HIV-pozitive la
serviciile de sanatate reproductiva.

Aceasta intalnire este unul dintre
cele mai importante evenimente

de la sfarsitul acestui an in domeniul
medicinii §i protectiei drepturilor
persoanelor care triiesc cu HIV. In
cadrul unei discutii productive, in care
au fost implicate toate partile prezente,
s-a decis cd in viitorul apropiat se va
lucra pentru introducerea modifica-
rilor corespunzatoare in Hotédrarea de
Guvern.

La sedinté au participat reprezentanti
ai ministerului, printre care Marina
Golovaci, secretar de stat, seful
Centrului pentru Sanatate Reproduc-
tiva si Genetica Medicala si Institutia
Medicala si Sanitara Publici a Insti-
tutului Mamei si Copilului, Stratila
Mihail, si coordonatorul Programului

National de Prevenire si Control
HIV/SIDA i ITS, Iurie Climasevschi.
La sesiune au participat si reprezen-
tanti ai asociatiei obstesti ,,Initiativa
Pozitivd”, initiatorii procesului de
revizuire a procedurii de admitere a

persoanelor seropozitive la FIV.

Medicina modernd nu sti pe loc.
Astazi persoanele care trdiesc cu
HIV, gratie terapiei antiretrovirale pe
care o urmeazd, pot trdi o viata inde-
lungata si fericitd, pot crea familii

si pot fi parinti buni, pot construi o
carierd durabila si de succes, si pot fi
cetiteni responsabili si implicati.

Traducere: Dan Erusevschi
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«Initiativa Pozitiva” a primit
un premiu pentru realizarile deosebite
in promovarea drepturilor omului
la Gala Premiilor ONU

@
ADVOCACY COM i
- )

sociatia Obsteasca

»Initiativa Pozitiva”

a primit, la Gala

Premiilor ONU,

Premiul General
pentru realizari remarcabile in
domeniul drepturilor omului,
lupta si advocacy pentru drepturile
persoanelor cu HIV, tuberculoza,
hepatita C si persoanelor cu depen-
denta de droguri.

Coordonatorul rezidential al ONU
in Moldova, Simon Springett, a
mentionat in cadrul ceremoniei de
premiere ca in acest an sunt doud
aniversari importante: 30 de ani de
la data ratificarii Conventiei ONU
pentru Drepturile Copilului si 25
de ani ai Conferintei internationale
privind populatia si dezvoltarea. Cu

octombrie-decembrie 2019 9



ocazia Zilei Internationale a Dreptu-
rilor Omului, in legdtura cu cea de-a
15-a aniversare a concursului, au
fost marcate realizérile semnificative
in domeniul drepturilor omului in
Moldova. In opinia sa, este datoria
fiecdruia sa-si protejeze drepturile,
precum si drepturile celor din jurul
lor, iar castigatorii sunt anume aceia
care au apdrat drepturile omului.

La eveniment, ,,Initiativa Pozitiva”

a fost reprezentata de seful depar-
tamentului activitati pentru tineret,
Constantin Cearanovski. ,,Este o
mare onoare pentru noi si facem
parte dintr-o echipa numeroasé de
oameni cu gandire aseméndtoare - din
sectoarele de stat, publice si de afaceri,
care in fiecare zi, prin munca intensa,
fac mai aproape realitatea in care
viata umand este o valoare absoluta”,
aspus el.

Acest eveniment este organizat cu
prilejul Zilei Internationale a Drep-
turilor Omului, marcaté anual pe 10
decembrie.

10 www.positivepeople.md
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Mayors' leadership JNuaepcTBO M3pOB

in response to HIV g oTBeTe Ha BMY

and Tuberculosis 1 TyBepKynes

La Kiev a avut loc un forum al oraselor lidere
in lupta impotriva SIDA si a tuberculozei

M Modepamope

B

e 6 decembrie 2019, la

Kiev, a avut loc forumul

international EECA

City Health Leadership

ca raspuns la epidemia
de HIV/SIDA si tuberculoza, cu
participarea primarilor si reprezen-
tantilor organizatiilor nationale din
50 de orase ale lumii. Accentul a fost
pus pe subiecte precum: inovatia,
tehnologia, finantele municipale a
oraselor.

»Trdim intr-o epoci a tehnologiilor
digitale si a schimbarilor rapide,
cand anume orasele devin lidere in
domeniul sanatitii globale. Astazi
mai mult de jumatate din populatia
lumii traieste in orase, iar peste 30
de ani populatia municipald va creste
pana la circa 70%. In pofida faptului
cé principalele probleme cu care se
confruntd populatia, inclusiv bolile
infectioase, sunt concentrate in
orase, anume orasele au infrastruc-
tura si resursele necesare pentru a
le opri ”, au declarat organizatorii
forumului.

Subiectul principal al forumului a fost
posibilitatea unui viitor fard SIDA si
tuberculoza in orasele care sunt in
crestere rapidd. Principalul accent al
forumului a fost schimbul de experi-
entd si implicarea oraselor din Europa
de Est si Asia Centrala (EEAC) in
miscarea internationala a prima-

rilor pentru a opri aceste epidemii.
Reprezentantii oraselor cu potential
de leadership au fost invitati la forum
sd se familiarizeze cu oportunitatile

dezvoltérii urbane durabile.

Printre reprezentantii unor astfel

de orase din regiunea EEAC au fost
prezenti si primarul Chisinaului, Ion
Ceban, si viceprimarul municipiului
Balti, Nicolae Grigorisin. Ion Ceban
a vorbit despre planurile Chisindului
pentru dezvoltarea controlului si
prevenirii bolilor respective:

»Existd mai multe lucruri la care ne
gandim in directia controlului si preve-
nirii HIV / SIDA si a tuberculozei. In
primul rand, acesta este tratamentul

si prevenirea HIV de inalta cali-

tate pentru toti locuitorii orasului,

atat pentru persoanele din grupuri
vulnerabile, cét si pentru populatia
generala a oragelor. Trebuie sd ne
asiguram cé persoanele cu HIV pot tréi
cat mai mult timp, pani la batranete.
Ca fiecare mamad, care traieste cu

HIV, sd poatd naste copii sanatosi. Ca
populatia sa aibé posibilitatea si se
testeze si sa isi cunoasca statutul HIV.
In ceea ce priveste tineretul, ar trebui
s vorbim despre transmiterea HIV,
cum se intampla acest lucru si, desigur,
despre masurile de preventie. In ceea
ce priveste persoanele care consuma
droguri, trebuie sa ne concentrdm
toata atentia asupra oferirii de
asistentd, inclusiv, acces la programe
de schimb de seringi. Apropo, la
Chisinau, am lansat deja programul
PrEP, profilaxia pre-expunere la HIV.
Acesta este un pas important pentru
persoanele din grupurile de risc, si
pentru ca oamenii sa nu se infecteze,
in general”.

Vorbind despre experienta de

la Balti, Grigorisin a pus accent

pe problemele persoanelor care
consumd droguri: ,Toti mergem la
supermarketuri. Cumparam lapte,
carne, apa. Impreuni cu echipa mea
pleddm pentru deschiderea unui
astfel de supermarket la Bilti — indi-
ferent cum se va numi, supermarket,
institutie, academie - dorim ca
oamenii sd vina acolo si sa benefi-
cieze de intreaga gamad de servicii.
Pornind de la efectuarea analizelor si
terminand cu o comunicare simpls,
comunicare umand, comunicare

cu un psiholog. Primarul orasului
Odesa a spus ca vor f1 primii care vor
deschide o camera pentru consum.
Aici nu sunt de acord cu el, cred ca
mai intdi o vom deschide noi”.

Dupi o serie de discursuri, primarii
si viceprimarii si-au lasat semnaturile
pe Declaratia de la Paris si in Acordul
Zero TB.

Reamintim ca la 31 mai 2019,
Primarul interimar al Chisindului,
Ruslan Codreanu si directorul regi-
onal UNAIDS pentru Europa de Est
si Asia Centrald, Vinay Saldanha, au
semnat Declaratia de la Paris privind
accelerarea actiunilor in orasele mari
pentru a pune capit epidemiei HIV/
SIDA, astfel Chisinaul a devenit
primul oras din Moldova si primul
dintre orasele proiectului regional
#S0S_project care a semnat Decla-
ratia, prin care si-a declarat pozitia
de lider activ in miscarea globala de
combatere a epidemiei HIV/SIDA in
marile orase din intreaga lume.

octombrie-decembrie 2019 11
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Cea de-a Vll-a Conferinta
Nationala HIV/SIDA

7
F

a celei de-a VII-a

Conferinte Nati-

onale HIV/SIDA

aavut loc pe 16
decembrie la Chisinau.

Conferinta a reunit reprezentanti ai
tuturor organizatiilor neguverna-
mentale care activeaza in domeniul
HIV/SIDA, precum si agentii guver-
namentale responsabile de adoptarea
deciziilor nationale si internationale
in acest domeniu.

Stz

Conferinta din acest an a inceput cu
discursuri de bun venit din partea
presedintei Comisiei parlamentare
pentru protectie sociald, sinitate

si protectia familiei, Elena Bacalu,
ministra Sandtatii, Muncii si Protec-
tiei Sociale, Viorica Dumbreveanu,
managerul de tard al UNAIDS
Moldova, Svetlana Plimadeala, si

’ )
12 www. positivepeople. md
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Ruslan Poverga, reprezentant al
comunitatii persoanelor care traeisc
cu HIV si grupuri vulnerabile la
HIV. Cele doua zile ale conferintei
au constat in intalniri comune si
discursuri individuale.

In cadrul sesiunilor din prima zi,
participantii au discutat despre
progresul in domeniul prevenirii
HIV/SIDA si a noilor abordari in
domeniul diagnosticului si trata-
mentului. Ordinea de zi a inclus,

de asemenea, o revizuire a imple-
mentdrii grantului Fondului Global
in ultimii doi ani, discutii despre
eficacitatea alocarii resurselor si
implementarea politicilor, precum si
a programelor HIV/SIDA. O sesiune
separatd a fost dedicatd problemei
stigmatizarii si discrimindrii.
Prezentirile au inclus, de asemenea,
subiecte precum prevenirea, trata-
mentul si ingrijirea, consolidarea
sistemului de sandtate si gestionarea
Programului national de prevenire
si control HIV/SIDA si infectiilor cu
transmitere sexuald.
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A doua zi a fost dedi-

cata rezultatelor primei

zile, precum si sesiunilor
paralele privind combaterea
discriminarii si stigmatizarii
persoanelor care traiesc cu
HIV, integrarea serviciilor
si consolidarea comunitatii
HIV din interior. In ultima
sesiune, participantii si
participantele au rezumat
conferinta si au formulat
concluzii pe baza informa-
tiilor primite in ultimele
doua zile, precum si ludnd in

considerare schimbul
de experientd cu
psihologii, avocatii,
apardtorii drepturilor
omului, asistentii
medicali si sociali.

In toate sesiunile,
accentul principal a
fost pe deschiderea
comunitatilor HIV
pozitive la dialogul cu
privire la nevoile lor
personale, experienta
lor de discriminare

si modalitatile de
combatere a acesteia.
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Sindromul
de neputinta invatata

at de des v-ati spus: ,,Cu
siguranta nu imi va
reusi aceasta”, ,,Nicio-
data nu fac fatd”, ,,Nici
mdcar nu o voi incepe”?

Ocazional, astfel de ganduri ne
insotesc pe toti, dar existd o mare
diferentd intre a gandi asa si faptul de
a abandona actiunea. Da, daca astfel
de ganduri te opresc si alegi sa nu faci
nimic, atunci trebuie sd inveti despre
conceptul de neputinta invétata.

[ ] Experiment

La sfarsitul secolului XX, oamenii de
stiintd au efectuat un experiment pe
animale, principalele subiecte fiind
sobolanii i ciinii. Esenta experimen-
tului a fost urmatoarea: cainii au fost
plasati intr-o cuscd speciala, in care
periodic au primit socuri electrice
inofensive pentru sinitate.

Fiind in aceastd cusca de ceva timp,
cainii au incercat cumva sa evite
curentul, ceea ce era imposibil. Dupd
ceva timp, li s-a oferit posibilitatea

de a evada din cusca, dar nu au facut
nimic. In baza acestei observatii,
oamenii de stiintd au ajuns la concluzia
ca cainii au fost convinsi de lipsa de
iesire din situatie si au incetat sd caute
o solutie.

Vrem sa evidentiem imediat faptul ca
oamenii se diferd de ciini. De aceea,
cercetatorii au efectuat un experiment
similar cu oameni, folosind sunete
neplicute in loc de curent electric.
Multi oameni s-au comportat la fel ca
cainii din experimentul anterior.

Experimentatorii au concluzionat ca
participantii la experiment au ob{inut
un sindrom de neputintd invatata.

B Definitie

Neputinta invatata este o dereglare a
sferei motivationale a unei persoane,
care este convinsd cd nu poate influenta
evenimentele din viata sa. Pasivitatea

si sentimentul de neputinta insotesc

o astfel de persoana in aproape toate
situatiile din viata. Cu fiecare astfel de
situatie, persoana pierde legatura dintre

eforturile sale si rezultat, concluzio-
néand pentru sine ci toate situatiile au
loc in afara actiunilor sale.

Este important sd intelegem ca exista
o reactie temporara la anumite eveni-
mente, pe care o persoand intr-adevar
nu le poate influenta. In acest articol
vom vorbi despre acele cazuri, in care
neputinta este transformata intr-o
trasaturd de personalitate stabila.

I Cum pot fi identificate simp-
tomele propriei neputinte
invitate?

o Adesea credeti ca parerea dvs. nu
este interesantd nimanui si nu
influenteaza nimic.

o Credeti ca motivul succesului dvs.
este in combinatia ,magica” de
circumstante, si nu in efortu-
rile dvs.

o Alegeti sd nu luati initiativa i nu
indrédzniti sd va asumati responsa-
bilitatea.

o Vieste greu si vi adaptati la situ-
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atiile schimbatoare din viata. Tot
ce este nou pare sortit esecului.

Nu manifestati persistenta, atunci
cand este necesar sa va apdrati
pozitia sau opinia.

Motivatie scdzutd pentru a-si
indeplini necesitatile. Uneori
chiar lipsa de constientizare a
nevoilor proprii.

Vi convingeti ca este mai bine sd
nu va asumati riscuri, chiar daca
acum nu va este foarte confor-
tabil, ceea ce poate parea mai bun
decét necunoscutul.

Credeti cé actiunile dvs. nu sunt
capabile sd influenteze nimic.

Cum se formeaza neputinta
invatata in lumea reala?

