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1
Whac-A-Mole medical

,Sistemul de ingrijire a sdnatatii din America nu este
nici sanatos, nici grijuliu, nici un sistem.”
Walter Cronkite,
jurnalist si autor

Tti amintesti Whac-A-Mole? Probabil ci in copilarie ai
jucat acest joc in silile de jocuri i la carnavaluri, asa cum am
ficut-o si eu.

Daci nu cunosti jocul, iatd cum functioneaza. Stai in
fata unui aparat care se afli cam la iniltimea taliei sau a piep-
tului. Aparatul are o zoni de joc cu 5 giuri, un afigaj elec-
tronic de scor si un ciocan mare de cauciuc pe o fringhie.
La momente aleatorii, mici cirtite de plastic ies din gduri si
coboari inapoi. Pe misuri ce jocul continua, viteza creste
treptat. Ai sarcina si lovesti fiecare cirtita inainte ca aceasta
sa se retragd inapoi in gaura sa.

Mi-a luat ceva timp pind mi-am dat seama de ceva: cu
cAt mai repede doboram cirtitele, cu atAt mai mare era scorul
meu. Eram mic si nu intelegeam de ce cirtitele tot apareau
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dupi ce le loveam cu ciocanul. Nu-mi pasa atat de mult de
scor, voiam pur si simplu si nu mai apara crtitele. Voiam si
vid rezultatul actiunii mele. $i nu l-am vazut niciodatd, pen-
tru ci la sfarsitul jocului erau mereu cdrtite care mai apdreau.

Jocul era croit pentru a profita de cineva cu chimia cre-
ierului meu.

Nu simgeam lucrurile profund, intrucit aveam versiuni
ale genelor DRD2 si MAO care nu ficeau o treaba buni in
ceea ce priveste legarea dopaminei, hormonul care iti permi-
te si experimentezi plicerea, satisfactia si motivatia. In plus,
gena mea COMT, care elimina dopamina, era iute ca fulge-
rul. Luate impreuni, aceasta insemna ci nu simteam aproa-
pe nimic cind loveam o cirtitd, iar cAnd o ficeam, senzatia
disparea aproape instantaneu. Dacd nu voiam si ma trans-
form intr-un mic maniac irational sau s cedez din punct de
vedere emotional, trebuia si-mi refac rapid dopamina si si
continui si o refac. Altfel spus, trebuia si continui si arunc
monede in‘joc si si mi joc. Intrucit sunt programat genetic
sd fiu §i o persoand care rezolvi probleme, acest comporta-
ment defectuos era incredibil de frustrant si costisitor, deoa-
rece nu-mi permiteam si pun nici micar o moneda in joc.

Astazi, SUA joaci Whac-A-Mole medical. La fel se in-
tAmpld in cea mai mare parte a societitii occidentale, dar
acest lucru este deosebit de acut in SUA.

Aici nu avem un sistem de ingtijire a sindtatii. Avem
un sistem de ingrijire a bolii — unul care se bazeazi pe me-
dicamente si operatii costisitoare pentru gestionarea simp-
tomelor dupa aparitie, in loc si atace cauzele profunde ale
acestora, ceea ce asigurd doar o ofertd continud de simptome
de tratat. Acest lucru este profitabil din punct de vedere fi-
nanciar pentru complexul industrial de ingrijire a sinititii,
dar nu face mare lucru pentru pacientii care sunt clientii sii.
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Avem multe’ lucruri“de facut.“Ar ‘trebui si-i ajutdm pe
cetiteni s inteleagd cum ADN-ul lor — manualul personal de
instructiuni — 1i ajuta sd previni si sa inverseze bolile, sd inceti-
neasca procesul de imbatrénire si si fie cei mai buni. Ar trebui
si-1 invdgdm proactiv modul in care alegerile lor nutritionale,
de stil de viatd si de mediu interactioneaza cu genetica lor uni-
cd si le influenteazd viata in bine sau in rau. Si ar trebui si le
oferim instrumentele necesare ca si se asocieze cu medicii lor
si sd se ocupe de propria sindtate si stare de bine, astfel incat
sa-si traiasca viata la potential maxim.

In schimb, ceea ce facem este ineficient si extrem de
COSTISItOT...

