
Prin proiectele finalizate, anul 2006 a fost un an important pentru 
A.M.S.R.:

1. Studiul popula ional realizat în colaborare cu Compania Pfizer i
AB Research;

2. A avut loc cea mai reu it  Conferin  Na ional  de Medicina 
Sexualit ii (de pân  acum...);

3. Atelierele cu medicii de familie, din cadrul A.M.S.R. 6 i altele, la 
care au participat în total peste 600 de colegi;

4. A fost lansat www.san-sex.ro portalul de informa ie pentru 
pacien i, care a fost dezvoltat în colaborare cu E.S.D.A. (European 
Sexual Dysfunction Alliance) i E.S.S.M. De la o lun  la alta tot mai 
vizitat, www.san-sex.ro prime te un num r mare de întreb ri.

 Cred c  cele patru puncte enumerate mai sus sunt motive sufi-
ciente i destul de puternice pentru a continua activitatea A.M.S.R. atât 
pentru lumea medical , cât i pentru public.

 Cel mai puternic motiv în viziunea mea este cel de-al IV-lea – 
www.san-sex.ro – care demonstreaz  c  este nevoie de A.M.S.R., de 
doctori preocupa i de domeniul sexualit ii normale i bolnave, deoarece 
pacien ii caut  tot mai mult s  se informeze.

 Deci, s  mergem mai departe i s  sper m c  pentru A.M.S.R. i
cei care cred în ea anul 2007 va fi cel pu in la fel de bun ca 2006.

La mul i ani f r  probleme!

Prof. Asoc. Dr.
Nicolae Calomfirescu
Pre edinte A.M.S.R.
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 Într-o lume m cinat  de conflicte reli-
gioase i în care exist  destule zone unde subi-
ecte precum „sexualitatea” sau chiar „ tiin a” sunt 
tabu, organizarea unui congres al Societ ii
Interna ionale pentru Medicina Sexualit ii
(ISSM) într-o ar  islamic  ar putea p rea un lu-
cru pe cât de inedit pe atât de riscant. Cu toate 
acestea, hot rârea, comunicat  în urm  cu patru 
ani de c tre staful ISSM, ca al XII-lea congres s
se organizeze la Cairo a r mas de nezdruncinat, 
astfel încât între 17-21 Septembrie 2006, la nivelul 
„– 4” al giganticului complex hotelier International 
City Stars Hotel Heliopolis din capitala Egiptului 
s-au desf urat lucr rile acestei prestigioase reu-
niuni medicale. Congresele ISSM reunesc, odat
la doi ani, speciali ti urologi, endocrinologi, diabe-
tologi, andrologi, dar i psihologi, educatori medi-
cali, sociologi, sexologi cu preocup ri teoretice, 
practice i de cercetare în domeniul disfunc iilor
sexuale.
 Cairo, uria a metropol  de circa 20 de mi-
lioane de locuitori, fascineaz  prin m re ie, istorie 
milenar i amalgam socio-cultural, m rginind de 
o parte i de alta Nilul, în locul de unde acesta 
î i desf oar  evantaiul de bra e care formeaz
legendara lui delt . La 10 minute de aeroport, în 
dreapta autostr zii care leag  poarta aerian  de 
ora , se afl  impresionantul complex de 5 stele 
din re eaua Intercontinental. De la etajul 15 al 
oric reia din cele 7 cl diri care îl alc tuiesc, se 
pot admira în zare, c tre nord, în extremitatea 
opus  a capitalei, la circa 60 km distan , silu-
etele estompate de spa iu i praf ale celor trei 
piramide care au dus faima ora ului i a Egip-
tului antic în toate col urile lumii. Fa ada corpului 
central (str juit pe flancuri de alte trei cl diri iden-
tice) este pavoazat  cu steagurile celor mai im-
portante ri i trebuie s
recunosc c , pentru c
m  aflam într-o ar  arab ,
am fost surprins s  recu-
nosc printre ele i pe cel 
al SUA. Mai apoi, l-am 
rev zut i în fa a altor ho-
teluri de lux (Sheraton, 
Hilton, Marriott, Flamenco 
sau Grand Hotel of Cairo) 
i marturisesc c  acest lu-

cru, împreun  cu puzderia 
de poli i ti întâlni i mai la tot pasul, ca i m surile
de  securitate extrem  din jurul tuturor locurilor 
publice (puncte turistice, hoteluri, complexe co-
merciale, etc.) creeaz  un sentiment serios de 

siguran . De altfel, am constatat c
seara, în zonele reziden iale, se pot 
face plimb ri agreabile pe jos, str zile 
fiind puternic luminate artificial, atât 
de la stâlpii de curent electric cu 2-6 
bra e cât i de feericele vitrine ale 
tuturor magazinelor i pr v lioarelor
care m rginesc aglomerat trotuarele 
i care sunt deschise pân  la ora 