Amintiti-va daca ati avut situatii

in copilarie cand ati dorit sa faceti
ceva singur. Acum amintiti-va cum
au reactionat adul{ii importanti la
tendintele dvs.? Ati reusit sau ati
esuat? Ce concluzie ati facut: ,,Eu pot
face totul” sau ,,Nimic nu iese”?

Existd mai multe surse de formare a
neputintei invétate, iatd cateva dintre
acestea:

Experienta neplacutd a anumitor
evenimente. Ati fost intr-o
situatie nefavorabild pentru dvs.
si nu puteati sd o influentati in

niciun mod. In acest caz, experienta
obtinutd intr-o situatie afi aplicat-o
si altora, similare i apoi la tot ceea
ce vi se intdmpld, unde, de fapt, ati
putut deja influenta situatia.

Experienta observarii altor ,,oameni
neputinciosi”. De exemplu, ati
urmdrit un program despre o
persoana, care a indrdznit sa-si
exprime sentimentele si nevoile
catre partenerul sdu, pentru care a
fost respins si abandonat. Ati putea
concluziona pentru dumneavoastrd
ca impartasirea emotiilor nu este
sigurd - este mai bine de ticut. Este
important sd ludm in considerare
factorul cd ceea ce am vdzut nu este
altceva decét experienta unei alte
persoane.

Lipsa independentei inca din
copildrie. Parintii, care cresc un
copil intr-o atmosfera arhi-protec-
toare, unde acesta se afld perma-
nent intr-o stare de dependenta de
ei, il invata incapacitatea de a-si
asuma responsabilitatea pentru
actiunile proprii. Dacd ne asumam
responsabilitatea in locul altuia
sau incercam si-1 protejim de
consecintele actiunilor sale, atunci
e posibil sd nu se formeze o relatie
adecvata intre actiuni si consecinte.

Cum sa scapi de simptomele
neputintei invatate?

Cel mai important este sa recunoasteti
existenta unei ,,probleme”, astfel veti
face deja un pas pentru a scipa de
neputinta. Pare paradoxal, dar cind
putem recunoaste cu sinceritate cd avem
0 oarecare problema, suntem capabili sa
gasim cheile rezolvarii acesteia.

De asemenea, este foarte important
sd nu vé extindeti experienta negativa
asupra tuturor situatiilor, care apar
in viata dvs. Pana la urma, pe langa
esecuri, vi s-au intamplat si lucruri
pozitive.

V4 rugam sa retineti ca multe dintre
succesele dvs. sunt meritul actiunilor
dvs. Este posibil ca actiunile si nu fie
imediat sesizate, dar, cu o persistenta
corespunzitoare, ele vor aduce rezultate.

Permiteti-vé sa gresiti. Greselile se
intdmpla tuturor, dar nu toatd lumea
gaseste o solutie.

Constientizati faptul cd puteti influ-
enta majoritatea situatiilor din viata
dvs. Si daca nu exista nicio modalitate
de a influenta situatia, atunci vé puteti
schimba atitudinea fata de aceasta.

Percepeti lumea ca un cimp deschis
pentru activitatea dvs. si nu ca un
mediu periculos, unde esecul va
agteapta cu siguranta.

$i in final, asumati-va responsabi-
litatea pentru actiunile si gandurile
dumneavoastra.

Anastasia Ivanova, psihologa
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Vladimir Gait:

1 4

~Am primit darul de a avea incredere in oameni”

ladimir Gait a devenit

o legenda vie. O

persoana care a putut

sa inceapa viata din

nou - de cate ori a fost
nevoie. Vladimir a parcurs calea de
la un baiat de cartier, apoi un tanar
dependent de droguri, la un detinut,
iar de acolo - la un om de afaceri de
succes, care ajuta oamenii care au
trecut prin aceleasi probleme. Dar,
desigur, acest lucru nu s-a intamplat
imediat.

Vladimir si-a deschis propria afacere
la un an dupi reabilitare. La inceput a
fost o activitate comerciald obisnuita,
iar astazi este o productie de succes,
care are o vechime de peste zece ani.

In acest interviu, am vorbit cu
Vladimir despre concluzii, despre
restabilirea de sine, despre imper-
fectiunea vietii si despre aceea cat de
mult acest lucru ne poate motiva s
mergem mai departe.

B Virugim povestiti-mi despre
copildria dvs.? Primele amintiri,
care sunt ele?

Primele, care mi-au apérut in gdnd
acum? Este dificil ... nu am avut o
copilérie fericitd ... Primul lucru pe
care mi l-am amintit, nu stiu de ce,
este imaginea cdnd a venit tatdl meu
beat, iar eu am trei ani si trebuie si
fug de casa, pentru ci el ii batea pe toti
si asa mai departe ...

. Deci, fiind atat de mic, fugeati
de acasa?

Da, am memorizat acest moment,
cand am fugit la vecinii mei, in
pijamale, pentru ci tata a venit beat
si nu era in apele sale, era un fel de
agresiune din partea lui si a trebuit
s o fac. Imi amintesc asta. Ei bine,
copiliria, practic, a fost viata in curte,
viata pe care am petrecut-o in stradd,
alaturi de prieteni, vecini ...

B A fostla Chisiniu?

Da, m-am ndscut in centru, am locuit
in apropierea baii centrale, in curtile de
acolo ... Asa a fost literalmente pana la
treizeci de ani.

[ ] Ati trait deja o mare parte din
viata dvs., bogata, diversa ...
Ati ajuns la vreo concluzie, ca
urmare? Ce parere aveti despre
felul in care trebuie traita viata?

,»,Cine stie cum trebuie si cum este
corect?” (suspina) Care e faza cu

toate aceste concepte: ,,corect-gresit”,
»trebuie-nu trebuie”? Desigur, dacd

nu vorbim despre lucruri concrete,
despre care este clar ca sunt gresite ...
Vorbind la concret, eu inteleg ca nu
trebuie sa fur, pentru ca voi fi pedepsit
cu inchisoarea. Dar daca vorbim despre
alegerea potrivitd ... De unde sa stim?
Cineva spune: ,,Asa este corect”, cineva
spune altfel. Ader la ideea cé o persoana
oricum trebuie s se miste, orientan-
du-se dupa propria sa intelegere, sd
facd un pas si sa priveascd — este corect
sau nu, functioneaza aceasta in viata ta
sau nu. Cred c4, de fapt, fiecare dintre
noi isi construieste viata in acest fel,
deoarece putini oameni asculta cand

li se spune ,,nu te implica in aceasta”.
Desigur, nimeni nu vrea sa greseascd,
dar asa nu poate fi. Oricum, o persoana
trebuie sa facd pasul, iar apoi trebuie sd
analizeze dacd a fost sau nu pasul corect
si, dacd nu, trebuie sa inteleaga ce pasi
nu trebuie facuti, ca acestia sa nu ducd
inapoi la aceeasi situatie. Sau invers - ce
masuri trebuie intreprinse, pentru a gasi
o alti solutie. In principiu, eu traiesc
asa. Nimeni nu stie cum este corect. Tu
trebuie sa-ti trdiesti viata. Nu a unui
strain, ci a ta, sa acumulezi experienta
ta personala. Si experienta ta personala
constd din multe greseli, caderi si deco-
lari, iar daca esti in stare sd analizezi,
uitandu-te inapoi sa-ti spui: ,Cum am
trait siptdmana asta, ce mi s-a intam-
plat? Ce alegere a fost corectd, care nu

a fost? Si ce ar trebui sd fac acum?”,
atunci iti controlezi viata. Dar trebuie sa
traim aici si acum, suta la sutd.

H v simtiti vreodata vinovat ca
v-ati distrus tineretea? Aveti
sentimentul de vina fata se sine?

Nu, nu mé simt vinovat. Doar imi
pare rdu de timpul pierdut. Cand
traiesti altfel si te uiti inapoi, iti dai
seama ca iti pare rau anume pentru
timpul pierdut, deoarece daca l-as fi
investit in alte lucruri, as fi obtinut
rezultate diferite in viata mea. Insa
eu nu ma invinovidtesc si nu ma
pedepsesc.

B $i nu ati facut-o niciodata?

Pai, posibil ca a fost in etapele initiale.
Era regret. Siapoi ... Ce rost are s
regret ceva ce nu pot schimba?

B Adesea dati interviuri in care
vorbiti despre viata dvs., despre
modul in care ati depasit dificul-
tatile ... Nu ati obosit sa povestiti
aceasta istorie?

De fapt, nu-mi place sa dau interviuri.
Fac asta cu un singur scop - poate
istoria mea va oferi cuiva speranta,
inspiratie pentru a-si schimba viata.

B Credeti ci viata dvs. s-a
schimbat pentru ca ati avut
noroc sau pentru ci ati facut
ceva pentru asta? Doar multi
spun: ,,Nu voi reusi”. Ce sfat
puteti da la astfel de oameni?

Cred ca Dumnezeu oferd oportunitati
fiecarei persoane. Le folosesti sau

nu - aceasta este responsabilitatea ta.
Da, in viata mea a apdrut o oportu-
nitate, o oportunitate de care m-am
agatat — cu dintii, bratele, picioarele,
cu ce-am putut, §i nu am ratat-o. Si in
privinta norocului ... Cand o persoand
spune cd nu stie cum a izbutit ceva,
cum a obtinut ceva, trebuie doar sa

se intoarcd inapoi si sd analizeze: ,,Ce
actiuni am intreprins, care m-au dus
la acest rezultat?” In spatele tuturor
sunt anumite actiuni. Daca analizdm o
situatie anumita, este usor de inteles.
In cazul meu, exista o serie de actiuni,
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pe care le-am efectuat pentru a obtine
un rezultat.

[ ] Spuneti-mi, cum sa nu ratezi
ocazia? Cum si o vezi? Cum sa
intelegi ca anume aceasta este o
oportunitate?

Trebuie sd incercam, asta e tot. Din
nou — aceasta nu a apdrut pur si
simplu! Oportunitatile sunt in apro-
piere. Exista persoane, pe care le-am
considerat ca fiind o oportunitate
pentru mine si am incercat doar sa
ma agdf. Am incercat, am urmdrit...
Undeva a esuat, dar nu m-am
dezamagit si m-am agatat de o altd
oportunitate, de a treia oportunitate,
de a patra oportunitate, de a cincea,
de a sasea... Si daca nu te opresti,
una dintre ele oricum iti va aduce
rezultate.

[ Probabil sunteti unic in
Moldova, deoarece angajati
oameni cu un trecut similar cu
al dvs. Cum ati ajuns la aceasta
decizie? Nu v-a fost teama ca ei
va vor trada?

Nu mi-a fost teamd. Nici macar nu
m-am gandit la asta. Doar cd in inimd
a existat o dorinta de a ajuta astfel de
oameni, asta e. Imi amintesc ci aveam
aceasta motivatie. Desigur, am avut
incredere in ei. Cred cd Dumnezeu
i-a inzestrat pe tofi cu un oarecare
talent si dar. Probabil am primit darul
de a avea incredere in oameni. Sa le
ofer oportunitatea. Desigur, nu toatd
lumea iti justifica increderea, unii te
tradeazd, se intdmpla lucruri diferite,
dar pozitia mea nu se schimba -
oricum cred in oameni. Da, probabil
ca abordarile si principiile pe care le
aplic se schimba. Cu timpul, intelegi
cd nu tot binele este bine, chiar si in
raport cu oamenii. Pdrintii exprima
uneori o astfel de iubire pentru copiii
lor, incat ii stricd, acelasi lucru si aici -
iubirea excesiva si tutela nu sunt utile.

B Credeti ci mai aveti unde si
iel -
cresteti? In plan personal, profe
sional.

Acum trec printr-o astfel de etapa a
vietii mele, in care inteleg ca trebuie
sd ma ,,reconstruiesc”, sa revizuiesc
totul, s& ma reinnoiesc complet, sd
incep sa actionez altfel. Aceasta este
o astfel de etapd in viata, cand iti dai
seama cd de ceva timp ai mers pe
aceste sine, dar acum drumurile sunt

invechite si in curand nu vor mai func-
tiona. $i pentru a porni pe o noud cale,
trebuie de abatut, in primul rand, de pe
cea veche si, in al doilea rand, trebuie de
»reasamblat” pe sine insusi, de inteles ca
trebuie de luat decizii absolut noi - in
primul rnd, in raport cu sine.

B Si cum vi veti ,reasambla”?

Acesta este un proces de analiza.
Analizez ce s-a intamplat si ce se
intdmpld acum, din ce motiv ceva din
viata mea nu mai functioneazi, de ce au
loc aceste evenimente sau circumstante.
De obicei cum procedam? Majoritatea
oamenilor cautd un motiv in circum-
stante. Am o abordare diferita: ma uit
mereu la ceea ce fac gresit, ce trebuie sa
schimb pentru a modifica situatia. Poate
cé trebuie sd schimb viziunea sau atitu-
dinea fatd de situatie. Si acestea sunt
solutii fundamental noi, totul ar trebui
sa fie fundamental nou. Asta numesc
»reasamblare”. Nu este doar a lua ceva
vechi si a aplica, curatind pe alocuri.
Este cu totul altceva — de a dardma sia
reconstrui intr-un mod nou.

. Nu exista riscul ca unii oameni sa
va paraseasca in acest proces?

Exista intotdeauna un risc, pur si
simplu nu existd alta cale. Daci lasi
totul asa cum este, situatia nu se va
schimba.

. in societatea noastri, existi o
parere ca atunci cand o persoana
implineste o anumita vérsta, viata
practic se termind. Care sunt
sentimentele dvs. fatd de varsta pe
care o aveti?

Pentru mine, ceea ce se intdmpla acum

- cand au apérut circumstante dificile,
cand au plecat unii oameni-cheie - pare o
provocare. Ma face sa ma mobilizez si sa
actionez altfel. Si daca traiesti si te bucuri
de ceea ce se intampld, de ce sa te retragi
la pensie? Daci savurez viata mea?

. Cum s transmiti aceasta satis-
factie altor oameni?

Problemele, ele doar existd intotdeauna.
Din anumite motive, oamenii se tem de
probleme, dar acum mi-am dat seama
ca problemele de fapt sunt ceva pozitiv.
Fiecare problema este o oportunitate. $i
cand percepi lucrurile in asa mod ... Eu
am multe probleme acum. Poate mai
multe decit majoritatea oamenilor ...
Desigur, nu sunt singurul, orice om de

afaceri are o multime de probleme.
Dar cand te schimbi, intelegi ca
aceasta iti dd un impuls, energie — sa
mergi sd rezolvi aceste probleme, si le
privesti intr-un mod complet diferit
... Aceasta este incitant, in asta constd
viata. Desi da, este complexa, dificild,
nu dormi noaptea, gandesti constant.

