Romania sarbatoreste anul acesta, deloc intamplator as spune, trei mari momente din istoria
aviatiei sale si a celei mondiale: primul zbor cu un avion proiectat, construit si pilotat de catre Aurel
Vlaicu n iunie 1910, primul avion cu reactie proiectat si construit de Henri Coanda in decembrie
1910 si nu in ultimul rand, infiintarea in 1920 a Centrului Medical Aeronautic de catre generalul
doctor aviator Victor Anastasiu, a carui statuie a fost dezvelitd exact acum 10 ani in fata actualului
sediu al Institutului National de Medicina Aeronautica si Spatiala.

Asadar, 90 de ani de medicind aeronauticd in Romania, tara noastra fiind printre primele din
lume care au infiinfat o asemenea institutie medicald si care implicit a inteles rolul major al
factorului uman in aviatie. De-a lungul timpului, indiferent de locatia din Pipera, Ceasornicului sau
actualul sediu, specialistii centrului si-au dovedit profesionalismul in expertiza medicala si
psihologica a personalului aeronautic, certificare recunoscuta international.

[naintasii nostri au construit cu ribdare, meticulozitate si foarte mult suflet ceea ce azi a
devenit Institutul National de Medicind Aeronauticd si Spatiala ,,General dr. aviator Victor
Anastasiu”. Le multumim incd o datad pentru ceea ce au creat si 1i asigurdm cd am inteles mesajul lor
pentru viitor.

Si ce poate fi mai elocvent decdt faptul cd in 2011 Romania, Societatea de Medicina
Aeronauticd din Romania si Institutul National de Medicind Aeronautica si Spatiala, sub auspiciile
Ministerului Apararii Nationale si ale Academiei Internationale de Medicina Aerospatiala vor
organiza pentru prima datd, in aceastd zona geografici a Europei, cel de-al 59-lea Congres
International de Medicina Aerospatiald, care va avea ca logo: ,,Radacini in trecut, aripi in viitor” si
se va deschide cu prezentarea ,,1981 — 2011, 30 de ani de la primul zbor in spatiu al unui cosmonaut
roman”. Cu sigurantd cd acest congres este o mare provocare pentru noi, dar mai ales va fi
confirmarea definitiva si dacad acceptati, oficiald, a rolului si mai ales a locului pe care 1l ocupa
Romania prin Institutul National de Medicina Aeronautica si Spatiala in acest domeniu de activitate,
atat de complex si fascinant.

Nu putem spune decat cd suntem mandri de trecutul si istoria noastrd, dar si de apartenenta
la ceea ce cu modestie putem spune ca a devenit azi Institutul National de Medicind Aeronautica si
Spatiald, un adevarat ,,brand” in medicina romaneasca $i nu numai. Acest lucru a devenit posibil
datoritd sprijinului constant si consistent acordat institutului de catre conducerea Ministerului
Apararii Nationale si care, chiar in aceastd perioada financiard dificila, ne-a asigurat suportul
necesar mentinerii standardelor implementate si dezvoltarii lor.

Prof.univ.dr. Marian MACRI
Presedintele Societatii de Medicina Aeronautica si Spatiala



Dragi colegi,

Dupa citirea in detaliu a programului stiintific, doresc sa va felicit pe toti pentru
aducerea in discutie a celor mai importante aspecte clinice (medicale si chirurgicale) si de cercetare
stiintifica ale specialitatii noastre.

In acelasi timp, ma bucur si sarbatoresc alituri de dumneavoastra 90 de ani de medicini
aeronautica in Romania.

Sa ludm aminte ca datorita eforturilor comune ale clinicienilor si cercetatorilor din lumea
intreagd, starea de sanatate si siguranta personalului aeronautic si a pasagerilor este asiguratd la
nivel mondial.

In sfarsit, dar nu la urma, am intrat in ultima parte a organizarii ICASM 2011. Lucrand
impreund vom putea §i va trebui sd reusim sd oferim un congres de exceptie anul viitor in
septembrie.

Vi doresc toate cele bune si succes in toate activitatile dumneavoastra.

Silvio Finkelstein,
Membru de Onoare S.M.A.R.

Dr. Med. Simona Berbecar, Dr. Simona Berar, As. Daniela Neagu, As. Herminia Pasaili, As.
Raluca Schuster, As. Mihaela Negoiti, As. Mariana Manea, As. Gabriela Ispas

Rezumat

Obiectiv: In ianuarie 2010 a fost initiat in INMAS un amplu studiu clinico-paraclinic
prospectiv in vederea stabilirii modificdrilor adaptative cu specific profesional aparute la personalul
aeronavigant (PAN). Cercetarea reprezinta continuarea si extinderea unui studiu de laborator pe
care |-am desfagurat in INMAS 1in perioada 1994 — 2003.