4.00 a.m. Asta, bineîn eles, dac  se 
poate face excep ie de temperatura 
ambiant  de 30˚C care „r core te”
atmosfera de dup  asfin it, sau de 
numeroasele gr mezi de de euri  a-
flate mai dup  fiecare col ...
 Larga abordare, voit exhaus-
tiv , a problematicilor etiopatogeneti-
ce, clinice, terapeutice i sociale ale 
disfunc iilor sexuale s-a extins pe 
parcursul celor 5 zile în peste 200 de 
prezent ri orale (94 în cadrul unor 
sesiuni „State of the Art Lectures” i
107 în sesiuni de postere moderate), 
completate de cursuri postuniversita-
re, mese rotunde i debates-uri, urmate de postere nemoderate 
i expuneri video necomentate.

 Un element de noutate i interes tiin ific din punct de 
vedere al sus inerii argumentelor l-au constituit dezbaterile 

(debates), care nu s-au extins pe o arie foarte 
larg , în schimb au abordat inedit, „pro” i „con-
tra” subiecte fundamentale precum:
1) „Substitu ia testosteronic  la b rbatul vârst-
nic: exist  eviden e de eficien i siguran ?”
(Da: Aksam Yasin, Germania vs. Nu: Eric JH 
Meuleman, Olanda);
2) „Poate fi prevenit  disfunc ia erectil ” (Da: Tai 
Zoung Ahn, Coreea vs. Nu: Sidney Glina, Aus-
tralia);
3) „Inhibitorii de PDE-5 cauzeaz  NAION?” (Da:
Hossam Anis, SUA vs. Nu: Ira Sharlip SUA).

(continuare în pagina 12)

Al XII-lea Congres al ISSM, Cairo  2006

Medicina Sexualit ii dezb tut  într-o ar  islamic
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Dr. Vasile Coca,
Departament Terapie Complementar  – Andrologie
Centrul Clinic de Diabet, Nutri ie i Boli Metabolice, 
Cluj-Napoca

buletin info Nr2f-3f.indd 3buletin info Nr2f-3f.indd   3 1/16/2007 11:21:291/16/2007   11:21:29



A VI-a Conferin  Na ional  de Medicina Sexualit ii

A.M.S.R. 6 – un eveniment… overbooked!

 Între 23-25 martie 2006, sala 
Rond  a Hotelului Intercontinental 
din Bucure ti a g zduit cea de-a VI-
a Conferin  Na ional  de Medicina 
Sexualit` ii, eveniment organizat de 
Asocia ia pentru Medicina Sexualit ii
din România în parteneriat profesional 
cu Asocia ia Medicilor de Familie din 
Bucure ti (AMFB).
 Manifestarea, 
desf urat  anul aces-
ta în suflu de prim var
timpurie i sub sem-
nul unei teme ce 
reprezint  în fapt crezul 
A.M.S.R. – „Informa ie

i educa ie în sexu-
alitate” – a avut-o ca 
Pre edinte pe doamna 
psiholog dr. Aurora Liiceanu i a adus 
participan ilor s i câteva elemente de 
noutate.
 În urma interesului manifestat 
de omnipracticienii bucure teni, a fost 
organizat  sesiunea pre-conferin  cu 
titlul „ABC în medicina sexualit ii pen-
tru medicul de familie”, fiind moderat
de conf. dr. Simona Fica, psiholog dr. 
Aurora Liiceanu, dr. Rozalia Olsavszky 

i dr. Nicolae Calomfirescu, 
speciali ti care au abordat 
„în echip  multidisciplinar ”
aspecte utile medicului de 
familie privind diagnosticul 
i abordarea terapeutic  a 

disfunc iilor sexuale.
 Lucr rile A.M.S.R. VI au 
fost deschise de Conferin a
Pre edintelui „Informa ie
i educa ie în sexualitate”,

sec iunea I cuprinzând i
dou  expuneri „state of the 
art”: Periplu în zone secrete 
(prof. dr. Florin Tudose) i
Via a de cuplu – totul despre 

problemele cardiovasculare (conf. dr. 
Dan Gai ).
 Sec iunea a II-a a g zduit trei ateliere: 
Nocturia i calitatea vie ii (conf. dr. Valentin 
Ambert, dr. Nicolae Calomfirescu), Medica ia
alfablocant  – revolu ie terapeutic
(conf. dr. Valentin Ambert, prof. dr. C lin

