
Primele dou` zile ale reuniunii de la
Cluj-Napoca au fost dedicate unor cursuri
organizate de ASNER cu participarea unor
personalit`]i interna]ionale ale neurofiziologiei
clinice: dnii prof. dr. Erik Stålberg (Universitatea
Uppsala, Suedia) [i prof. dr. Florin Amzic`
(Universitatea din Montréal, Canada). P`rinte al

electromiografiei pe o singur` fibr`, metod`
dezvoltat` de mai bine de 35 de ani, profesorul
Stålberg a condus atelierul practic de Explor`ri
electroneurodiagnostice, demers educa]ional \n
care a beneficiat [i de sprijinul dnei Margareta
Grindlund (Suedia), asistent medical. La r~ndul
s`u, profesorul Amzic`, format la ßcoala profeso-
rului Mircea Steriade, \n Canada, dar afirmat
interna]ional prin cercet`rile sale din domeniul
dialogului neuro-glial [i apoi al comei, dsa desco-
perind chiar un nou pattern de activitate cortical`
electric` dincolo de linia izoelectric`, a condus
cursul interactiv despre Bazele neurofiziologice ale
electroencefalografiei. Foarte interesant, acest
program a plecat de la premisa c` doar o profund`
\n]elegere a mecanismelor electrofiziologice poate
garanta o interpretare corect` a datelor EEG, astfel
c` participan]ii la curs au beneficiat de o serie de
explica]ii necuprinse, de regul`, \n manuale, dar
esen]iale pentru practica medical` curent`. Am
re]inut [i avertismentul avizat privind aparenta
complexitate a echipamentelor EEG „avansate“:
num`rul mare de electrozi nu ofer` neap`rat

informa]ii suplimentare, iar filtrarea automat` a
semnalului, de c`tre aparatele moderne, poate
duce uneori la interpret`ri eronate ale traseului
electroencefalografic. Cursul a fost completat cu
prezentarea unei serii de cazuri interesante, de
c`tre dl prof. dr. Dumitru Constantin (Bucure[ti).
Ar mai trebui spus c`, pentru organizarea acestor
dou` programe educa]ionale, ASNER a beneficiat
de recunoa[tere dar [i de un sprijin financiar din
partea IFCN.

Lucr`rile prezentate \n cadrul Conferin]ei
propriu-zise au abordat variate aspecte ale neuro-
fiziologiei clinice, fiecare contribuind la completarea
unui tablou vast al principalelor preocup`ri din
domeniu. Neuropatiile demielinizante au fost amplu
prezentate de dl prof. asoc. dr. Hessel Franssen
(Utrecht, Olanda), dsa particulariz~nd electrodiag-
nosticul unor afec]iuni precum neuropatia motorie
multifocal`, polineuropatia demielinizant` cronic`
inflamatorie, neuropatia cu anticorpi antiglico-
protein` asociat` mielinei (MAG), sindromul
Guillain-Barré. Pentru \n]elegerea corect` a meca-
nismelor patologice [i a fenomenelor electrofizio-
logice, este esen]ial` cunoa[terea \ntregii palete de
posibile afect`ri axonale. Preven]ia pierderilor
axonale reprezint` un obiectiv clinic major, dat fiind
rolul determinant pe care patologia \n cauz` \l joac`
\n determinarea deficitului clinic din neuropatiile
demielinizante. Epilepsia farmacorezistent` a fost
subiectul lucr`rii prezentate de dna dr. Ioana
M\ndru]` (Bucure[ti), vicepre[edinte ASNER. EEG
poate fi un factor de prognostic precoce al evolu]iei
sub tratament [i poate ghida clinicianul \n privin]a
solu]iilor indicate \n cazul e[ecului terapeutic de a
controla crizele: medicamente mai noi, interven]ie
neurochirurgical` sau implantarea unui stimulator
vagal. Protocolul corect din punct de vedere tehnic
al realiz`rii unei \nregistr`ri electroencefalografice a
fost trecut \n revist` de dl dr. Vasile ¥ibre
(Cluj-Napoca). Principiile EEG nu
sunt doar o serie de informa]ii utile, ci
o succesiune de pa[i ce trebuie
parcur[i pentru realizarea [i inter-
pretarea cu succes a traseului EEG.

Abordarea electrodiagnostic` a
simptomelor neurologice ale mem-
brelor a fost prezentat` de dl dr.
Tudor Lupescu (Bucure[ti), pre-
[edintele ASNER. Pe baza datelor
ob]inute prin electroneurografie [i
electromiografie, au fost dezvolta]i
algoritmi logici, care permit
identificarea nivelurilor lezionale.
Autorul atrage \ns` aten]ia asupra
unor posibile capcane diagnostice, ca
urmare a erorilor tehnice sau de
interpretare a rezultatelor, dar [i a
unor posibile variante anatomice.