B Ce rol joaci familia in tot acest
proces? In viata unei persoane,
care a depasit astfel de momente
dificile si in viata unei persoane,
care coordoneazi o afacere de
succes?

Pentru mine, familia este una dintre
valorile cheie in viatd, ea joaca un

rol imens. Cei care vin in compania
noastrd, spun mereu ca avem o
atmosfera de familie. Eu imi iubesc
foarte mult familia si, desigur, sotia,
iar copilul meu este o inspiratie.
Familia este alcatuitd din sotie si copii,
apoi familia este un cerc de oameni
apropiati. Béietii mei, la fel, imi sunt
o familie - comunicam, petrecem
timpul impreund, desi fiecare are
propria familie, propriile preocupari,
dar gasim timp pentru comunicare.
Familia este o relatie cu oameni apro-
piati. Anume o relatie.

B Si unde va vedeti in zece ani?
Cum va fi afacerea dumnea-
voastra, cum veti fi dvs.?

Ma vad, probabil, in ceea ce fac acum.
Este ceea cu ce trdiesc. Nu vreau sa
schimb ceea cu ce mé ocup. Probabil
ca afacerea se va schimba, chiar suta la
sutd. Deoarece zece ani este o perioadd
foarte indelungata, situatia se schimba
foarte repede, economia se schimba,
iar aceste schimbari sunt greu de
prevézut. Dar imi doresc ca afacerea
mea sd continue sa trdiasca: ca sa pot
angaja astfel de persoane, ca productia
sd se dezvolte, pentru ci acest lucru va
oferi si mai multe locuri de munca.

B Vreti si rimaneti in Moldova?

Nu intentionez si plec. Nu stiu ce ar
trebui sa se intdmple, ca sa plec. M
simt confortabil aici, ador Chisindul.
Este clar ca ne-am dori sd schimbam
foarte multe in tara noastrd, dar a
fugi nu este o optiune. Cum e la noi:
gata, trebuie de plecat din tara. Cred
ca putem influenta schimbirile din
aceastd tard. Si eu sunt unul dintre
acei oameni, care sunt dispusi sd
participe la acest lucru.
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B Ceati dori si le transmiteti cheie din viata mea este faptul ci nuam | de cincizeci de ori, de o suté de ori.
citit(;rilor nostri? Poate av)eti renuntat niciodatd. Am avut ascensiuni | Atiincercat de o sutd, incercati de
sfaturi pentrl)x cei, care sunt,gata si coborasuri, au fost momente, in care dous sute de ori. Imi amintesc cand
si renunte? oamenii nu mai credeau in mine, dar am ajuns la centrul de reabilitare,

’ R exista aceasta ingelegere liuntrica ca mi-am spus: ,Indiferent ce se va

Trebuie sa lupti pentru viatd. Intot- nu trebuie sd renunti niciodata si nu intimpla, voi urma aceasti noud

deauna. Cred cd unul dintre lucrurile | conteazi de cate ori ai esuat. Incercati cale.”

octombrie-decembrie 2019 19



Cum sa vorbim cu copiii despre
sanatate si relatii sexuale?

Lista de sfaturi si surse

>

ntrebarea care ingrijoreaza
majoritatea parintilor si
tutorilor: cum sa discute cu
copiii si adolescentii despre
relatiile sexuale? Educatia
sexuala duce la un inceput timpuriu
a unei vieti sexuale active? Care
este situatia informarii sexuale in
Moldova?

La sfarsitul lunii octombrie, platforma
socializare online «OgHOKTaCCHUKI»
a gizduit un talk-show live, ,,Vorbind
deschis (ITo npaspe rosops)”,
co-organizat de Institutul UNESCO
pentru Tehnologiile Informationale in
Educatie (UNESCO IITE) si de Oficiul
regional UNAIDS pentru Europa de
Est si Asia Centrala (EECA). Expertii
si vedetele, care sunt si parinti, au

discuta despre cum sa vorbeasca cu
copiii si adolescentii despre pubertate,
relatii sexuale, granite personale, BTS,
HIV si SIDA si multe altele. Emisiunea,
care a durat doua ore si a fost moderatd
de prezentatoarea TV si jurnalista Lika
Dlugaci, a adunat in jur de 1,3 milioane
de vizualizéri si 1320 de like-uri din
partea utilizatorilor retelei.

Reamintim ci in Moldova nu exista
educatie sexuala: in marea majoritate

a scolilor, subiectele referitoare la
sandtatea reproductivé sunt discutate
vag, mentionand nevoia de protectie

si, uneori, explicind modul in care se
transmite HIV. Dar in programa scolara
nu existd deocamdata nimic despre

cum sd construiesti relatii romantice

sdnatoase si ce ar trebui si stii despre
corpul tau. NewsMaker a publicat
recent un material detaliat, in care
intrebdrile pe acest subiect au fost
adresate expertilor locali si persona-
litatilor publice, din care a devenit
clar ca influenta interdictiei recente
a acestui subiect are incd un efect
puternic asupra societdtii noastre.

Participantii si participantele la
talk-show-ul ,,Vorbind deschis (ITo
npasjie rosopsi)”, folosind exemple
din propriile vieti §i practica profesio-
nald, au relatat cum ar trebui parintii
sd discute fard jena §i cu incredere cu
copiii, despre situatii dificile, cum s
ii ajute sd se inteleagd pe sine si ce se
intampld cu ei in timpul perioadei
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dificile de maturizare sexuald, cum s
le ofere lectiile esentiale in domeniul
sanatatii si relatiilor, fard a-i lectura si
pune interdictii.

[ Trebuie oare de vorbit cu copiii
despre sex si cum s-o facem
corect?

Marina Travkova, psihoterapeutd de
familie:

»Irebuie si spunem adevarul, adaptat
varstei. As dori sa transmit parintilor
ideea cd toate acestea nu sunt adeva-
rate: ca o astfel de conversatie solicitd
o varstd anumitd, un timp potrivit, un
loc potrivit. Indiferent ca va place sau
nu, deja vorbiti cu copiii despre sex.
Faceti acest lucru din momentul in
care se nasc, deoarece constientizarea
sexualitdtii nu consta doar in cunoas-
terea cognitivd de unde provin copiii.
Aceasta include o multime de lucruri:
atitudinea fata de sine, granitele
personale, suporti haine incomode sau
nu suporti, cum te simti cand iti este
foame, o poti refuza pe bunica iubita,
dacd nu vrei sa o sdruti. Toate acestea
sunt componente ale sexualitatii.
Mainile tatdlui si ale mamei, care il
iau pe copil si il méngéie, sunt primul
strat din ceea ce ulterior se va trans-
forma in sexualitate. Atitudinea fatd
de sine, de corp, de lume, de granite.
Aceasti conversatie este deja in curs.
Adica, le spunem mereu copiilor ceva
despre felul cum sa trdiasca, si aleags,
sd se indrdgosteasca, cum sa isi trateze
corpul. Dar cand un copil vine cu o
intrebare de gen ,,spune-mi ...” - as
acorda atentie faptului ca acesta este
un moment de incredere -si nu ar
trebui sa fie refuzat. Pdrintii care, in
acest moment, nu stiu ce sd spund sau
le este fricd, ar trebui sa-si aminteasca
cd intotdeauna poti raspunde: ,,Sincer
nu cunosc nici eu”. Apoi puteti gasi

si oferi o carte bund. Si, de asemenea,
trebuie sa intelegeti ca adolescentii
traiesc intr-o lume incredibil de
deschisa si pentru prima data un copil
vede pornografie la varsta de 9-11

ani. Acum adolescentii adesea scriu

si spun: ,,Cum ii pot explica mamei
mele ci trebuie si citeasca ceva despre
sex?”. Ei deja tind sa-si indrume
périntii in aceast domeniu.

B Lacareintrebari adolescentii
cauta raspunsuri?

Tatyana Nikonova, jurnalista si acti-
vista:

»De reguld, adolescentii cautd raspun-
suri la intrebari care diferd de ceea ce
adultii doresc sa le spund. De ce le este
fricd adultilor? Sarcina, compania rea,
bolile cu transmitere sexuala. Iar adoles-
centii sunt interesati de relatii. Ce sa
faci, cum s vorbesti, cum sa-ti martu-
risesti sentimentele, cum sa supravie-
tuiesti unui refuz, cum sa refuzi, cum
s faci fata faptului ci toata lumea stie
ceva despre tine. Subiectele legate de
bullying sunt adesea ridicate. ,,Ceea ce
se intampld la o intalnire si ce se mai
poate intdmpla, pe langa faptul ca vi
se poate oferi sex, este, de asemenea,
interesant pentru ei.”

I Cum si depisim nesiguranta in
dialogul cu copiii?

Marina Travkova, psihoterapeutd de
familie:

»Exista doud modalitati pentru parintii
unui adolescent. Prima este sa vorbiti
sincer despre dvs. Despre cum v-afi
indragostit pentru prima daté, despre
cum afi spus unui béiat care s-a indra-
gostit de dvs. ,nu” pentru prima data,
daci vé ingrijorati sau nu — acesta este
un material extrem de valoros. A doua
modalitate este sd-ti exprimi sincer
frica.”

Tatyana Nikonova, jurnalista si acti-
vistd:

»Discutati seriale, in ele ceva se
intAmplé constant! Au loc sarcini
neplanificate, boli complexe, despartiri,
persoane care nu s-au inteles reciproc —
acestea sunt cele mai frecvente istorii si
o sursd inepuizabila de subiecte pentru
discutii.”

B Este adevirat ci educatia sexuala
ii determina pe copii sd-si inceapa
viata sexuala mai devreme?

Viney Saldana, directorul Oficiului
Regional UNAIDS pentru tarile EEAC:

,In urma numeroaselor studii
realizate in diferite téri ale lumii, s-a
constatat ca programele de educatie
sexuald nu numai ca nu conduc la un
inceput mai activ si mai timpuriu al
vietii sexuale, ba chiar dimpotriva.
Adolescentii incep activitatea sexuald
mai tarziu, au mai putini parteneri,
nu au un comportament riscant, sunt
mai congstienti de utilizarea prezerva-
tivelor si contraceptiei. Toate acestea
in ansamblu reduc riscurile de infectie
cu HIV si alte infectii cu transmitere
sexuald. Desigur, aceste programe ar
trebui sa tind cont de varsta, ar trebui
sd se bazeze pe date stiintifice si, cel
mai important, ar trebui sé fie in
timp util - adica trebuie sa fie oferite
inainte de inceperea vérstei adulte,
astfel incét sa nu fie prea tarziu.
Anume aceasta spune Ghidul Tehnic
International pentru Educatia Sexuald,
elaborat de organizatiile ONU sub
conducerea UNESCO.”

B De ce si vorbim cu copiii despre
HIV, cind majoritatea celor ce se
infecteazi cu HIV sunt adulti?

Viney Saldana, directorul Oficiului
Regional UNAIDS pentru tarile
EEAC:

»Zeci de mii de copii si adolescenti
infectati cu HIV traiesc in tarile
EEAC. Prin urmare, este imposibil sd
spunem cé aceastd boala nu afecteaza
copiii. Dar este foarte important

sd avem un program calitativ de
educatie sexuald, ca discutarea acestor
probleme complexe s dea un rezultat
pozitiv.”

. Ce de facut, daca copilul nu
crede in existenta HIV: a citit
pe Internet ca toate acestea sunt
false?

Tatyana Rumeanteva, obstetrician-gi-
necolog:

»Dati-i un link catre Organizatia
Mondiald a Sanatétii, citre site-urile
care vorbesc despre infectii. Acum
existd multe organizatii, in care
oamenii care traiesc cu HIV {i ajuta
pe altii. Poti sd ii duceti acolo si sd le
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aduceti la cunostintd toate acestea.
Daci o persoand percepe doar latura
emotionala, puteti merge pe aceasta
cale.”

B Cum si vorbim despre HIV fari
a-i speria?

Tatyana Rumeanteva, obstetrician-gi-
necolog:

»Aceste informatii sunt de natura
avertizantd. Vorbind despre infectii,
as spune cé — da, ele existd, pentru
unele existd un tratament, uneori
poate dura tot restul vietii. Este
destul de rezonabil sa aruncati o mica
samanta de indoieli si griji pentru
soarta proprie. Vorbim mereu despre
pericolele de la care protejam copilul,
iar in subiectele legate de sex ar trebui
sé fie la fel.”

. Ce sursa poate fi cea mai de
incredere pentru un adolescent?

Elena Borseova, actritd de teatru si
film:

»Bloggerii. Toti adolescentii urmaresc
bloggeri. Adolescentii sunt acum
abandonati din punct de vedere
informativ, nu exista programe la
televizor pentru ei. Prin urmare, ei iau
foarte mult de la bloggeri. Este logic sa
diseminati informatiile prin idolii lor.

De curand am dat peste o carte si,
inainte de a o oferi fiicei mele, am
citit-o singurd. Autorul este un
american. Unele realitati nu coincid
cu ale noastre, dar subiectul granitelor
personale, relatiile, nu numai intre un
baiat si o fatd, ci i intre prieteni, este
bine dezvaluit. M-am gandit: ,,Unde
era aceastd carte in copildria mea?” Ea
descrie intr-un mod simplu cum si te
comporti intr-o anumitd situatie, ce
sd spui.

In primul rand, ciutdm relatii, relatii
calde, vrem si fim importanti unul
pentru celélalt, sd ne iubim si sexul
face parte dintr-o astfel de relatie. Dar
de multe ori, multi, in special copiii,
nu inteleg ce este aceasta, care este
diferenta, poate o fatd refuza un béiat?
Tar acesta este dreptul ei. Este impor-

tant sd intelegem cum si distingem
dragostea de o relatie parazitara.”

B Pot resursele online ajuta parintii
in educatia copiilor si cum sa-i
inveti pe copii sa navigheze in
diversitatea resurselor online?

Tigran Epoyan, consilier regional
UNESCO pentru educatie si sinitate:

»Cu sigurantd, da. Si astfel de resurse
pentru périnti si adolescenti devin din
ce in ce mai multe. In ceea ce priveste
adolescentii, aici vorbim despre
competenta mediaticd, acesta este un
domeniu, in care UNESCO este impli-
catd activ, ajutand térile sa antreneze
competenta mediatica a profesorilor,

ca acestia, la randul lor, sa educe copiii.
Tata cateva modalita{i de baza: trebuie
dezvoltatd abilitatea copiilor de a inter-
preta in mod critic orice informatie, de
a analiza, nu a crede, §i a reexamina; a
acorda atentie sursei de informatii: cine
a creat site-ul, cine sunt autorii materia-
lelor, exista link-uri catre surse primare,
specialisti, rezultate ale cercetarilor, date
stiintifice; a-si pune intrebarea: care
este scopul resursei — oferd informatii
obiective sau incearca sa impund un
anumit model de comportament, mod
de viatd, sa manipuleaze cititorul, sd
vanda bunuri sau servicii.”