Giurc neanu, dr. Roxana Dumitriu, 
conf. Dr. Valeriu Horhoianu, dr. Victoria 
Aram ), dou  mese rotunde: Preferin a
pacientului, factor de orientare în tera-
pia disfunc iei erectile (conf. dr. Valentin 
Ambert, dr. Nicolae Calomfirescu, psi-
holog dr. Aurora Liiceanu, conf. dr. Ion 
Coman) i Dezideratul fiec rui cuplu 

– o via  sexual  împlinit  (conf. dr. Dan 
Gai , psiholog dr. Augustin Cambosie, dr. 
Dana Bucura , dr. Nicolae Calomfirescu, 
precum i conferin a „state of the art” 
– Educa ie i internet, sus inut  de doam-
na Mihaela Gorodcov (International Data 
Group România).
 Sec iunea a III-a a avut ca punct 
central conferin a sus inut  de invitatul 
special din partea European Society for 
Sexual Medicine (ESSM) – domnul dr. 
Juza Chen (Israel). Invitatul ESSM a luat 
în discu ie managementul disfunc iilor
sexuale feminine, domeniu care abia 
acum începe s  fie studiat cu mai mult
aten ie. Cele trei ateliere i conferin e
„state of the art” ale acestei sec iuni au 
atins subiecte legate de patologia rela iilor
de cuplu i contracep ia în cuplu.
 Seara ultimei zile a fost încheiat
festiv de acordarea premiilor A.M.S.R. pe 
anul 2006: premiul pentru cea mai bun
comunicare – Complica iile opera iilor
pentru hipospadias; disfunc iile sexuale 

ev
en
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i rolul chirurgiei reconstructive uretrale la 
adultul tân r a dr. V. Voinescu; diplomele 
de excelen  s-au acordat: companiei 
Pfizer, agen iei Vantour i BMP Advertising 
pentru îndelungata colaborare; de aseme-
nea fost lansat  invita ia la Timi oara, la 
A.M.S.R. 7.
 Organizatorii au apreciat c  reu-
niunea a avut un succes ce a dep it
orice a tept ri: dac  au mizat pe 250 de 
participan i, s-au trezit cu 340!
Un singur cuvânt, familiar celor care 
c l toresc cu avionul, poate caracteriza 
aceast  situa ie: overbooked!

Text realizat cu sprijinul materialelor publicate în 
Via a Medical ,
partener media exclusiv 
(nr.12, 24 martie; nr. 13, 31 martie; nr. 14, 7 
aprilie)

        -   Informa ie i educa ie în sexualitate

• Prezen a masiv  a medicilor de familie 
demonstreaz  lipsa total  de informa ie a 
acestora în probleme de sexualitate normal
i patologic .

•   S-a reliefat importan a echipei multidiscipli-
nare psiholog-medic (de diferite specialit i:
endocrinolog, sexolog, etc.), deoarece orice 
disfunc ie sexual  organic  are o important
component  psiho-emo ional .

•  Devine necesar ca medicul s  aib  o 
politic  de depistare activ  a problemelor 
de sexualitate în grupele de pacien i cu risc 
(diabetici, bolnavi neurologici, cardiaci etc.) 
atât pentru b rba i, cât i pentru femei.

•  Stilul de via  s n tos (cu excluderea 
fumatului, consumului de alcool, seden-
tarismului, profilaxia bolilor cu transmitere 
sexual  etc.) reprezint  prima verig  în tratamentul oric rei disfunc ii
sexuale, indiferent de sex i de vârst .

•  Contracep ia în cuplu este pentru 75% din români o necunoscut
sau o modalitate pe care nu o folosesc – ceea ce necesit  o informare 
adecvat  pe aceast  tem , efort menit s  p streze poten ialul biologic 
reproductiv al fiec rui individ în parte.

Dr. Aristide-Liviu Popescu
Via a Medical

A.M.S.R. 6 – Concluzii

5
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Un oaspete de peste hotare: Dr. JUZA CHEN

Interviu

Domnul dr. Juza Chen, invitatul 
special al celei de-a VI-a Conferin e de 
Medicina Sexualit ii, a avut amabili-
tatea de a acorda în exclusivitate „Vie ii
Medicale” un scurt interviu.