Electroencefalografia este ade-
sea foarte util` pentru evaluarea
pacien]ilor cu stare de con[tien]`
alterat`, reiese din lucrarea dlui
dr. Bogdan Florea (Cluj-Napoca),
secretarul ASNER, aspecte EEG –
ritmuri lente focale sau generalizate,
com`. Ritmurile lente difuze [i undele
trifazice sugereaz` o disfunc]ie metabolic`, \n
special hepatic`, \n vreme ce elementele focale pot
indica o leziune supratentorial`. Un aspect EEG
„normal“ (cu alterarea con[tien]ei) indic`, de obicei,
o patologie a trunchiului cerebral. çn cazul
encefalopatiilor cu etiologie necunoscut`, se
recomand` \nregistr`ri EEG repetate, cu rol
prognostic.

Continu~nd subiectul abordat de profesorul
Franssen, dl dr. Pierre Lozeron (Paris, Fran]a) a
detaliat studiile de conducere nervoas` necesare \n
neuropatiile demielinizante. Aceste afec]iuni se
caracterizeaz` prin viteze sc`zute ale conducerii
nervoase, cu laten]` prelungit` [i o dispersie
temporal` a undelor, la care se adaug`
r`spunsurile motorii \nt~rziate sau chiar absente.
Amplitudinile motorie [i senzitiv` sunt \ns` relativ
p`strate. Este de re]inut c` numero[i pacien]i nu
pot fi \ncadra]i \n seturile de criterii
electrodiagnostice specifice unei neuropatii
demielinizante, cu toate c` prezint` o astfel de
boal` [i r`spund la tratament. Acestor situa]ii
clinice dificile li se adaug` [i formele atipice, \n care
profilul electric al demieliniz`rii este nespecific,
ceea ce necesit`, pe l~ng` experien]`, investiga]ii
suplimentare sau studii neurofiziologice avansate.

Dl prof. dr. Angelo Bulboac` (Cluj-Napoca) a
prezentat rezultatele unui interesant studiu
microscopic al plachetelor sanguine. Plec~nd de la

premisa unei echivalen]e \ntre proteina contractil`
muscular` [i trombostenina plachetar`, a fost
cercetat` func]ia [i morfologia trombocitar` la un
grup de 14 pacien]i cu miastenia gravis. F`r` s`
g`seasc` tulbur`ri ale hemostazei, rezultatele
indic` o serie de modific`ri morfologice [i
func]ionale plachetare (agregabilitate sc`zut`,
aderare suboptimal` la leziunile endoteliale). Chiar
dac` u[or prematur, autorii se \ntreab` dac`
defectul morfofunc]ional plachetar observat la
bolnavii cu miastenia gravis nu ar putea s` fie
explicat de o afectare a proteinei contractile. Mai
amintim, cu aceast` ocazie, [i prezentarea ampl` a
noilor metode de explorare func]ional` \n scleroza
multipl`, realizat` de dna prof. dr. Maria Ianc`u
(Craiova), cu accent pe evaluarea oftalmologic`,
[tiut fiind c` scleroza multipl` se caracterizeaz`
prin afectarea precoce a vederii.

Dincolo de studiile EEG [i EMG, ca „piloni“ ai
neurofiziologiei clinice, participan]ii la Conferin]a
Na]ional` de la Cluj-Napoca au avut ocazia de a
urm`ri o foarte interesant` prezentare a unei
tehnici de grani]` \ntre Neurochirurgie, Neurologie
[i cercetare fundamental`: stimularea cerebral`
profund` (DBS). Dl prof. dr. Florin Amzic` a
prezentat experien]a proprie, dob~ndit` \n Canada,
\n cadrul unei echipe multidisciplinare complexe.
Chirurgie func]ional` stereotactic`, bazat` pe im-
plantarea unor electrozi \n structuri cerebrale-]int`,
DBS [i-a dovedit utilitatea \n tratamentul simp-
tomatic al bolii Parkinson, al distoniei, al durerii
cronice [i al tremorului. çns` „moda“ DBS pare s`
extind` cercet`rile [i c`tre alte afec]iuni, precum
depresia, sindromul Tourette [i chiar \n boala
Alzheimer. Tehnica propriu-zis` const` \n c~teva
etape bine definite: z identificarea imagistic` a
structurilor-]int` (nucleul subtalamic \n boala
Parkinson, globus pallidus intern \n distonie) z sta-
bilirea, prin neuronaviga]ie, a traseului c`tre