Stim acest lucru pentru ci il simtim direct in contul
bancar si in corp. Cheltuim mai mult si ne imbolnavim tot

mai mult.
Costul bolii

In timp ce am devenit experti in vindecarea oaselor
rupte, efectuarea de operatii si tratarea bolilor terminale,
conform Centrului pentru Prevenirea si Controlul Bolilor
(CDC), problemele medicale acute reprezintd doar circa
10% din cheltuielile de sinitate in SUA. Celelalte 90% sunt
cheltuieli pentru a pune bandaje temporare asupra bolilor
cronice care pot f1 prevenite si eliminate, precum hiperten-
siune, colesterol ridicat, diabet de tip 2, depresie, anxietate,
obezitate, tulburiri alimentare, de somn si ale sistemului
imunitar si multe altele.

Cat de mult cheltuim?

Potrivit Asociatiei Medicale Americane si a Centrului
pentru Servicii Medicare si Medicaid (CMS), in SUA, in

2020, cheltuielile nationale pentru sanatate au depasit pentru
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prima datd 4 trilioane de'dolari (4,125 trilioane de dolari).
Aceasta reprezintd o crestere de 9,7% fatd de 2019 si un
procent record de 19,7% din produsul intern brut al SUA.

Crezi ci sunt alarmist? Ci aceste cifre probabil sunt
umflate din cauza COVID-19? Asa este, dar numai partial:
aproximativ 36% din cresterea cheltuielilor federale pentru
ingrijirea sandtagii a fost cauzata de pandemie.

Aceastd tendintd de crestere a costurilor cu asistenta
medicald se manifestd cel putin in ultimii 50 de ani. Ca sa
avemn o perspectivd, in 1972, suma totala cheltuitd de SUA
a fost de 83,4 miliarde de dolari pentru ingrijirea sindtatii.
Pina in 2026, potrivit estimdrilor, se va ajunge la 5,7 #rilioa-
ne de dolari. Pani in 2028, la 6,2 trilioane.

Numere atit de mari par abstracte. Ca si cum nu se
aplicé in cazul tiu. Daci ai aceasti parere, ia in considerare
urmitoarele: in 2020, fiecare persoani a cheltuit 12530 de
dolari — o crestere de 9,7% fatd de anul precedent — pentru
ingrijirea sinititii. Pentru familia americana medie, suma se
apropie de 30000 de dolari. Nu multi oameni au atitia bani
la indemana.

Cu cheltuieli medicale atit de mari, nu este surprinza-
tor faptul ci oamenii si familiile resimt stresul financiar. In
acest sens, un nou studiu realizat de cercetitori de la Univer-
sitatea Harvard, Hunter College, Indiana University, Uni-
versity of Idaho si University of Illinois a constatat ci 66,5%
dintre toate falimentele sunt legate de probleme medicale,
fie din cauza costurilor ridicate pentru ingrijire, fie din cauza
absentei de la locul de munci. Iar cercetitorii au descoperit
cd aproximativ 530000 de familii declara faliment in fiecare
an din cauza problemelor si facturilor medicale.

Crezi probabil ci Affordable Care Act (legea privind

ingrijirea medicald la preturi accesibile) a rezolvat aceasti
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nroblemd, deoarece maimulti oanieéni‘an fost capabili sa de-
vina asigurati? Desi este un lucru bun ¢ mai multi oameni
sunt asigurati, calitatea asigurarilor de sinitate nu a fost la
inaltimea sarcinii de reducere a costurilor. De fapt, potrivit
American Journal of Public Health, care a publicat cercetarea
zcademici tocmai citatd, numirul debitorilor care au decla-
rat ci problemele medicale au reprezentat un motiv care a
contribuirt la falimentul lor a crescut usor dupa punerea in
aplicare a legii — 67,5% in cei 3 ani care au urmat adoptérii
legii, fatd de 65,5% inainte.

Pe ce cheltuiesc SUA si cetatenii sai toti acesti bani?

Este un amestec complex de vizite la spital, administra-
rea serviciilor medicale, teste de diagnosticare si multe alte-
le. Dar sa privim la singura cheltuiald care loveste direct in
conturile bancare ale majoritatii cetitenilor: medicamentele
pe baza de reteta.

In SUA, suma totali cheltuiti pe medicamente in 2020
2 ajuns la circa 539 de miliarde de dolari. Din aceasta sumd,
cheltuielile pentru medicamente pe bazi de reteta cu ama-
nuntul raportate de’'CMS s-au ridicat la aproximativ 348,4
miliarde de dolari. Ca sa avem o perspectiva, in 1960, aceas-
ta sumai a fost de 2,7 miliarde de dolari. In 1970, a fost mai
mult decat dublu, ajungind la 5,5 miliarde de dolari.