[ ] Despre comunitatea pentru
adolescenti ,/IBop”

Alfiya Maksutova, redactor-sef al publi-
caiei pentru tineret ,,JJBOP”:

»Am creat ,,/JBOP”cu sprijinul
UNESCO pentru a discuta cu adoles-
centii despre sanatatea reproductiva.
Marea majoritate a cititorilor nostri
sunt persoane sub 21 de ani.

Avem mai multe blocuri mari de
subiecte, pe care le abordam. In primul
rand, aceasta este fiziologia: acestea sunt
cele mai diverse subiecte despre corp
si sanatate, despre modul in care func-
tioneaza creierul sau despre miturile
despre lungimea penisului. In al doilea
rand, vorbim de sdnatate psihologica.
Ce este depresia? Ce ar trebui si fac
daca sunt maltratat? Cum sa supravie-
tuiesc iubirii ce nu este reciproca? In

cele din urmad, existd subiecte legate de
sex si tot ce este in jurul lui.

Este clar ca, cu cat subiectul este mai
interzis, cu att este mai dificil sa
lucrezi cu el. Dar ardtam mereu ca noi
insine nu suntem jenati de astfel de
subiecte: nu ne ascundem niciodata in
spatele terminologiei si eufemismelor.
Scopul nostru este de a crea un spatiu
calm, confortabil si, in acelasi timp,
competent, pentru a discuta despre
astfel de subiecte cu adolescentii. In
scrierea articolelor suntem ghidati
doar de cele mai recente cercetari
stiintifice, fiecare text al nostru este
verificat de experti in mod obligatoriu.
In acelasi timp, diludm continutul
serios cu benzi desenate, materiale
distractive, care sunt necesare anume
pentru a crea o atmosferd de comuni-
care de incredere. Pare sa functioneze:
primim feedback cald si pozitiv de la
abonati in fiecare siptimana.”

B Ceabordiri, utilizate de pagina
«IBop» pentru a discuta
intrebari delicate, le pot prelua
parintii?

,In ceea ce priveste parintii, atunci,
desigur, le va fi foarte util sd se uite
pe pagina noastrd, daca vor sa discute
ceva cu copilul. De exemplu, ca
périnte, vreau si vorbesc cu copilul
meu despre vizionarea continu-
tului porno sau despre metodele

de contraceptie. Ce trebuie sa stiu
pentru asta? Cateva fapte, statistici,
descrieri ale mecanismelor acestora.
Deoarece sfaturile directe de genul
,Iu viziona porno opt ore pe zi” sau
»protejeaza-te” nu vor functiona la fel
de eficient ca o relatare calmd despre
cum apare dependenta de porno sau
de ce este o idee buna sa te protejezi.
Lasati copilul sd facé singur conclu-
ziile, el va fi multumit. Si toate aceste
informatii le pot gési in cardurile si
articolele noastre cu link-uri catre
surse. Si toate sunt scrise intr-un
limbaj care si fie clar si confortabil
pentru un adolescent: fara judecata,
fard apreciere, fara vulgaritate si
eufemisme.”

Traducere: Dan Eusevshi
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Cum sa va dezvaluiti
statutul HIV?

Aflam ce si cum sa spunem

u este usor sa iti
impartasesti statutul
HIV cu oamenii.
Stigma, prejudeca-
tile si dezinformarea
cu privire la virusul imunodefici-
entei umane, precum si sindromul
imunodeficientei dobéndite, au o
anumiti influenta asupra opiniei
publice, chiar si in ziua de azi. Dar
aceasta conversatie este cu adevarat
importanta - ea elibereaza de povara
tainei, precum si va poate ajuta
sa gasiti sprijin. Anume de aceea,
daca sunteti HIV-pozitiv si doriti
sa dezvaluiti acest fapt apropiatilor,
puteti planifica mai multe actiuni,
pentru a va facilita sarcina.

Cu exceptia necesitatii dictate de
lege, nu sunteti obligat/a sd spuneti
cuiva despre statutul dvs., cu exceptia
partenerilor sau partenerelor
dumneavoastra sexuali si/sau sotilor,
sotiilor si celor cu care ati utilizat in
comun echipament pentru injectii. In

toate celelalte cazuri, doar dvs. decideti
- sd vorbiti despre statutul dvs. sau nu.

I Aveti grija de dvs. in primul
rand.

Desigur, oricat de aproape nu ar fi
persoana carei afi ales sa i spuneti,
nimeni nu poate garanta ca reactia ei
nu vd va rani.

De aceea, ar fi o idee buna sa cautati
sprijin emotional si consiliere in
organizatii si grupuri de ajutor pentru
persoanele care triiesc cu HIV, in caz
ca va este teama ca persoana iubitd va
fi dezamagitd, nervoasi sau va incepe
sd se comporte agresiv.

Abilitatea de a impartasi cu cineva si
de a fi deschis sau deschisi cu privire
la statutul sau este o experienta foarte
importantd i care vd poate apropia de
persoana careia v-ati deschis.

Daci totul va decurge bine, veti
consolida relatia cu aceasta persoand

si veti putea apela la ea pentru ajutor
intr-un moment dificil.

. Cum sa spun?

Este cel mai bine sa o faceti intr-un
mediu calm si confortabil, un loc
sigur pentru amandoi. Incercati si
gasiti momentul in care conversatia
voastrd este putin probabil si fie
intreruptd si nu va fi nevoie sa va
grabiti sa terminati. Dacd acest lucru
nu este deloc posibil, alegeti cele mai
confortabile conditii pentru dvs.

. Dupa cuvintele dvs., trebuie sa
ii acordati timp interlocuto-
rului sé ,,digere” informatiile
primite.

B Dupai ce ati anuntat o persoani,
spunand cé vreti sa vorbiti, ce
sa spuneti?

Ajustati-va emotiile - cu cat mai
calm veti vorbi, cu atit mai calm va
percepe interlocutorul. Nu vd expu-
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neti intr-o maniera tragica - aveti
nevoie ca vestea si fie perceputd ca
un lucru normal. Diagnosticul dvs.
nu determina cine sunteti. Trebuie
sd incepeti aceasta conversatie accep-
tand ceea ce vi s-a intdmplat.

Este posibil sa fiti nevoit sa va
asumati un rol instructiv. Fiti
pregitit pentru intrebari §i nein-
telegeri. Ar fi util sa aveti surse de
informare in arsenal, pe care le puteti
partaja. Este posibil ca celdlalt sa nu
stie cum se transmite HIV si cum
este tratat, s-ar putea sa se teamad cd
v-a ramas de trdit putin sau ci sunteti
lipsit de posibilitatea de a intra intr-o
relatie sau de a crea o familie.

Daca sunteti alaturi si gasiti puterea
si rdbdarea necesard pentru a risipi
conceptiile gresite si pentru a explica
fapte specifice, este mai putin
probabil ca interlocutorul dvs. si
reactioneze negativ.

B Cum si le spuneti copiilor dvs.?

Practica cu copiii este, in principiu,
identica cu cea cu adultii. Princi-
palul lucru este sa intelegeti cat de
matur este copilul dvs. inainte de a-i
dezvalui statutul dumneavoastra HIV.

Dupa cum am mentionat mai sus,

incepeti o conversatie fiind bine
informat despre subiect. Fiti prega-

titi pentru intrebari si necesitatea de
clarificari, asigurati copilul ci nu este
nevoie sa isi facd griji cu privire la
infectie. Va fi o idee bund sd ii oferiti
copilului sprijinul unui specialist, cu
care poate vorbi fard prezenta dvs.

— copilul ar putea ezita sa vd puni
anumite intrebari, pentru a nu va jigni.

Daca copilul s-a ndscut inainte de
punerea diagnosticului dvs. si ultimul
test HIV negativ a fost inainte de
nasterea sa, pregititi-1 pentru posibili-
tatea ca va trebui sd fie si el testat.

B Trebuie si ii spuneti angajato-
rului?

Depinde in totalitate de dorinta dvs., cu
exceptia cazului in care lucrati intr-un
loc care mareste riscul de transmitere a
virusului (spital, laborator). Retineti, de
asemenea, ca dezvaluind statutul dvs.,
aveti dreptul la confidentialitate — acest
lucru nu trebuie si fie indicat in niciun
dosar sau fisier.

HIV nu ar trebui si fie un obstacol
in activitatile dvs. profesionale, legea
garantand acest lucru. In principiu,
informarea conducerii tete-a-tete ar
fi un plus, deoarece din cand in cand

va trebui sd parasiti locul de munca
din motive de sanatate si tratament,
astfel incét sa nu existe neintelegeri si
pretentii nejuste.

Daca considerati ca drepturile dvs.
sunt incalcate din cauza statutului
dumneavoastra HIV, puteti s va
adresati la avocati privati dupa
ajutor, precum si la centre de
asistenta, de exemplu, la Asociatia
Obsteascd ,,Initiativa Pozitiva”.

Fiti pregdtiti si pentru reactii
negative, din pacate, nu toate vor fi
pozitive. Prieteni, potentiale interese
de dragoste vor fi pierdute, dar tineti
minte cd, dacd persoana nu vede o
personalitate in spatele statutului
dumneavoastra HIV, locul ei nu este
langa dvs.

. Cea mai mare parte a fricii
provine din necunoastere.

Veti fi surprinsi de numarul oame-
nilor care vor dori sa vorbeasca mai
mult despre acest lucru, sd obtina
mai multe informatii, ca sé se linis-
teascd in privinta acestei probleme.
Tar daca o persoana refuza sa se
informeze de dragul dvs., atunci ce
valoare are acea relatie?

Maxim Cuclev
Traducere: Dan Erusevschi
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VIATA CU SEMNUL +

Prima pacienta, care s-a
sauto-vindecat” de infectia
cu HIV, si-a aratat fata

oreen Willenberg a
aflat ca organismul ei a
fost capabil sa distruga
infectia in 2011. Cu
toate acestea, din cauza
fricii de publicitate si stigma, nu
a indraznit sa declare acest lucru
public pana in momentul de fata.

Cu exceptia necesitatii dictate de
lege, nu sunteti obligat/a si spuneti
cuiva despre statutul dvs., cu exceptia
partenerilor sau partenerelor
dumneavoastra sexuali si/sau sotilor,
sotiilor si celor cu care ati utilizat

in comun echipament injectabil.

In toate celelalte cazuri, doar dvs.
decideti - sd vorbiti despre statutul
dvs. sau nu.

Locuitoare a Statelor Unite, Loreen
Willenberg, este prima pacienta
seropozitiva deschisa, a cdrei corp a
fost in stare sd controleze infectia de
sine statator. Un material exclusiv
despre aceasta femeie a fost publicat
de Leapsmag.

Dupa cum a devenit cunoscut,
Loreen este o reprezentanta al
grupului aga-numitilor ,,controlori
de elitd” - aceasta este o parte mica
(nu mai mult de 1% din populatie)

a oamenilor, organismul céror este
capabil sd controleze infectia cu HIV,
datorita mutatiei genetice cunoscuta
sub numele de CCR5-A32, ceea ce
face patrunderea HIV in celulele
imune imposibila.

In pofida faptului ca infectia se
dezvolti foarte lent in organismul
acestor persoane, este imposibil sa
fie distrusa complet. Cel putin, asa se
considera inainte ca medicii sa afle
despre Loreen.

In 2011, potrivit reporterilor, paci-
enta a primit un apel de la medicul
sdu, care a afirmat ca, judecdnd dupd
ultimele rezultate ale testelor, in

sangele ei nu s-au gésit proteine ale
virusului imunodeficientei umane.

Cercetarea, in care Loreen a participat
ca unul dintre cei patru controlori

de elitd anonimi, a fost publicatd in
revista medicala Blood in 2012. Cu
toate acestea, nu s-a indicat faptul ca
corpul lui Loreen, spre deosebire de
ceilalti trei participanti, a fost capabil
sa elimine virusul totalmente.

Willenberg a primit statut HIV-pozitiv
in 1992, dar, in pofida lipsei de TARV,
starea ei de sdndtate nu s-a agravat
mult timp. Faptul ca este ,,controlor”,
ea l-a aflat abia in 2004.

Dupié cum insési Loreen le explicd
reporterilor, dupa aparitia terapiei
ARV in 1996, ea a simtit o dubla stigma
- pe de o parte, ca pacienta seropozi-
tiva, starea cdreia nu se inrdutateste, iar
pe de alta parte - ca femeie, intrucat la
acea vreme in Vest, grupul de risc prin-
cipal erau considerati exclusiv barbatii
care practica sex cu barbati.

Anume stigma si teama de publicitate
au impiedicat-o pe Loreen sa-si declare
in mod deschis statutul ei atat de mult
timp, explicd jurnalistii. Cu toate
acestea, din 2004 femeia a participat

anonim la cercetari, iar putin mai
tarziu si-a deschis propria fundatie,
»Zephyr Foundation”, si a donat
mai mult de 91 de miliarde de celule
imune.

Particularitatea ,,controlorilor de
elita”, este faptul ca, chiar si dupa
mai bine de 10 ani de la infectie, HIV
este extrem de dificil de detectat in
organismul lor, iar sistemul imunitar
practic nu este afectat.

Transplantarea materialului donato-
rului persoanelor care trdiesc cu HIV
raméne una dintre cele mai probabile
modalitati de a vindeca o persoana de
infectie. In luna martie a acestui an,
CENTRULL.SIDA a scris despre alti
doi pacienti - din Germania si Anglia
- pe care oamenii de stiinta au reusit,
de asemenea, sa-i ,vindece” de HIV
printr-o operatie complexa. Elimi-
narea virusului imunodeficientei s-a
realizat in urma transplantului de
maduvé osoasd de la un donator, care
are rezistentd inndscutd la HIV din
cauza mutatiei genice.

In mai 2019, Loreen Willenberg a
anuntat cd, dupd moartea ei, isi lasa
ca mostenire corpul cercetarilor.

Traducere: Dan Erusevschi
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Prima banca mondiala de sperma
pentru donatori cu HIV

se deschide in Noua Zeelanda

rima banca de sperma
infectata cu HIV din
lume, numita Sperm
Positive, a fost deschisa
pe 27 noiembrie, in
Noua Zeelanda. Scopul sau este de
a reduce stigmatizarea persoanelor
care traiesc cu acest virus.