structurile identificate z interven]ia neurochirur-
gical` de asigurare a accesului cerebral z implan-
tarea electrozilor pentru \nregistrare [i stimulare, \n
scopul identific`rii neurofiziologice [i al evalu`rii
func]ionale a structurii-]int` z instalarea electrozilor
definitivi [i a stimulatorului. Cu toate c` rezultatele
interven]iei sunt imediate [i constau \n ameliorarea
spectaculoas` a simptomelor [i a calit`]ii vie]ii, au
fost raportate [i unele tulbur`ri ce pot ap`rea, \n
rare cazuri: apatie, halucina]ii, pariatul compulsiv,
disfunc]ii cognitive sau depresie. Profesorul Amzic`
[i-a ar`tat disponibilitatea total` de a sprijini, prin
valoroasa sa expertiz`, eventualele eforturi ale
medicilor clujeni de a introduce DBS \n practica
acestui centru universitar.

Cu toate c` reuniunea organizat` de ASNER a
cuprins [i alte lucr`ri ce ar merita s` fie men]ionate,
\ncheiem aceast` relatare, dar nu \nainte de a
aminti un moment special oferit de organizatori
participan]ilor: invita]ia de a vizita reamenajata [i
spectaculoasa salin` din Turda. De altfel, acesta a
fost [i locul ales pentru un concert-surpriz`,
sus]inut de profesorul Amzic` (vioar`), al`turi de
profesorul Franssen (vioar`) [i de so]ia acestuia
(pian), cu un repertoriu variat, foarte bine pus \n
valoare de acustica deosebit` a salinei Turda.

Dr. Aurel F. MARIN
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çn perioada 14–16 octombrie 2010 a
avut loc la Timi[oara, gra]ie entuziasmului
binecunoscut al dlui conf. dr. Dorel
S`ndesc, Cursul Na]ional de Ghiduri [i
Protocoale \n Anestezie, Terapie
intensiv` [i Medicin` de urgen]`.

Nivelul \nalt al prezent`rilor [tiin]ifice,
varietatea subiectelor abordate, precum [i
actualizarea permanent` a informa]iei
reunesc \n fiecare an \n ora[ul de pe Bega
at~t autorit`]ile profesionale marcante ale
Rom~niei, c~t [i pre]io[i oaspe]i str`ini.
Volumul consistent editat cu aceast`
ocazie apare astfel ca un mozaic al
pasiunii [i celebrit`]ii \n aceast`
specialitate-liant reprezentat` de Terapia
intensiv`. Un loc aparte \n
cadrul acestuia \l reprezint`
publicarea unora din reco-
mand`rile Societ`]ii Franceze
de Anestezie [i Terapie In-
tensiv` privitoare la hemo-
ragia subarahnoidian` dreap-
t`, formele grave de pre-
eclampsie, managementul
perioperator al pacientului cu
tratament cronic sau purt`tor de
dispozitive medicale, protec]ia renal`
perioperatorie, managementul infarctului
miocardic acut [i coagularea intra-
vascular` diseminat` din reanimare. La
sec]iunea legisla]ie, lucrarea cuprinde
Declara]ia de la Helsinki privind siguran]a
pacientului \n timpul anesteziei [i
Directiva Consiliului Europei din 10 mai
2010 privind protec]ia personalului
medical fa]` de accidentele provocate prin
\n]epare. çn oglind`, volumul editat la
Timi[oara public` [i documente rom~-
ne[ti: Recomand`rile de bun` practic`
medical` ale Societ`]ii Rom~ne de
Anestezie [i Terapie Intensiv` \n
domeniul analgeziei postoperatorii (co-
ordonator conf. dr. Elena Copaciu) [i
Managementul coagulopatiilor induse de
traum` (adaptare a ghidului european de
profil 2010, prezentat \n conferin]` de
conf. dr. Ioana Grin]escu [i prof. dr. Dorel
S`ndesc).

Invita]ii Dan Longrois, Marcel
Vercauteren, Paul Michel Mertes, Thomas
Bein, Bernhard Graf, Mariano Alejandro
Mignini, Jean-Jacques Lehot, Pietro
Martorano, Cristobal Rincon, Cristoph
Wiese [i Andreas Tzanetakis au fost
interlocutori agreabili, receptivi la
interpel`rile speciali[tilor rom~ni, oferind
manifest`rii scopul esen]ial: comunicarea
profesional` paneuropean` \n beneficiul
tuturor participan]ilor. Anestezi[tii din
Rom~nia au perceput dialogul cu
profesorii str`ini ca pe un etalon de
practic` al specialit`]ii, ]in~nd cont de
tendin]a actual` de omogenizare a
nivelului profesional datorit` circula]iei
for]ei de munc` de la Est la Vest.