Material si metodi: In cadrul expertizei medicale periodice a personalului aeronautic am
cercetat pand in prezent 502 frotiuri de sange periferic (FSP) din care la 156 (31,08%) am observat
diverse tipuri de modificdri reactive.

Rezultate: In conditiile in care hemoleucogramele PAN obtinute din analizorul automat
erau normale sau prezentau modificari minime (eozinofilie, neutrofilie, monocitozd moderate), pe
FSP am observat:
eozinofilie moderata (5-21%) la 62 cazuri;
bazofilie moderata (1-3%) la 64 cazuri;
neutrofilie la 11 cazuri;
limfocitoza la 32 cazuri;
monocitoza moderata la 25 cazuri;
prezenta de limfocite reactive (cu citoplasma intens bazofild, cu nucleu de tip tanar, cu
cromatina laxa, unele dintre ele cu nucleu incizat), la 91 cazuri;

7. prezenta de limfoplasmocite la 23 cazuri;

8. LGL (,,large granular lymphocytes™) la 48 cazuri;

9. neutrofile cu nucleu hipersegmentat la 17 cazuri;

10. neutrofile nesegmentate la 9 cazuri;

11. neutrofile cu modificari apoptotice la nivelul nucleului in 7 cazuri.
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Tn cateva cazuri s-au asociat modificiri morfologice de serie eritrocitari si trombocitara.

Concluzii: Lucrarea prezintd rezultatele preliminare de laborator axate pe morfologia
hematologica. Ele justificd studiul de urmarire a unor modificari semnificative la nivel clinic si
paraclinic (hematologic si biochimic) - eventual cu rol de semnal de alarma - la PAN supus
expertizei medicale in INMAS.

Bioch. Daniela Apafaian, Dr. Ilie Capanu, prof. dr. Anca Dinischiotu, conf. dr. Cristina
Munteanu, drd. Mihaela Radu, as. med Angelica Raicu, as. med. Herminia Pasaila

Rezumat

In ultimii ani, dovezi ale unor conditii de stres si ale unor afectiuni oxidative sistemice si
locale, care rezulta dintr-un larg dezechilibru intre productia de oxidant si capacitatea antioxidanta,
au fost raportate pe timpul si dupa expunerea la hipoxie .

Obiectivul acestui studiu este de a analiza daca existd dovezi ale prezentei stresului oxidativ
in conditii simulate de hipoxie de mare altitudine, prin evaluarea markerului peroxidarii lipidice —
malondialdehida (MDA) si a produsilor de oxidare avansata a proteinelor (AOPP).

Cuvinte cheie: hipoxie hipobard, stres oxidativ, peroxidare lipidicd, malondialdehida
(MDA), produsi de oxidare avansata a proteinelor (AOPP) .

Irina Negru, C. Pricop, Gh. Costichescu, O. Nicodin, D. Mischianu, N.Niculescu

Rezumat

Scopul acestei lucrari este de a evalua problemele diagnostice si terapeutice legate de
ureterohidronefroza la pacientele gravide si de a monitoriza impactul sondei ureterale autostatice la
acest grup de paciente. Metoda: Au fost incluse in studiu un numar de 82 gravide care au fost
internate Tn perioada 1 ianuarie 2008 — 31 decembrie 2009. Diagnosticul a fost pus pe baza
elementelor clinice, a datelor de laborator si a ecografiei. Tratamentul conservator a fost decizia
terapeuticd initiala dar, in cazurile in care acesta a esuat, s-a recurs la cateterism ureteral sau
nefrostomie percutanata pentru asigurarea drenajului urinar. Evaluarea avantajelor si dezavantajelor
insertiei sondei JJ a fost facutd printr-un chestionar ce a fost completat (dupa prealabile explicatii)
de catre gravida la domiciliu, dupa externare. Rezultate: Din totalul de 82 gravide internate, 36 au
primit tratament conservator si supraveghere activa. La 42 paciente s-a introdus sonda JJ,
hidronefroza infectata fiind decelata clinic (febrd) si/sau bacteriologic la 29 din cazuri. La 52,4%
(22 cazuri) din gravidele cateterizate a fost necesara schimbarea sondei pana la nastere. Tentativa
esuatd de inserfie a sondei ureterale autostatice a fost urmatd in 4 cazuri de nefrostomie
percutanata. Sonda JJ a fost tolerata acceptabil intr-o proportie de 83,4% conform chestionarului
completat de paciente. Concluzii: Procedurile minim invazive (sonda JJ, nefrostomia percutanata),
efectuate in centre cu experientd, asigurd o solutie eleganta relativ bine tolerata. Chestionarul de
autoevaluare a tolerantei sondei JJ este un instrument util de monitorizare a pacientei. Evaluarea
urologicd a gravidelor descoperite cu litiaza in cursul sarcinii trebuie sa fie regula.
Cuvinte cheie: hidronefroza, gravida, sonda JJ.