Primii donatori ai bincii au fost trei
barbati din Noua Zeelanda, care
traiesc cu virusul HIV, dar care au
o incdrcatura virala nedetectabild.
Aceasta inseamna ca continutul
virusului in sangele lor este atat de
mic, incat nu poate fi determinat prin
metode standard. Aceastd stare este
atinsa cu ajutorul terapiei antiretro-
virale. Este considerat ci o persoana
cu o incdrcatura virala nedetectabild
nu poate transmite HIV unei alte
persoane in timpul nasterii sau a
sexului neprotejat.

Unul dintre donatori, Damien
Rule-Neal, traieste cu HIV din 1999,
dar acum 18 ani a devenit oficial o

persoana infectatd cu HIV, cu o incér-
caturd nedetectabila. Are doi copii i
trei nepoti. Potrivit acestuia, societatea
nu intelege ce inseamna acest statut.
Damien Rule-Neal spune ci lui, ca
persoana infectatd cu HIV, i s-a intam-
plat sa se confrunte cu respingere atat la

locul de munca, cat si in viata personald.

»Am multi prieteni care trdiesc cu

HIV si care au copii”, a spus el. ,,Este
minunat ca pot ajuta si pe altii. Dar
vreau sd ardt lumii ca viata nu se incheie
dupa diagnostic si sa ajut la lupta impo-
triva etichetdrii sociale.”

Banca a fost creata la initiativa mai multor
organizatii publice din Noua Zeelanda,
prioritar in scopuri educationale.

Dr. Mark Thomas, specialist in boli
infectioase la Universitatea Auckland,
spune cd, in decursul celor treizeci de
ani a activitatii sale, atitudinea societatii
fatd de persoanele infectate cu HIV s-a
schimbat foarte mult, dar ei continua s
sufere de stigmatizare. Frica de respin-
gere si discriminare, a spus el, dduneaza

luptei impotriva raspandirii virusului.
Din cauza acestei frici, oamenii sunt
mai putin susceptibili si fie testati, iar
persoanele infectate cu HIV solicita
ajutor de la medici mai rar §i uneori
iau medicamente in mod neregulat.

Un alt obiectiv al noii banci de sperma
este de a face clar persoanelor cu HIV
cd si el pot avea copii si pot folosi
serviciile organizatiilor, precum
béncile de sperma.

Sperm Positive va functiona ca o
bancé obisnuita de spermad: benefici-
arii, dacd sunt de acord, vor fi trimisi
la clinicile locale de fertilizare in vitro.

Pacientii cu HIV pot dona nu numai
sperma. In martie 2019, un rinichi,
donat de o persoand infectata cu HIV,
a fost transplantat unui pacient din
Statele Unite.

1 decembrie, lumea sdrbatoreste Ziua
Mondiald de Combatere SIDA.

Traducere: Dan Erusevschi
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VIATA CU SEMNUL +

Dezincriminarea transmiterii HIV.

De ce este aceasta masura importanta
pentru protejarea drepturilor
persoanelor care traiesc cu HIV

>

n ciuda faptului ca in ultimii

ani calitatea vietii persoa-

nelor care traiesc cu HIV s-a

schimbat spre bine, datorita

posibilitatilor tratamentului
modern si disponibilitatii de infor-
matii, totusi, acestea continua sa se
confrunte cu dificultati cauzate de
stigma sociala si discriminare. Una
dintre aceste dificultati este legea, si
anume legislatia care incrimineaza
transmiterea HIV, legi raspandite
peste tot in lume. Si asta in contextul
in care studiile aratd ca urmarirea
penald pentru transmiterea sau
punerea in pericol nu incetineste
raspandirea acestuia.

Cel mai comun argument sustinut
de politicieni in favoarea crimi-
nalizarii punerii pe altcineva in
pericol de infectie cu HIV, sau
infectirii de facto cu HIV, este

acela cd persoanele care raspandesc
HIV sau ii pun pe altii in pericol de
infectare, sunt pedepsite, deoarece
comportamentul lor este ,,imoral” si
»daunitor”.

Cu toate acestea, majoritatea
acestor persoane se comporta astfel,
intrucét, fie nu stiu cd sunt infectate
si ca pot infecta o altd persoand,

fie le este teama cd, dezvaluin-

du-si statutul HIV, vor fi supuse
violentei, discriminarii, respingerii
din partea familiei §i prietenilor sau
vor deveni victimile altor incalcari
ale drepturilor lor din cauza statu-
tului HIV. In acelasi timp, temerile
mentionate, adesea bine intemeiate,
nu elibereaza oamenii de obligatia
morald de a lua mésuri pentru a-i
proteja pe ceilalti de infectii.

Urmarirea penald a oamenilor pentru
riscul de vatimare din cauza fricii de
discriminare nu impiedicd un astfel
de comportament si nu contribuie

la justitie si la dreptate. Dimpotrivd,
legile actuale impiedica prevenirea
eficientd si contribuie la stigmatizarea
persoanelor care traiesc cu HIV, in
special in ceea ce priveste reprezen-
tantii si reprezentantele grupurilor
vulnerabile.

In Republica Moldova, sanctiunile
penale pentru transmiterea HIV
sunt reglementate de articolele 165,
171, 172, 206 si 212 din Codul penal.
Articolul 212 in sine este imperfect.
El vorbeste despre ,,contaminarea
cu maladia SIDA”, pe cand doar
HIV este o infectie cu care poti sa te
contaminezi, SIDA fiind un sindrom
care se dezvoltd pe fundalul infectiei
si care poate sa nu se dezvolte, dacd
este urmata terapia.

»Trebuie subliniat faptul ci articolul
212 din Codul penal este formulat
in asa fel incat, potrivit acestuia, este
imposibil sa fie judecatd o persoand
care nu este purtatoare a virusului
imunodeficientei, chiar dacd a
infectat o altd persoand, in acest caz
se vor aplica regulile generale ale
dreptului penal pentru a provocarea
vatdmadri sanitare. Aceastd abordare
este, fara indoiald, o discriminare
impotriva persoanelor care tréiesc
cu HIV”, a comentat Andrei Lungu,
avocat la ,,Initiativa Pozitiva.”

Incriminarea transmiterii infectiei cu
HIV este justificata numai in caz de
infectare intentionata, cu scopul de a

provoca vatimadri. Acesta, insa, este
un caz destul de rar de transmitere
a virusului.

Cele mai mai eficiente metode de a
pune capat raspandirii infectiei HIV
sunt cele care au la baza respectarea
drepturilor omului. Drepturile
omului garanteaza, fard exceptie,
demnitatea - inclusiv libertatea
sexuald - a tuturor oamenilor si
creeaza conditiile in care oamenii
pot lua decizii inteligente, responsa-
bile si sigure cu privire la sinitatea
si viata lor.

Astfel de conditii includ respectarea
dreptului oamenilor de a primi
informatii complete si corecte, de a
folosi mijloacele si tehnologiile de
prevenire globald a HIV, precum

si dreptul de a lua propriile decizii
responsabile in domenii atat de
intime ale vietii, cum ar fi sexul
prin consimtamant reciproc, si
nasterea copiilor. Acestea includ,
de asemenea, o viata fard violenta,
fard amenintari la integritatea fizicd
a persoanei, fard viol conjugal,
precum si fira orice alte forme de
violentd sexuald si constrangere.

Asociatia Obsteasca ,,Initiativa
Pozitiva” considerd ci problema
deschiderii si onestitatii in relatiile
sexuale este o problema de etic,
moralitate si incredere a partene-
rilor si nu tine de legislatie. Astfel,
legile din Republica Moldova
enumerate mai sus, sunt discri-
minatorii. Legile ar trebui si-i
protejeze pe cetiteni de tratamente
nedrepte si de cruzime, indiferent
de statutul lor HIV.
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Patru penitenciare din Moldova,
in proces de constructie si reconstructie

oua institutii de

detentie din Repu-

blica Moldova sunt

in prezent in proces

de reconstructie:
Penitenciarul nr. 10, Goian si
Penitenciarul nr. 3, Leova. Totodata,
autoritatile au in plan si constructia
unei Case de arest in municipiul
Bilti si a unui nou penitenciar in
Chisinau, transmite TV8.MD, cu
trimitere la Administratia Nationala
a Penitenciarelor.

Pentru reconstructia Penitencia-
rului nr. 10, Goian, au fost facute
investitii de cca. 36,3 mln de lei. Din
acesti bani se vor renova trei blocuri:
blocul de detentie, blocul pentru
instruirea detinutilor minori si blocul
medical; constructia unui teren
sportiv multifunctional, cazangerie,
inlocuirea tuturor retelelor exte-
rioare ingineresti (apd, canalizare,
electrificare, reabilitarea substatiei
de transformare a energiei electrice),
constructia statiilor de purificare

a apelor reziduale si celor provenite
din precipitatii. Gradul de executare
a lucrarilor de reconstructie la ziua de
azi este de 94%.

Potrivit autoritétilor, reconstructia
cladirilor Penitenciarului nr. 3 Leova
este pe ultima suti de metri. In acest
proiect au fost investite cca. 35,4 mln
de lei din bugetul de stat. Obiectul
presupune reconstructia unui bloc de
detentie cu capacitatea de 110 locuri la
regim initial, curti de plimbare, teren
multifunctional de sport, reabilitarea
infrastructurii logistice (apa, canali-
zare, termoficare), constructia unei
noi cazangerii $i montarea unui turn
de alimentare cu apa potabila. Gradul
de executare este la nivel de 99%, fiind
investitd suma de 2 mln de lei. Darea in
exploatare a cladirilor este preconizati
pentru finele anului 2019.

Casa de arest din mun. Bilti, aflata in
proces de constructie, presupune un
obiectiv cu patru blocuri de detentie,
cu spatii aferente si turnul de legatura.

In prezent lucririle sunt executate in
proportie de 34%, iar investitiile sunt
in suma de 25 de milioane de lei. In
prezent se realizeazd lucrari de repla-
nificare a spatiilor interioare, spun
reprezentatii Autoritatii Nationale a
Penitenciarelor.

In ceea ce priveste constructia noului
Penitenciar din Chisindu, lucririle
sunt abia la etapa de planificare.
Noul penitenciar urmeaza si aiba

o capacitate de 1536 detinuti (1176
detinuti de gen masculin cu statut

de preveniti (inclusiv celule pentru
persoane cu dizabilitati); 140 detinuti
de gen feminin cu statut de preveniti
(inclusiv celule pentru persoane

cu dizabilititi); 128 detinuti din
deservirea gospodareasca; 36 detinuti
din categoria protectiei martorilor
(inclusiv celule pentru persoane

cu dizabilitati); 56 locuri in blocul
medical (44 pacienti pentru sectia
boli somatice si 12 pacienti pentru
tratamentul TB). Termenul de imple-
mentare a proiectului a fost extins
pénd la sfarsitul anului 2022.

. .
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A fost lansat Ghidul de bune practici

pentru angajatii sistemului penitenciar,
dedicat femeilor aflate in detentie

DUPA GRATII

e 19 noiembrie 2019, la

Ministerul Justitiei al

RM, a avut loc lansarea

Ghidului de bune

practici pentru angajatii
sistemului penitenciar: Asigurarea
raspunsului la nevoile speciale ale
femeilor aflate in detentie, elaborat
de Centrul de Drept al Femeilor in
parteneriat cu Administratia Natio-
nali a Penitenciarelor i Penitenci-
arul nr.7-Rusca.

Ghidul are drept scop sé contribuie
la: sensibilizarea personalului din
sistemul administratiei penitenciare
si a altor actori-cheie in ceea ce
priveste nevoile femeilor detinute, a
impactului detentiei femeilor asupra

familiei si a intregii societati; cresterea
cunostintelor si competentelor angaja-
tilor sistemului penitenciar in vederea
asigurarii respectarii drepturilor
femeilor in detentie si a nevoilor lor
speciale; cunoasterea standardelor si
practicilor internationale, in special a
Regulilor de la Bangkok, promovarea
si aplicarea acestor standarde la nivel
national.

Ministrul Justitiei a multumit partene-
rilor de dezvoltare pentru acest proiect,
care va fi util angajatilor din sistemul
administratiei penitenciare, menti-
onédnd ci ,respectarea drepturilor
persoanelor detinute este o prioritate
pentru Ministerul Justitiei”.

»Acest ghid va creste nivelul cunos-
tintelor si competentelor angajatilor
in asigurarea respectdrii drepturilor
femeilor, cunoasterea standardelor
si practicilor internationale”, a spus
directoarea Administratiei Nationale
a Penitenciarelor, Liuba Jignea-Su-
veica.

Ghidul a fost elaborat in cadrul
proiectului ,,Sporirea accesului

la justitie, asistentd juridica si

sprijin psihologic pentru femeile in
detentie”, in perioada 2017-2019

cu suportul financiar al Biroului de
Cooperare a Elvetiei in Moldova si al
Guvernului Suediei.

octombrie-decembrie 2019 29



.%y

Un nou ghid pentru recrutarea si instruirea
personalului din penitenciare
si serviciilor de probatiune

onsiliul Europei a emis

pe 6 noiembrie un nou

set de linii directoare,

care au ca scop asis-

tarea celor 47 de state
membre in imbunatatirea recrutarii,
educatiei, instruirii si dezvoltarii
profesionale a personalului peni-
tenciar si al probatiunii. Ghidul a
fost elaborat pentru a impartasi cele
mai bune practici, tinand cont de
diversitatea criteriilor utilizate pana
acum in diferite tari.

Documentul subliniaza o serie de
principii pe care guvernele ar trebui
sd le respecte, de exemplu, ca nivelul
de personal si fie suficient, ca anga-
jatii sd aiba un statut profesional si o
pregitire adecvata si sa isi desfasoare
activitatea ghidati de o eticd profesio-
nald ridicata.

Liniile directoare contin recoman-
dari specifice cu privire la nivelurile
minime de invitamant ale persona-

lului si la criteriile de recrutare, care

ar trebui realizate in mod corect si
transparent, tindnd cont de capacititile
si valorile personale necesare pentru
angajatii sistemului penitenciar si
serviciilor de probatiune.

Un alt aspect subliniat este faptul cd
procesele de recrutare ar trebui sa
urmdreasca incurajarea diversitatii
personalului, pentru a face fatd nevo-
ilor specifice ale diferitilor suspecti si
infractori, inclusiv abilitati lingvistice
si interculturale adecvate. Acesta este si
motivul pentru care informatia despre
posturile vacante ar trebui sa fie cat
mai transparentd si cat mai desfasu-
ratd, pentru a permite aplicarea unei
largi diversitati de candidati.