Dl prof. dr. ßerban Bubenek a
prezentat c~teva subiecte totdeauna de
mare interes \n Terapia intensiv`:
pneumonia asociat` ventila]iei mecanice,
standard de diagnostic [i tratament,
proteina C activat` din planul secund de
recomandare \n sepsisul sever la rolul
actual de strategie obligatorie, salvatoare
de via]`. Ultima sa conferin]` s-a referit la
tehnici de monitorizare hemodinamic`
minim invaziv`. Terapia volemic` va fi

condus` ubicuitar \n viitorul foarte
apropiat cu ajutorul dispozitivelor neinva-
zive de monitorizare a performan]elor
cardiace (debit cardiac, contractilitate,
rezisten]` vascular` periferic`) \n vederea
optimiz`rii prognosticului pacien]ilor cu
risc cardiac \nalt supu[i interven]iilor
chirurgicale noncardiace.

çn acela[i spirit, dna conf. dr. Daniela
Filipescu a prezentat c~teva recomand`ri
privind managementul tratamentului
antiagregant plachetar perioperator al
acestei categorii de pacien]i diferen]ia]i \n
func]ie de tipul interven]iei (urgen]` sau
programat`). Dsa sa a ar`tat cu solide
argumente [tiin]ifice c` \ntreruperea

tratamentului antiagregant
expune la cre[terea dra-
matic` a infarctului acut de
miocard [i decesului perio-
perator, dep`[ind cu mult
riscul hemoragipar prezent \n
cazul continu`rii lui. Despre
embolia pulmonar`, „the
silent killer“, vorbe[te [i
ghidul Societ`]ii Europene de

Cardiologie din 2008, tradus [i adaptat
pentru departamentul de Urgen]` de un
colectiv prestigios: dr. Diana Cimpoe[u,
dr. Antoniu Petri[, dr. Gabriel Tatu
Chi]oiu, dr. C`lin Pop, dr. Diana Tint. Cea
mai bogat` experien]` na]ional` \n ceea
ce prive[te Anestezia [i Terapia intensiv`
a traumei severe a fost valorificat` [i
updatat` cu acurate]e de dna conf. dr.
Ioana Grin]escu, \n conferin]a intitulat`
„Diagnosticul coagulopatiei \n traum`“.
Dsa a oferit, \n cadrul Societ`]ii Rom~ne
de Nutri]ie Parenteral` [i Enteral` pe care
o conduce, o real` oportunitate de
afirmare a tinerilor anestezi[ti, a[a cum o
arat` [i con]inutul excelentei prezent`ri
referitoare la nutri]ia parenteral` la
pacientul critic, a dr. Liliana Mirea.

O men]iune special` merit` cursul de
ventila]ie mecanic` sus]inut de dl prof. dr.
Andreas Tzanetakis, \n care s-au
prezentat in extenso tehnici de „pressure
control ventilation“ [i „pressure support
ventilation“, \nso]ite de explicarea
comparativ` a diferitelor pattern-uri de
ventila]ie. 

Dl prof. dr. Thomas Bein a expus
nomogramele de ventila]ie protectiv` \n
ARDS, ar`t~nd c` exist` dou` practici
diferite de folosire a parametrului PEEP
(positive end expiratory pressure): de
nivel \nalt [i nivel sc`zut. Cre[terea
acestuia se coreleaz` direct propor]ional
cu FiO2 (frac]ia inspirat` de oxigen)
pentru a ob]ine un pH al s~ngelui arterial
de minimum 7,25. Deosebit de util` ar fi
publicarea \n literatura noastr` de
specialitate a acestor corela]ii de
parametri pentru a se putea folosi optim
aparatele de ventila]ie mecanic` \n
beneficiul pacien]ilor cu injurii pulmonare
severe.

Cursul de anestezie regional` [i
ecoghidat` a fost deosebit de util pentru
evolu]ia profesional` a participan]ilor. çn
viitor, profilul de siguran]` al tuturor
manevrelor aferente specialit`]ii noastre
va trebui s` creasc` prin control vizual
(punc]ii, aborduri vasculare etc.).