Veronica Mercut, Monica Scrieciu, Daniel Ilorgulescu, Mircea Suciu, Monica Banita, Florin
Bobia, Petre Mirasescu, Rizvan Mercut

Rezumat

Bruxismul este termenul general utilizat pentru definirea activitatilor parafunctionale diurne
si nocturne ale aparatului dento-maxilar, care inglobeaza incordarea maxilarelor, frecarea si
scragnitul dintilor, asociate cu uzurd dentara, mialgii ale muschilor masticatori, tulburari ale
articulatiei temporo-mandibulare §i stare de oboseala matinala.

Existda douda forme diferite de bruxism: bruxismul constient din timpul zilei, care se
manifestd in perioadele de anxietate si de tensiune nervoasa si bruxismul nocturn, care se manifesta
in timpul somnului. Adultii pot prezenta fie bruxism diurn, fie bruxism nocturn sau ambele forme,
fata de copii, care prezintd doar bruxism nocturn.

Importanta bruxismului rezida din frecventa mare a acestei afectiuni, intre 6% - 20% dupa
Glaros A.G. (5), patologia multiforma loco-regionala, care altereaza morfologia dintilor si creeaza
dificultati in timpul reabilitarilor orale conventionale sau cu sprijin implantar. Dificultatile
terapeutice se asociaza cu un numar mare de cazuri de esecuri si evolutii nefavorabile ale afectiunii.

Prezenta lucrare stiintificd realizeaza o trecere In revistd a mecanismelor etiopatogenice
implicate in aparitia si Intretinerea bruxismului.

Cuvinte cheie: bruxism, activitate parafunctionala, uzura dentara.

Dr. Dragos George Marinescu

Rezumat

Acest material isi propune o introducere in domeniul implantologiei orale. Sunt prezentate
avantajele acestei metode de restaurare functionald si estetica a cavitatii orale. Sunt descrise succint
materialele, cel mai des folosite, pentru confectionarea implanturilor si protezelor dentare. Se
precizeaza unele aspecte legate de accesibilitatea pacientilor la aceste noi proceduri.
Cuvinte cheie: implantologie orala, biomateriale, restaurare functionala, estetica

Psih. Doina Trandafir, Psih. Dr. Violeta lonescu

Anul acesta se implinesc 100 de ani de cand visatorii au prins aripi. De la porumbelul
mecanic, construit de filozoful grec Archytas din Tarentum (400-365 iHr.), preocuparile pentru
dezlegarea tainelor zborului au continuat s1 multe viefi omenesti au pierit pentru acest vis. Zborul
aparatului imaginat este descris astfel: ,,Porumbelul se sustinea in aer printr-un mecanism secret,
insd odata oprit pe pamant, el nu se mai putea inalta” (vezi ,,Istoria aviatiei romane, p.16). Ridicarea
de la sol, mentinerea acolo pentru o vreme si posibilitatea de a relua zborul erau, agadar, criteriile de
succes. Spatiul legendelor si al mitologiei fusese, in final, cucerit:

M-am ridicat dincolo de limita putintelor omenesti. Am intrat in sfera unde omul nu mai
insemneazad nimic fatd de infinitul atotputernic. (Vlaicu, 1911)



Psiholog Doina Trandafir, psiholog dr. Violeta lonescu, referent luliana Tudor

Rezumat

Structura de personalitate poate fi investigata utilizand teste gen Intrebare-raspuns la alegere
si teste proiective. Acestea din urma permit un raspuns liber din partea subiectului (asa cum sunt
testele Rorsarch si testul arborelui).

Proba ,,Completare de fraze” este un tip de test proiectiv in care este dat un anumit numar de
fraze incomplete ce trebuie continuate. Prin evaluarea acestor completari, psihologul poate extrage
informatii utile legate de personalitatea celui evaluat.

Proba folositd de noi cuprinde 23 de inceputuri de propozitie. Au fost analizate, din
perspectiva continutului lor, 3680 de fraze (160 de subiecti evaluati). Completarile asemanatoare au
fost grupate 1n categorii de raspunsuri. Pentru aceastd etapd a cercetdrii am calculat indicatorii
statistici descriptivi asociati fiecarei fraze si fiecarei categorii de raspuns. S-a constatat ca exista
anumite completari atipice cat si completari cu frecventd mare, ce vor face obiectul unor interpretari
ulterioare.

Cuvinte cheie: evaluarea personalitatii, proba completarii de fraze, test proiectiv, selectie
psihologica piloti.