Cine ia toate aceste medicamente si pentru ce? Circa
66% dintre adultii americani iau medicamente pe baza de
retetd. Circa 46% dintre ei au luat un asemenea medica-
ment in ultimele 30 de zile. Daci ne uitam la tiri similare,
observim ca in Marea Britanie peste 26% dintre adulti iau
medicamente pe bazd de retetd, circa 35% dintre australieni
iau zilnic asemenea medicamente, iar circa 65% dintre cana-
dienii cu varste intre 40 si 79 de ani iau unul sau mai multe
medicamente pe baza de reteta.
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Consumul de asemeénea medicamente tinde si creas-
ca odatd cu varsta. Potrivit National Health and Nutrition
Examination Survey din 2015-2016, 18% dintre copiii in-
tre 0 si 11 ani au utilizat medicamente pe bazd de reteta in
ultimele 30 de zile. In cazul adolescentilor intre 12 i 19 ani,
cifra este de 27%. Pentru adultii cu varste cuprinse intre 20
s 59 de ani, este de 47%. lar circa 85% dintre adultii cu var-
ste de peste 60 de ani au declarat ci au folosit medicamente
pe bazd de reteta in ultimele 30 de zile.

CDC raporteazi cd, in fiecare an, in SUA, farmacistii
elibereaza peste 4 miliarde de retete, numar care se asteapta
sd creascd substantial pand in 2024. Datele sugereaza ci in
randul americanilor care iau medicamente pe bazi de rete-
ta, numarul mediu de asemenea medicamente este de 4, iar
peste 131 de milioane iau cel putin unul.

Domeniile terapeutice cu cheltuielile cele mai mari
sunt diabetul, cancerul, bolile autoimune si bolile respirato-
rii. Pe baza numarului de retete eliberate, antihipertensivele,
analgezicele si medicamentele pentru sinitate mentala re-
prezintd clasele principale.

Pandemia de coronavirus a crescut consumul de me-
dicamente pe baza de retetd si a influentat modul in care
oamenii isi obtin medicatia. In ultimul an, s-au inregistrat
cresteri in ceea ce priveste eliberarea de retete pentru nume-
roase medicamente, in special pentru cele considerate tra-
rament pentru COVID-19, precum si pentru suplimente,
antidepresive i stimulente pentru tulburarea de hiperactivi-
tate cu deficit de atentie (ADHD).

Probabil te vezi pe tine sau pe o persoand cunoscuti in
una dintre aceste statistici. De fapt, avind in vedere cit de
raspanditd este utilizarea medicamentelor pe bazi de retera,
este posibil sd cunosti pe cineva in fiecare dintre ele.
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Nu-sunt-impotriva-tnor asemenca medicamente, care
ii ajutd pe oamenii din intreaga lume si-si trateze afectiuni
medicale. Dar ele pot fi diunitoare dacd sunt folosite in mod
abuziv. Potrivit Asociatiei Americane de Psihologie, in tim-
pul pandemiei a crescut si utilizarea abuzivi a analgezicelor si
stimulantelor opioide, deoarece oamenii incercau si faci fagd
unor afectiuni precum anxietatea si depresia. $i asta pe linga
acel fapt surprinzitor citat de National Survey on Drug Use
and Health: utilizarea abuzivid a medicamentelor pe baza de

retetd a crescut cu 250% intr-un interval de 20 de ani.
Puterea ADN-ului

Adevirul este ci, indiferent daci folosim medicamente
din motive intemeiate, sunt sigur ci le putem reduce daci
intelegem ce ne spune ADN-ul si cum alegerile noastre —
stilul de viatd, nutritia si mediul inconjuritor — ne influen-
reazd sindtatea si starea de bine. In cazul meu, inainte de a
ma ocupa de sinitate, foloseam cel putin 5-6 medicamente
diferite ca si-mi tratez afectiunile. In aceasta privintd, ,visul
meu american® era pe drumul cel bun: pani la varsta de 50
de ani, cel mai probabil as fi fost diagnosticat cu o boali cro-
nica, pana la virsta de 60 de ani, ag fi avut doud i as fi con-
siderat de la sine inteles faptul ci imi voi petrece ultimii 15
ani de viatd urmand un tratament medical foarte costisitor.

Dupa cum am afirmat anterior, avem un sistem de sa-
nitate care ne promite cea mai bund ingrijire in cazul bolilor
acute pe care a oferit-o vreodatd o civilizatie. Totusi, acelasi set
de instrumente este utilizat pentru afectiunile cronice. Astep-
tdm s3 apard problema si apoi o tratam, dar nu ne intrebam
niciodard de ce s-a intdimplat de la bun inceput. Afectiunile

cronice nu incep in ziua in care le descoperi. Ele necesita 7,