Dr. Cornelia TçRçß

Ghiduri [i protocoale \n ATI Electrodiagnostic neurofiziologic 
[i recunoa[tere interna]ional`

Continuatoare a ßcolii rom~ne[ti de neurofiziologie clinic`, Societatea de Neurofiziologie
Electrodiagnostic` din Rom~nia (ASNER) a reu[it, \n numai c~]iva ani, nu doar s` ob]in`
recunoa[terea forurilor [tiin]ifice interna]ionale, ca membru cu drepturi depline al Federa]iei
Interna]ionale de Neurofiziologie Clinic` (IFCN), ci un adev`rat reviriment al domeniului \n ]ara
noastr`, prin coagularea eforturilor speciali[tilor rom~ni \n electrodiagnosticul neurologic, prin invitarea
v~rfurilor interna]ionale ale specialit`]ii s` conferen]ieze \n Rom~nia, dar [i prin organizarea de programe
educa]ionale specifice, menite s` contribuie direct la formarea unor genera]ii de medici preg`ti]i
profesional dup` standardele interna]ionale.

Conferin]a Na]ional` de Neurofiziologie Clinic`, a doua asemenea reuniune anual` organizat` de
ASNER, s-a desf`[urat la Cluj-Napoca, \n perioada 14–17 octombrie a.c., cu sprijinul IFCN, al Societ`]ii
de Neurologie din Rom~nia [i al Societ`]ii pentru Studiul Neuroprotec]iei [i Neuroplasticit`]ii.

Prof. dr. Florin Amzic`, \ntr-un excurs asupra
mecanismelor intricate care stau la baza expresiei

electrice a creierului

Prof. dr. Erik Stålberg, exemplificând câteva aspecte practice de EMG

çn perioada 28–30 octombrie
2010, la Cluj-Napoca, s-a
desf`[urat a XI-a Conferin]` a
Asocia]iei Na]ionale de Îngrijiri
Paliative cu tema „Îngrijirea
paliativ` – o invita]ie la cola-
borare“, sub conducerea dnei
dr. Daniela Mo[oiu, pre[edinta
ANIP.

Reuniunea a abordat
multiple teme de specialitate
[i s-a bucurat de o larg`
participare na]ional` (medici,
asisten]i medicali, psihologi,
asisten]i sociali, preo]i etc.),
dar [i de prezen]a unor
invita]i din str`in`tate (SUA
[i Fran]a). S-au discutat subiecte
de interes pentru profesioni[tii
din domeniu, cum ar fi: z perspec-
tivele îngrijirilor paliative \n
România z evaluarea sindromului
dureros cronic z îmbun`t`]irea
îngrijirii cu demnitate a pacien]ilor
afla]i la sf~r[itul vie]ii z spiritua-
litatea z provocarea implicat` de

comunicarea ve[tilor proaste z în-
grijirea copiilor cu boli incura-
bile/terminale sau a pacien]ilor cu
infec]ie HIV. Asistentele medicale
au beneficiat de sesiuni separate
în care au fost comunicate lucr`ri
de cercetare [i au fost discutate
problemele specifice îngrijirii
pacientului terminal. 

O aten]ie deosebit` a fost
acordat` îngrijilor paliative în bolile
non-oncologice. Astfel, dna prof.
dr. Mariana R`doi (Universitatea
„Transilvania“ din Bra[ov), dl dr.
Daniel Hinshaw (Universitatea
Michigan, SUA), dna dr. Diana
Moldovan (UMF Cluj-Napoca) [i
dl conf. dr. Lauren]iu Nedelcu
(Universitatea „Transilvania“ din

Bra[ov) au pledat pe r~nd pentru
implementarea acestui tip de
îngrijiri în insuficien]a cardiac`,
reanimare/terapie intensiv`, ne-
frologie, respectiv la pacien]ii cu
ciroz` hepatic` în stadii avansate.

S-a discutat [i despre
dimensiunea spiritual` a durerii,
acordarea asisten]ei spirituale

fiind nu numai apanajul
preotului, ci un atribut ge-
neral, al tuturor, ca misiune a
calit`]ii de cre[tin; despre
dificult`]ile organiza]ionale,
structurale, financiare sau
legislative inerente unei
specialit`]i aflate totu[i la

\nceput de drum, dar [i despre
oportunit`]ile deosebite pe care le
ofer` aceast` ramur` a medicinii
\n contextul \ngrijirii holistice a
pacientului cu boli incurabile, sub
deviza: „Colaborarea este
esen]a dezvolt`rii“.

Dr. Daciana Nicoleta
DASCåLU

Palia]ia, ca domeniu interdisciplinar

„çngrijirile paliative s-au dezvoltat ca reac]ie la
atitudinea: «Pentru dumneavoastr` nu se mai
poate face nimic!». Aceast` fraz` nu este
adev`rat`; \ntotdeauna mai este ceva de f`cut!“

Dr. Robert Twycross