In plus, liniile directoare subliniaza
importanta oferirii personalului din
penitenciare si probatiune o educatie si
pregatire adecvate in domenii specifice
de cunostinte si practicd, precum si
necesitatea unui sistem transparent de

evaludri anuale ale performantei, care
sd permitd dezvoltarea profesionala.

In cele din urma, ghidul subliniaza
faptul ca sistemul penitenciar si
serviciile de probatiune ar trebui sa
aibd un cod de eticd universal pentru
personalul lor, iar evaluarea respec-
tarii acestui cod ar trebui sa facd
parte din procedura de evaluare.

Liniile directoare, pe care Comitetul
Ministrilor Consiliului Europei

le-a propus statelor membre si le
rispandeascd intre autoritatile nati-
onale relevante, au fost elaborate ca
urmare a celei de-a 22-a Conferinte
a Consiliului Europei a Directorilor
Serviciilor Penitenciare si de Proba-
tiune, care a avut loc la Lillestrom
(Norvegia ) in iunie 2017, care a vizat
selectia, instruirea si dezvoltarea
personalului.

Traducere: Dan Erusevschi
Sursa: www.coe.int
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Universitate dupa grat
dividendele educatiei detinutilor

DUPA GRATII

thaca, New-York, unde se

afla campusul principal al

Universitatii Cornell, este

la o distantd de mai putin

de o ora cu masina de la
patru inchisori de stat cu securitate
maxima pentru barbati. Proximi-
tatea a dus la un parteneriat intre
institutiile de invitamant superior,
statul New York si o fundatie filan-
tropica care oferd unora dintre acesti
barbati sansa de a dobandi diploma
de colegiu - iar beneficiile se extind
mult peste imbunatitirea vietilor
individuale.

Mai mult de jumatate din detinutii
din Statele Unite executd pedepse
maxime mai mici de opt ani, iar
multi sunt eliberati cu mult inainte
de consumarea pedepselor. In
statul New York, patruzeci la sutd
dintre detinutii care sunt eliberati
vor ajunge din nou in inchisoare
in termen de trei ani. Abilitatea
unui detinut de a avea succes afara
depinde de faptul daca se intoarce
intr-o familie stabild, dacd are

probleme de sandtate mintald sau abuz
de substante, dar si de studiile, si abili-
tatile sale legate de angajare.

Nu este surprinzétor ci detinutii
proaspat eliberati, in comparatie cu
alti solicitanti de locuri de munc,

sd fi renuntat la liceu, iar uneori este
posibil ca o diplomad de liceu sa nu fie
suficientd. Un studiu din Georgetown
a stabilit cd jumitate din toate locurile
de munci create in acest deceniu vor
necesita o educatie mai avansata decét
cea secundard.

Miza este mare si nu doar pentru deti-
nuti. Un studiu asupra detinutilor din
Missouri a aratat ca ratele de reincarce-
rare ,,au fost aproape reduse in juma-
tate pentru fostii detinuti cu un loc de
munca cu norma intreagd, comparativ
cu detinutii similari care sunt someri”.
Fiecare detinut care paraseste sistemul,
ii economiseste acelui stat in medie
25000 dolari SUA anual. La nivel
national, mai mult de 650.000 de
oameni au fost eliberati din inchisorile
de stat in 2010. Prin reducerea ratei de

reincarcerare in jumitate, s-ar putea
economisi 2,7 miliarde de dolari pe
an. Fostii detinuti cu locuri de munca
au, de asemenea, nevoie mai micd de
asistentd publica si, in acelasi timp,
contribuie la bunéstarea societatii,
sub forma de impozite si potential de
achizitii.

Studiul din Missouri araté ca sansele
detinutilor de a gési un loc de munci
cu norma intreagd sunt cu mult mai
mari, dacd finalizeazd un program de
invatamant in inchisoare. O analizd
din 2005 a altor 15 studii similare

a constatat cd, in medie, ratele de
reincarcerare pentru participantii la
programele de invdtdmant in peni-
tenciar au fost cu 46 la sutd mai mici
decat pentru cei care nu participa.

Intre 1972 si 1995, detinutii, care nu
au fost condamnati la pedeapsa cu
moartea sau la detentie pe viata fara
posibilitate de eliberare conditionata,
au putut solicita granturi si fonduri
publice, cum ar fi Programul de
Asistenta Pentru Invitimant din
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New York, pentru a-si compensa
cheltuielile pentru educatie. La ince-
putul anilor *90, in inchisorile din

37 de state existau 350 de programe
de invitimant postsecundar. Insa,
eligibilitatea detinutilor a fost retrasa
ulterior. P4na in 2005, doar o duzina
de inchisori aveau programe post-
secundare, cele mai multe dintre ele
facand parte din eforturile de volun-
tariat ale colegiilor si universitatilor.

Doui dintre aceste inchisori sunt
deservite de CPEP (Programul de
Invitimant in Penitenciare Cornell).
CPEP trimite pedagogi din Cornell
si studenti la institutia de corectie
Auburn, o inchisoare de maxima
securitate si la institutia de corectie
de securitate medie Cayuga. (Nu
existd inchisori de femei in apropiere
de Ithaca.) Programul este punctul
culminant a activitatii incepute de
profesorul englez Winthrop ,,Pete”
Wetherbee, care, firi finantare, a
inceput sa predea in inchisoarea din
Auburn la jumatatea anilor *90.

In 1999, programul a inceput sa
acorde Universitatii Cornell credite
pentru cursurile finalizate. In 2008,
Cornell a incheiat un acord cu

Cayuga Community College (CCC):
Cornell renunta la subventii si taxe
pentru studii; CPEP furnizeaza
instructori si plateste pentru carti,
rechizite scolare si administrarea

programului; iar CCC acorda diplome
asociate.

Astazi CPEP oferi cursuri la aproape
100 de bérbati pe an la Auburn si
Cayuga, pe subiecte care variaza de

la genetica si poezie, la economie

si antropologie medicala. Intr-un
semestru obisnuit, aproximativ o
duzini de membri didactici si studenti
absolventi ai Cornell fac calatoria
dus-intors de doua ore pentru a preda
cursurile, ajutati de 40-50 de asistenti
didactici. Toti, in afard de studentii
absolventi, care primesc o mica bursa,
predau voluntar.

Cand am vizitat programul, am gasit
studenti fliménzi de educatie si
recunoscatori pentru eforturile depuse.
»Acesti barbati sunt destul de extra-
ordinari”, a spus Richard Polenberg,
profesor emerit la Cornell si profesor
premiat, care a predat un curs de
istorie constitutionald la Auburn. ,,Au
un comportament foarte, foarte bun in
clasa si pun intrebari foarte bune”.

CPEP este sustinut de o subventie

de 180.000 dolari SUA pe an de la
Sunshine Lady Foundation, care a fost
fondata de Doris Buffett, sora investi-
torului si filantropului Warren Buffett.

Dupd cum mentioneazd Mary Katzen-
stein, profesoara de Guvernare si Studii
Americane, care a asigurat finantarea

Sunshine Lady, ,,Noudzeci si cinci
la sutd dintre barbatii si femeile din
inchisoare sunt eliberati in societate.
Vrem si se intoarcd oameni care au
invatat doar si-si cizeleze abilitatile
pentru care au ajuns dupa gratii sau
dorim ca, in cartierele noastre, sd se
intoarca oameni care au avut sansa
sa invete abilitdti analitice si sé fie
expusi la valorile etice, pe care le
ofera o educatie a artelor liberale? ”.

De asemenea, CPEP oferd persona-
lului administrativ si de securitate
din sapte institutii diferite posibili-
tatea de a obtine credite Cornell. Tn
afara acestui beneficiu, invifaméntul
in penitenciare pare sd mareasca
siguranta ofiterilor de corectie, deoa-
rece barbatii si femeile definute sunt
ocupati in mod productiv in timpul
detentiei si recruteaza alti definuti in
program.

CPEP a gazduit prima sa ceremonie
de absolvire la Auburn in luna
iunie a anului trecut. Cincisprezece
detinuti au primit diplome in fata
unei audiente, din care faceau parte
membrii familiei lor, Comisarul de
Stat Pentru Corectii din New York,
Brian Fischer, si Doris Buffett.

»Am fost frapatd de dedicatia
participantilor, a cadrelor didactice,

a studentilor si a administratiei”, a
spus Buffett. ,,Barbatii sunt hotédrati
sd foloseascd aceasta oportunitate
pentru a crea vieti mai bune pentru ei
si pentru familiile lor”.

LInvatamantul nu este singura cale
spre recuperarea i protejarea demni-
tatii unei persoane in inchisoare, dar
este una majora”, a scris Matthew
Spellberg, care a predat literatura
comparativé intr-o inchisoare din
New Jersey, fiind student absolvent
la Princeton. ,,Executat corect, ofera
o modicitate a autoritatii necesare
unei persoane pentru crearea de sine:
face ca o persoana s fie, intr-un
mod modest, stapan al propriei sale
minti”.

,In sfarsit imi pot dovedi capaci-
tatea de a face bine, de a-mi antrena
disciplina si de a-mi spori adaptabi-
litatea”, a declarat studentul detinut
Christopher Shaphard.

Tradus si adaptat: Dan Erusevschi
Sursa: www.forbes.com

32 www.positivepeople. md




RUBRICA JURISTULUI

Cine este vinovat

si cum trebuie de procedat.

Avocata Institutului pentru

Drepturile Omului din Moldova se
pronunta asupra celor mai frecvente
incalcari ale drepturilor pacientilor

iecarui cetitean al

Republicii Moldova

ii este garantat prin

Constitutie dreptul la

ocrotirea sanatatii. Din
pacate, in realitate, acest drept este
adesea incalcat. Este incalcat atat de
des, incét cu timpul aceste incélcari
devin o normalitate. Am colectat
cele mai frecvente incilcari ale
drepturilor pacientilor si am rugat-o
pe Olesea Doronceanu, avocata
Institutului pentru Drepturile
Omului (IDOM) sa le comenteze.
Va recomandam neaparat sa le
memorati.

I Copilul meu este internat in
Sectia de Reanimare si Terapie
Intensiva. $i mie nu mi se
permite sé stau langa el. Eu am
dreptul sa stau langi copil atata
timp cét vreau?

Da. In iunie 2017, Ministerul Sanatatii
a elaborat si aprobat un Regulament
cu privire la accesul reprezentan-
tilor legali in Sectiile de Reanimare
si Terapie Intensiva. Regulamentul
prevede expres dreptul reprezentan-
tilor legali (parintii, tutorele) de a se
afla alaturi (nelimitat, atat ziua, cat si
noaptea) de minorul pand la vérsta
de 3 ani in Sectia de Reanimare si
Terapie Intensiva.

Totodata, Regulamentul prevede si
obligatiile impuse parintelui insotitor
pe perioada aflarii impreund cu
minorul (spre exemplu obligatiile de
a purta masca, halat, bahile, semnarea
acordului de confidentialitate, inter-
zicerea inregistrarilor video, audio),
precum si cazurile cand personalul
medical poate interzice accesul repre-

zentantilor legali in Sectia de Reanimare
(aflarea in stare de ebrietate, bolnavi de
boli cantagioase, in timpul resuscita-
rilor etc.).

I Cind eu am niscut, copilul a fost
vaccinat fira consimtaméntul
meu. Medicii au avut dreptul sa
faca acest lucru?

Nu, personalul medical nu este in drept
sd imunizeze copilul in lipsa acordului
informat §i exprimat in forma scrisa al
parintelui.

Exista o Hotdrare de Guvern nr. 1113
din 06.10.2016 cu privire la aprobarea
Programului National de Imunizari
pentru anul 2016-2020 ce prevede
categoriile de populatie, vérsta si lista
imunizérilor obligatorii ale copiilor.

Totodata, conform art. 13 al Legii nr.
263 din 27.10.2005 cu privire la dreptu-
rile si responsabilitétile pacientului:

1) O conditie obligatorie premerga-
toare interventiei medicale este
consim{amantul pacientului, cu
exceptia cazurilor prevazute de
prezenta lege.

(2) Consimtamantul pacientului
la interventia medicala poate fi
oral sau in scris si se perfecteaza
prin inscrierea in documentatia
medicald a acestuia, cu semnarea
obligatorie de citre pacient sau
reprezentantul sdu legal (ruda
apropiatd) si medicul curant.
Pentru interventiile medicale cu
risc sporit (caracter invaziv sau
chirurgical), consimtamantul se
perfecteaza obligatoriu, in forma
scrisa, prin completarea unui
formular special din documen-

tatia medicala, denumit ,,acord
informat”. Lista interventiilor
medicale care necesitd perfectarea
acordului informat in forma
scrisa si modelul formularului
respectiv se elaboreaza de citre
Ministerul Sdnatatii, Muncii §i
Protectiei Sociale.

(3) Acordul informat trebuie sa
contini in mod obligatoriu
informatia, expusd intr-o forma
accesibild pentru pacient, cu
privire la scopul, efectul scontat,
metodele interventiei medicale,
riscul potential legat de acesta,
posibilele consecinte medico-so-
ciale, psihologice, economice
etc., precum si privind variantele
alternative de tratament si ingri-
jire medicala.

=

(4) Pacientul sau reprezentantul sau
legal (ruda apropiata) are dreptul
de a renunta la interventia
medicald sau de a cere incetarea
acesteia la orice etapd, cu exceptia
cazurilor prevazute la art.6, cu
asumarea responsabilitatii pentru
o atare decizie.

De asemenea, Ordinul Ministerului
Sanatatii nr. 303 din 06.05.2010
privind Lista interventiilor medicale
care necesita perfectarea acordului
informat, in Anexa nr.2 sunt specifi-
cate Interventiile parenterale, inclusiv
imunizéri la lista de interventii pentru
care acordul informat al reprezentan-
tului legal este obligatoriu.

[ Vecina mea a fost internati in
spital cu un copil. Mama este
obligata sa cumpere medica-
mente, catetere si scutece. Acest
lucru este legal?
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Nu, deoarece conform Legii nr. 1585
din 27.02.1998 cu privire la asigurarea
obligatorie de asistentd medicala,
copiii beneficiaza de asistentd medi-
cald gratuitd prevazuta in Programul
unic al asigurarii obligatorii de asis-
tentd medicald, elaborat de Ministerul
Sanatatii Muncii si Protectiei Sociale
si aprobat de Guvern.

Astfel, institutiile medicale trebuie sd
fie dotate cu medicamente (catetere,

perfuzii etc.) necesare acordarii asis-

tentei medicale calitative si in volum
deplin.

In privinta scutecelor pentru copii

- institutia medicala ar putea oferi
parintilor scutece, dar totusi pentru
o perioada scurtd de timp, deoarece
sarcina institutiei medicale constd in
acordarea asistentei medicale, nu si
asigurarea materiald a minorilor cu
produse de igiend personald.

B Lascoali/ gradiniti copiilor
li se cere sa treaca o examinare
medicald, spunandu-li-se ca
acest lucru este obligatoriu. Ei
pot sa efectueze examinarea

copilului fara consimtamantul
meu? $i eu pot si refuz efectuarea
unei astfel de examinari?

Totul depinde de tipul controlului
medical al copilului. Dacd examinarea
medicald este doar una vizuala §i nu
are un caracter invaziv, atunci acordul
parintelui nu va fi solicitat.

Daca copilul urmeazi sa fie supus unei
examinari medicale cu risc sporit,
caracter invaziv sau chirurgical, atunci
acordul reprezentantului legal exprimat
in forma scrisa este obligatoriu. De
asemenea, reprezentantul legal are
dreptul sé refuze examinarea copilului.

*Veziart. 13 din Legea nr.263 din
27.10.2005 cu privire la drepturile si
responsabilitatile pacientului si Ordinul
Ministerului Sanétitii nr.303 din
06.05.2010 privind Lista interventiilor
medicale care necesitd perfectarea
acordului informat.

I Cand am fost internati cu copilul
in spital, sotului meu nu i se
permitea sa intre in salon si sa
stea cu copilul, argumentan-

du-i-se ca copilul trebuie sa stea
doar cu mama. In acest fel, au
fost incalcate drepturile mele?

Nu existd nici o restrictie legala vizavi
de faptul cine anume are dreptul sa
stea cu copilul in institutia medicald,
mama sau tatdl.

De reguld, minorul va fi internat
impreuna cu unul dintre parinti, in
functie de disponibilitatea acestora. In
practicd, deseori mama sta impreund
cu copilul i din acest considerent
personalul medical este mai rezervat
in privinta tatalui, insd aceasta situatie
nu reprezinta un argument intemeiat
pentru a refuza accesul tatdlui in
salonul unde este internat minorul.

. Recent, am solicitat 0 ambu-
lanta, care a luat copilul (care
este adolescent) cu apendicita la
spital si imediat I-au dus in sala
de operatie. Medicii ar fi trebuit
sa obtina de la mine consinta-
mantul scris? Si sub ce forma?

Da, pentru interventiile chirurgicale
este obligatoriu acordul informat si
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exprimat in forma
scrisa al reprezen-
tantului legal.

Aceasta obligatie

a personalului
medical este
prevazuta in art. 13
din Legea nr. 263
din 27.10.2005 cu
privire la drepturile
si responsabilita-
tile pacientului si
Ordinul Ministe-
rului Sanatatii nr.
303 din 06.05.2010
privind Lista inter-
ventiilor medicale
care necesita perfec-
tarea acordului
informat.

(2) Consimta-
mantul pacientului
la interventia medicala poate fi

oral sau scris si se perfecteaza prin
inscrierea in documentatia medicald
a acestuia, cu semnarea obligatorie
de catre pacient sau reprezentantul
sau legal (ruda apropiatd) si medicul
curant. Pentru interventiile medi-
cale cu risc sporit (caracter invaziv
sau chirurgical), consim{dmantul

se perfecteazd obligatoriu, in forma
scrisa, prin completarea unui
formular special din documentatia
medicald, denumit ,,acord informat”.
Lista interventiilor medicale care
necesitd perfectarea acordului
informat in forma scrisa si modelul
formularului respectiv se elaboreaza
de citre Ministerul Sanatatii, Muncii
si Protectiei Sociale.

B Suntem o familie cu venituri
foarte mici. Recent, copilul
s-a imbolnavit. Am chemat
medicul, care ne-a spus ca nu
sunt medicamente gratuite. Intr-
adevar nu ni se cuvine nimic in
asemenea caz?

Acordarea asistentei medicale nu
poate fi conditionata de nivelul de trai
sau venitul unei familii.

In Moldova existd un Programul unic
al asigurdrii obligatorii de asistentd
medicald, elaborat de Ministerul Sana-
tatii Muncii §i Protectiei Sociale si
aprobat de Guvern, precum si o Listd
a denumirilor comerciale a medica-
mentelor compensate, elaborata si

publicatd anual. Daca medicul a stabilit
o diagnoza si a prescris tratament
minorului din lista medicamentelor
compensate, atunci minorul trebuie

sd beneficieze in mod gratuit de aceste
medicamente.

I Cand am fost diagnosticata
cu tuberculoza / HIV, medicul
de familie a telefon imediat la
gradinita / scoala, pe care copilul
meu o frecventeaza si a spus
tuturor despre diagnoza mea. Din
acest motiv, copiii au incetat sa
mai prieteneasca cu copilul meu.
Medicul a avut dreptul sa proce-
deze astfel?

Nu, deoarece informatia cu privire

la starea de sdndtate a unei persoane
este confidentiala si poate fi divulgata
tertilor doar in cazuri exceptionale
prevazute de lege.

Conform art. din Legea nr. 263 din
27.10.2005 cu privire la drepturile si
responsabilitatile pacientului:

(1) Toate datele privind identitatea si
starea pacientului, rezultatele inves-
tigatiilor, diagnosticul, pronosticul,
tratamentul, precum si datele cu
caracter personal sant confidentiale
si urmeazd a fi protejate si dupa
moartea acestuia.

(2) Confidentialitatea informatiilor cu
privire la solicitarea de asistenta
medicald, examinare si tratament,

inclusiv a altor informatii ce
constituie secret medical, este
asigurata de medicul curant si
specialistii implicati in acordarea
serviciilor de sandtate sau in cerce-
tarea biomedicald (studiul clinic),
precum si de alte persoane carora
aceste informatii le-au devenit
cunoscute datoritd exercitarii obli-
gatiilor profesionale si de serviciu.

(6) Persoanele care, in exercitiul
functiunii, au primit infor-
matii confidentiale, de rand cu
personalul medico-sanitar si
farmaceutic, poartd rispundere,
in conformitate cu legislatia,
pentru divulgarea secretului
medical, ludndu-se in considerare
prejudiciul adus prin aceasta
pacientului.

Legea nr. 264 din 27.10.2005 cu
privire la exercitarea profesiei de
medic prevede:

Articolul 13. Secretul profesional

(1) Medicul este obligat sa pastreze
secretul profesional.

(2) Informatiile despre solicitarea
asistentei medicale, despre starea
sandtatii, diagnostic si alte date
obtinute de medic in exami-
narea §i tratamentul pacientului
constituie informatii personale si
secretul profesional al medicului
si nu pot fi divulgate.
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criza opioidelor

xpertii spun ca Statele

Unite sunt in paro-

xismul unei epidemii de

opioide. Se estimeaza

ci 10,3 milioane de
americani cu vérsta de 12 ani si mai
mult au facut abuz de opioide in
2018, dintre care - 9,9 milioane au
abuzat de analgezice farmaceutice si
808 000 de heroina.

Opioidele sunt medicamente create
pentru a reproduce proprietatile
analgezice ale opiumului. Analgezi-
cele eliberate in baza de prescriptie,
precum morfina, oxicodona si
hidrocodona sunt opioide. Drogurile
ilegale, precum heroina si fentanilul
produs ilicit sunt, de asemenea,
opioide (cuvéntul ,,opioid” provine
de la cuvantul ,opium”).

In 2017, au fost peste 70.200 de
decese prin supradozaj in Statele
Unite, 47.600 dintre aceste decese

au implicat opioide. Peste 130 de
persoane au murit in fiecare zi din
cauza supradozelor legate de opioide
in 2016 si 2017, potrivit Departamen-
tului Sdnatatii si Serviciilor Umane
din SUA.

Volumele opioidelor pe bazi de
retetd au atins valori maxime in
2011, cu echivalentul a 240 miliarde
de miligrame de morfina prescrise,
potrivit firmei de cercetare de piata,

Institutul IQVIA pentru Stiinta
Datelor Umane. In 2018, volumul de
opioide pe baza de retetd a scazut cu
echivalentul a 29,2 miliarde de mili-
grame de morfind, o scadere conside-
ratd brusca.

Alabama, Arkansas, Mississippi si
Tennessee au avut cele mai mari rate
de prescriptie de opioide in 2017.

B Opioide obisnuite

Opioidele, cum ar fi morfina si
codeina, sunt derivate in mod natural
din plantele de mac de opiu, cultivate
mai des in Asia, America Centrala si
America de Sud. Heroina este un drog
ilegal sintetizat din morfina.

Hidrocodona si oxicodona sunt
opioide semi-sintetice, fabricate in
laboratoare cu ingrediente naturale si
sintetice. Intre 2007 si 2016, cel mai
prescris opioid a fost hidrocodona
(Vicodin). In 2016, 6,2 miliarde de
pastile de hidrocodona au fost distri-
buite la nivel national. Al doilea cel
mai raspandit opioid a fost oxicodona
(Percocet). In 2016, 5 miliarde de
tablete de oxicodona au fost distribuite
in Statele Unite, potrivit IQVIA.

Fentanilul este un opioid complet
sintetic, initial creat ca un anestezic
puternic pentru chirurgie. De
asemenea, se administreaza pentru
ameliorarea durerii severe asociate

cu boli terminale, precum cancerul.
Medicamentul este de pand la 100 de
ori mai puternic decat morfina. Doar
o mica dozd poate fi mortald. Fenta-
nilul produs ilegal a fost un factor
determinant in numarul de decese
prin supradozaj din ultimii ani.

Metadona este un alt opioid complet
sintetic. De obicei, se elibereaza
dependentilor de heroind in recupe-
rare, pentru a ameliora simptomele
de sevraj.

Opioidele se leagd de receptorii
din creier si maduva spindrii,
perturband semnalele de durere.
Ele, de asemenea, activeazi zonele
de recompensa ale creierului, prin
eliminarea hormonului dopamina,
crednd o senzatie de euforie sau o
»turmentare”.

Comitetul International pentru
Controlul Stupefiantelor raporteaza
cé Statele Unite sunt tara cu cel
mai mare consum de hidrocodona.
In 2017, aproximativ 99,2% din
consumul global total de hidroco-
doni a fost in America.

I Dependenta

Dereglarea de utilizare a opioidelor
este termenul clinic pentru depen-
denta sau abuzul de opioide.

Persoanele care devin dependente de
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opioide pot avea simptome de sevraj
atunci cand inceteazi sa utilizeze
medicamentul. Dependenta este
adesea cuplata cu toleranta, ceea ce
inseamnad ca utilizatorii trebuie sd

ia doze din ce in ce mai mari pentru
acelasi efect.

Persoanele care devin dependente

de pastile analgezice pot trece la
heroind, deoarece aceasta este mai
putin costisitoare decat medica-
mentele cu prescriptie medicala.
Persoanele care sunt dependente de
opioide cu prescriptie medicala sunt
de 40 de ori mai susceptibile sa devina
dependente de heroina.

Din 2010 pana in 2017, decesele prin
supradoza de heroina au crescut de
cinci ori.

Ca tratament pentru supradoze se
utilizeaza un medicament numit
naloxona, disponibil sub formi de
injectie sau spray nazal. El blocheaza
sau inverseaza efectele opioidelor si
este adesea purtat de primii respon-
denti.

I Reglementare si finantare

Legea Vindecarilor Secolului XXI,
adoptata in 2016, a alocat statelor 1
miliard de dolari SUA pe parcursul
a doi ani ca subventii pentru criza
de opioide, oferind finantare pentru
programe extinse de tratament i
prevenire. In aprilie 2017, Secretarul
pentru Sandtate si Servicii Umane,
Tom Price, a anuntat distribuirea
primei runde de 485 milioane dolari
in subventii citre toate cele 50 de
state si teritorii americane.

In august 2017, procurorul general
Jeff Sessions a anuntat lansarea unei
Unitéti de Detectare a Fraudelor

si Abuzurilor Opioide in cadrul
Departamentului Justitiei. Misiunea
unitatii este de a urmari persoanele
care comit fraude legate de opioide in
domeniul sanatatii. Departamentul
Justitiei numeste, de asemenea,
procurori federali, care se vor speci-
aliza in cazurile de fraude opioide
in domeniul sdnétatii, ca parte a
unui program pilot de trei ani in 12
jurisdictii la nivel national.

Pe 24 octombrie 2018, presedintele
Donald Trump a aprobat legislatia
opioidd. Legea SUPORT pentru Paci-
enti si Comunitati include dispozitii
care vizeaza promovarea cercetdrii
pentru a gisi noi medicamente
pentru alinarea durerii, care nu vor
crea dependentd. Mai mult ca atat,

ea extinde accesul la tratament pentru
dereglarile de consum de substante
pentru pacientii Medicaid.

Legislatiile de stat introduc, de
asemenea, masuri pentru reglemen-
tarea clinicilor de durere si limitarea
cantitétii de opioide, pe care medicii le
pot dispensa.

Mai multe procese legale asociate cu
opioidele au fost inregistrate de state,
judete, orase si triburi.

B Istoria aparitiei crizei

1861-1865 - In timpul Rizboiului
Civil, medicii folosesc morfina ca
anestezic pe campul de lupta. Multi
soldati devin dependenti de acest
medicament.

1898 - Heroina este produsa pentru
prima datd in comert de citre Bayer
Company. La acea vreme, se crede ci
heroina creeazd mai putind dependenta
decat morfina, fiind astfel distribuita
persoanelor care sunt dependente de
morfina.

1914 - Congresul adoptd Harrison
Narcotics Act, care prevede ca medicii
sd scrie retete pentru stupefiante
precum opioidele si cocaina. Importa-
torii, producatorii si distribuitorii de
stupefiante trebuie sé se inregistreze
la Departamentul Trezorerie si sd
pliteasca taxe pe produse.

1924 - Legea Anti-Heroina interzice
producerea si vanzarea de heroind in
Statele Unite.

1970 - Actul Substantelor Controlate
devine lege. Creeaza grupiri (sau
categorii) de medicamente pe baza
potentialului de abuz. Heroina este

un medicament din Categoria I in
timp ce morfina, fentanilul, oxicodona
(Percocet) si metadona sunt Categoria
II. Hidrocodona (Vicodin) este initial
un medicament din Categoria III.
Ulterior este recalificat ca medicament
din Categoria II.

10 ianuarie 1980 - O scrisoare inti-
tulata ,Dependenta rara la pacientii
tratati cu stupefiante” este publicatd

in New England Journal of Medicine.
Ea analizeaza incidentele dependentei
de analgezice la o populatie foarte
specifica de pacienti spitalizati, care au
fost monitorizati indeaproape. Devine
citat pe scard larga ca dovada ci stupe-
fiantele sunt un tratament sigur pentru
durerea cronica.

1995 - OxyContin, o versiune cu
actiune indelungata a oxicodonei, care

elibereaza lent medicamentul timp de
12 ore, este introdusd si comercializatd
agresiv ca un analgezic mai sigur de
catre producatorul Purdue Pharma.

10 mai 2007 - Purdue Pharma se
declard vinovat pentru cd a promovat
OxyContin in mod ingelator ca
fiind mai sigur si creand mai putind
dependentd decat alti opioizi.
Compania si trei directori sunt
acuzati de ,inducerea in eroare si
fraudarea medicilor si a consuma-
torilor”. Purdue si directorii sunt
de acord sa plateascd amenzi penale
si civile in suma de 634,5 milioane
dolari SUA.

2010 - FDA (Administratia Alimen-
telor si Medicamentelor) aproba o
versiune ,descurajatoare a abuzului”
de OxyContin, pentru a ajuta la
reducerea abuzului. Cu toate acestea,
oamenii incé gasesc modalitati de a
o abuza.

20 mai 2015 - DEA (Directia Anti-
Drog) anunta ca a arestat 280 de
persoane, inclusiv 22 de medici si
farmacisti, dupa o operatiune de 15
luni, centrata pe furnizorii de servicii
medicale, care distribuie cantitati
mari de opioide. Operatiunea, denu-
mita Operatiunea Pilluted, este cea
mai mare din istoria DEA.

18 martie 2016 - CDC (Centrul
pentru Prevenirea si Controlul
Bolilor) publici linii directoare
pentru prescrierea opioidelor pentru
pacientii cu dureri cronice. Reco-
mandarile includ prescrierea de anal-
gezice eliberate fara prescriptie, cum
ar fi acetaminofenul si ibuprofenul,
in locul opioidelor. Medicii sunt
incurajati sd promoveze exercitiile
fizice §i tratamentele comportamen-
tale, pentru a ajuta pacientii sa faca
fata durerii.

29 martie 2017 - Trump semneaza
un ordin executiv, prin care se solicitd
infiintarea Comisiei Presedintelui de
Combatere a Dependentei si a Crizei
de Opioide. Chris Christie, noul
guvernator din New Jersey, este ales
in functia de presedinte al grupului,
cu ginerele lui Trump, Jared Kushner,
in calitate de consilier.

31 iulie 2017 - Dupa o intarziere,
comisia de la Casa Alba ce exami-
neazd epidemia de opioide a natiunii
lanseazé raportul provizoriu, solici-
tand lui Trump si declare o urgenta
nationald de sanatate publica pentru a
combate criza in curs de desfasurare.
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22 septembrie 2017 — Reteaua
farmaceutica CVS anunté ca va
implementa noi restrictii privind
eliberarea opioidelor in baza de
prescriptie, furnizind o cantitate
limitata de sapte zile pacientilor care
sunt noi in terapia durerii.

1 noiembrie 2017 — Comisia opioida
isi publicé raportul final. Cele 56

de recomandri ale sale includ o
propunere de creare a instantelor

de droguri la nivel national, care

ar plasa dependentii de opioizi

in unitdti de tratament, in loc de
inchisoare.

9 februarie 2018 - Un acord bugetar
semnat de Trump autorizeazi 6 mili-
arde de dolari SUA pentru progra-
mele opioide, cu 3 miliarde de dolari
alocati pentru 2018 si 3 miliarde de
dolari alocati pentru 2019.

27 februarie 2018 - Procurorul
general Jeff Sessions anunta o

noud initiativd opioida: Grupul de
lucru pentru Interdictie si Litigiu
(PIL). Misiunea grupului de lucru
este sa sprijine jurisdictiile locale
care au intentat procese impotriva
producitorilor si distribuitorilor de
medicamente eliberate cu prescriptie
medicald.

19 martie 2018 - Administratia
Trump prezinta o initiativd de
stopare a abuzului de opioide. Cele
trei domenii de concentrare sunt
aplicarea legii si interdictia; preve-
nirea si educatia printr-o campanie
publicitara; si asistenta in cautarea
unui loc de munca pentru persoanele
care lupta impotriva dependentei.

9 aprilie 2018 - Directorul servi-
ciului public de sanitate din SUA
emite un aviz care recomanda
americanilor s aiba in dotare medi-
camentul care inverseaza suprado-
zajul cu opioide, naloxona. Un aviz
al serviciului public de sdnatate este
un instrument rar folosit pentru a
transmite un mesaj urgent. Ultimul
aviz emis de director, in urma cu mai
bine de un deceniu, s-a concentrat pe
bautul in timpul sarcinii.

1 mai 2018 - Jurnalul Asociatiei
Medicale Americane publica un
studiu, care constatd cd opioidele
sintetice, precum fentanilul, au
provocat aproximativ 46% din
decesele de opioide in 2016. Aceasta
este o crestere de trei ori fatd de 2010,
cand opioidele sintetice au fost impli-
cate in aproximativ 14% de decese
prin supradozaj de opioide. Este

prima data cand opioidele sintetice au
depasit opioidele pe baza de prescriptie
medicala si heroina ca principala cauza
de supradozaj fatal.

30 mai 2018 - Revista Medical Care
publica un studiu care estimeazi costul
de abuzuri de substante pentru depen-
denta de opioide a fost de 78,5 miliarde
dolari SUA in 2013.

7 iunie 2018 - Casa Albd anunta o
noud campanie publicitara de consti-
entizare a publicului de milioane de
dolari pentru combaterea dependentei
de opioide. Primele patru anunturi ale
campaniei se bazeazd pe povesti adeva-
rate, care ilustreazd metodele la care
au recurs tinerii adulti pentru a obtine
drogurile puternice.

12 decembrie 2018 - Conform
Centrului National de Statistica in
Sanitate, fentanilul este acum cel
mai frecvent medicament implicat in
supradozele medicamentoase. Rata
supradozelor medicamentoase care
implica opioidul sintetic a crescut cu
aproximativ 113% in fiecare an, din
2013 pand in 2016.

14 ianuarie 2019 - Consiliul National
de Securitate constati ca, pentru prima
data inregistrat, sansele de a muri

din cauza unui supradozaj de opioide
in Statele Unite sunt acum mai mari
decét cele ale mortii intr-un accident
de vehicul.

18 martie 2019 - Peste 600 de orase,
judete si triburi americane din 28

de state intenteaza un proces federal
impotriva a opt membri ai familiei
Sackler, familia care conduce Purdue
Pharma. Procesul afirmi ci familia

a mdrit vinzdrile prin crearea unei
»haratiuni, noi de ingrijire a sanatatii
”, una in care opioidele sunt conside-
rate sigure si eficiente pentru utilizarea
pe termen lung, iar durerea este tratata
agresiv cu orice pret”.

2 mai 2019 - Cinci directori de la
Insys Therapeutics, producitor al unei
versiuni de fentanil numit Subsys, sunt
gasiti vinovati in acuzatiile federale de
mituire a medicilor pentru a prescrie
analgezicul persoanelor care nu au
avut nevoie de el.

26 mai 2019 - Producatorul de medi-
camente Teva Pharmaceuticals ajunge
la un aranjament de 85 de milioane
de dolari, pentru a rezolva un proces
intentat de procurorul general din
Oklahoma.

28 mai 2019 - In Oklahoma incepe

un proces juridic major de opioide,
primul de acest fel. Procesul este
asteptat sa stabileasca dacd statele

si municipalitétile pot considera
companiile farmaceutice ca fiind
responsabile pentru criza de opioide.
Paratul in cauza este Johnson &
Johnson.

15 iulie 2019 - Avocatii prezinta
argumente de incheiere in procesul
de opioide din Oklahoma.

17 iulie 2019 - CDC lanseazi date
preliminare care arata o scidere de
5,1% a supradozelor de droguri in
2018. Dacd numirul preliminar este
exact, acesta ar marca prima scadere
anuald a deceselor prin supradozaj in
mai mult de doua decenii.

26 august 2019 - Intr-o decizie

de reper, un judecator din Okla-
homa ordond Johnson & Johnson
sa plateasca 572 milioane dolari
pentru rolul sdu in criza de opioide
a statului. Judecdtorul districtului
Cleveland, Thad Balkman, spune ca
criza de opioide a ,devastat” statul
Oklahoma.

15 septembrie 2019 - Purdue
declara faliment, ca parte a unui
acord de 10 miliarde de dolari pentru
solutionarea proceselor opioide.
Potrivit unei declaratii a presedin-
telui consiliului de administratie al
Purdue, banii vor fi alocati la nivel
national comunitatilor care au difi-
cultati in abordarea crizei.

30 septembrie 2019 - FDA si DEA
anuntd cd au trimis avertismente
catre patru retele online, care
opereaza un total de 10 site-uri web,
despre care agentiile au declarat

ca comercializeazi ilegal versiuni
neaprobate ale medicamentelor
opioide, inclusiv tramadol.

1 octombrie 2019 - Johnson &
Johnson anunta ca a ajuns la un
aranjament de 20,4 milioane de
dolari cu doua judete din Ohio,
inaintea unui proces major de
opioide, care urma sa inceapa pe 21
octombrie in Ohio.

21 octombrie 2019 - Patru companii
farmaceutice ajung la un acord de
260 de milioane de dolari cu judetele
Summit si Cuyahoga din Ohio, doua
dintre reclamantii dintr-un proces
federal. Judetele Summit i Cuyahoga
sunt doud din mai mult de 2.700 de
comunitéti reclamante implicate in
litigii opioide.

Traducere: dan Erusevschi

Sursa: www.cnn.com
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Sa bei sau sa nu bei?

IPLU, DESPRE SANATATE

Care (nu) sunt beneficiile vinului rosu

e crede ca un pahar

periodic de vin poate fi

chiar mai bun decat o

abstinenta completa de la

alcool, dar este posibil sa
nu fie deloc asa, scrie Jessica Brown
in articolul sau din BBC Future.

In ultimele decenii, vinul si-a castigat
o reputatie de produs folositor pentru
sanatate. Consumul de vin rosu este
chiar asociat cu asa efecte ca reducerea
riscului de boli cardiace si cresterea
duratei de viata.

Cu toate acestea, in spatele acestor
zvonuri placute este o altd realitate,
adesea trecuta cu vederea -faptul ca
o cantitate imensd de cercetiri releva
legdtura dintre consumul de alcool si
cancer. O sticld de vin pe sdptamana
este asociata cu un risc sporit de
aparitie a cancerului la nefumatori:

1% pentru barbati si 1,4% pentru femei.
Acest lucru echivaleaza o sticla de vin
pe saptimand cu 5 tigiri pentru barbati
sau 10 pentru femei.

In timp ce s-a depus mult efort pentru
a informa cd fumatul prezinta un risc
crescut de cancer, acest lucru este facut
cu mult mai putin pentru alcool”, a
declarat Mark Bellis, directorul de
cercetare si dezvoltare internationald

a Serviciului de Sénatate Publicd din
Wales. ,Atéata timp cét autoritatile
medicale controleaza informatiile
privind fumatul, industria alcoolului
este lasatd in grija proprie.”

Conceptul modern, potrivit caruia

un pahar de alcool poate fi util se
datoreaza unor cercetéri din anii 1970,
cand oamenii de stiinta au descoperit

ca francezii aveau mai putine sanse sa
sufere de boli de inimd in comparatie cu

alte populatii, in pofida consumului
de cantitati mari de grasimi saturate.
Acest fenomen se numeste ,,paradoxul
francez” i, pand in prezent, raméne
un mister pe care oamenii de stiinta
inca il descifreazd. De atunci, deseori
auzim ca consumul moderat de vin
reduce riscul de boli cardiace, hiper-
tensiune arteriala si diabet.

Intr-unul dintre studiile recente,
oamenii de stiintd au incercat sa
repete circumstantele anilor 1970
din Franta, insa, de aceasta datd,
experimentul a fost realizat in China.
Timp de 10 ani, echipa de cercetare
a urmadrit 500 de mii de adulti din
China, excluzand persoanele cu
sdndtate precard, grupand oamenii
in functie de caracteristicile genetice.
In urma acestui studiu nu a fost
constatatd nicio legaturd benefica
intre consumul de alcool si sanatate.
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Dimpotrivd, cercetarile au relevat ca,
cu cit mai mult bea o persoana, cu
atdt este mai mare probabilitatea si
creascd tensiunea si riscul de accident
vascular cerebral - nu s-a constatat
niciun risc redus pentru persoanele
care consuma una sau trei bauturi
alcoolice pe zi. Acest lucru a deter-
minat oamenii de stiintd sa ajunga

la concluzia cd, desi alcoolul mareste
tensiunea arteriald si poate duce chiar
la accidente vasculare cerebrale, acesta
nu a afectat sinitatea inimii.

Vinul rosu este adesea considerat o
optiune ,sdndtoasa”, datorita antio-
xidantilor, polifenolilor continuti in
acesta. Polifenolii, care pot fi gasiti si
in fructe i legume, reduc inflamatia,
iar in vinul rosu se contin de 10 ori
mai mult decét in cel alb. Alberto
Bertelli, cercetitor la catedra de Stiinte
Biomedicale ale Sanatatii a Univer-
sitatii din Milano, sustine ca vinul
poate fi benefic pentru inima anume
datorita acestei proprietiti antiinfla-
matorii. Bertelli recomanda consumul
a nu mai mult de 160 ml de vin pe zi,
dar intotdeauna cu un fel de mancare,
de preferinta in stil mediteranean.

In ceea ce priveste vinul alb, Bertelli
mai spune: ,,In vinul alb am gasit
doud componente similare cu

uleiul de masline extravirgin, care
este considerat un aliment sanétos,
mai mult sau mai putin in aceeasi
cantitate. Aceste substante, tirozolul
si hidroxiprosolul, s-au dovedit, de
asemenea, eficiente in prevenirea
bolii Alzheimer.” In acelasi timp, nu
exista nicio indoiald ca vinul rosu este

folositor pentru organele digestive,
datorita introducerea diversititii in
microflora organismului.

Deci, care este cea mai sanatoasa
optiune? In mod ideal, abstinenta de
la vinul rosu este mai benefica decat
consumul moderat, in ciuda tuturor
beneficiilor sale, potrivit Caroline Le
Roy, cercetatoare la King’s College
London. Vinul rosu este singura
bautura alcoolici care are oarecare
beneficii pentru sandtate, dar nu
inseamna cd este o optiune sdnatoasd.

Parafrazat de Maxim Kuklev
Traducere: Dan Erugevschi
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