– Care sunt, în opinia dvs., megatendin ele
– pentru a folosi cuvintele lui John Naishitt 
– comportamentului sexual uman în anii 
urm tori?
- Problema este fixarea unor noi stan-
darde pentru b rba i i femei. Nimeni nu 
poate prezice cât de mari vor fi aceste 
schimb ri. Marea Britanie, Italia, Statele 
Unite al Americii sunt rile în care s-au 
acumulat cele mai multe date; clinicile 
din Uniunea European  sunt cele care 
trebuie s - i aduc  standardele la nive-
lul celor interna ionale; de aceea s-a 
format European Society for Sexual 
Medicine (ESSM). Programul principal 
al ESSM prevede stabilirea de stan-
darde, cu scopul de a aduce întreaga 
Europ  la acela i nivel, de a educa 
publicul, de a deschide u a problemelor 

acestuia. Este imposibil ca în 5-10 minute s  discu i problemele sex-
uale ale pacien ilor, s -i faci pe ace tia s  doreasc  investigarea i
tratamentul disfunc iilor lor. Pentru b rba ii i femeile de peste 50 de ani 
este ceva normal i nimic nu este jenant. Exist  programe deosebite 
de medicina sexualit ii, o sec iune a ISDA (International Society for 
Sexual Dysfunction) care se ocup  de popula ia general i compor-
tamentul sexual. A doua direc ie este de a educa, de a aduce la Aca-
demia European  de Medicina Sexualit ii tineri medici, din mai multe 
specialit i, de a le oferi mijloacele necesare. Noi vom furniza totul 
gratis, absolven ii vor avea o diplom  din partea Asocia iei Europene a 
Urologilor, a Academiei Medicale Europene. A treia orientare prive te
cercet rile referitoare la disfunc ia sexual . tim multe despre b rba i
i disfunc iile lor sexuale sunt acoperite foarte bine, dar mai sunt do-

menii de cercetat – cum este ejacularea precoce, 
cea mai r spândit  disfunc ie sexual , care va fi 
investigat  în urm torii 10-15 ani.
- România este stat membru al ESSM din 2005. 
Cunoa te i – ca observator independent – problemele 
ce privesc medicina sexualit ii în ara mea i care 
sunt, în opinia dvs., pa ii sau etapele necesare pentru 
a le rezolva?
- Guvernul român trebuie s  recunoasc  faptul 
c  disfunc ia sexual  este o problem  medical .
Dac  face aceasta, românii vor avea dreptul la o 
via  sexual  fericit . Guvernul trebuie s  ajute 
A.M.S.R. s  stabileasc  standarde pentru me-
dicina sexualit ii; standardizarea va fi de ajutor, 
se vor economisi bani, pentru c  unele teste sunt 
scumpe i numai o asocia ie profesional  poate în-
tocmi ghiduri.
- Dup  cum probabil a i fost informat, mare parte a 
audien ei dvs. din sal  este format  din medici de fami-
lie. Ce sfaturi a i da acestor omnipracticieni?
- S  nu le fie fric  s  vorbeasc  cu pacien ii despre 
problemele lor, s  deschid  u a, s  le dea posibili-
tatea s - i dezv luie fr mânt rile lor i, dac  vor 
s  aib  rezultate, s  îndrepte pacien ii spre clini-
cile cele mai performante care sunt recunoscute, 
nu spre clinicile private care nu tiu decât s  fac
bani i nu dau întotdeauna cele mai bune solu ii.

6
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AMSR 6 – Premiul pentru cea mai interesant
comunicare

Complica iile opera iilor pentru hipospadias; Disfunc iile sexuale i
rolul chirurgiei reconstructive uretrale la adultul tân r

Introducere:
Hipospadiasul este o malforma ie conge-
nital  a uretrei care const  în deschiderea 
uretrei la exterior, între vârful glandului 
(unde este situat în mod normal) i perineu 
(anterior de anus). Aceast  malforma ie
afecteaz  unul din 300 de nou-n scu i de 
sex masculin. Corectarea este recomandat 
s  se fac  între 6 i 18 luni de c tre chirur-
gul pediatru. Opera iile pentru hipospadias 
sunt grevate fie de e ecul corec iei, fie de 
complica ii uretro-peniene care, nerezol-
vate pân  la vârsta adolescen ei, vor avea 
repercusiuni majore asupra debutului i
desf ur rii ulterioare a vie ii sexuale. 

Obiective:
Evaluarea impactului pe care metodele 
moderne de chirurgie reconstructiv  ure-
tral  îl au asupra debutului i calit ii vie ii
sexuale a tinerilor cu sechele uretro-peni-
ene dup  multiple opera ii pentru hipospa-
dias.

Material i metod :
În perioada septembrie 1999 – februarie 
2006 au fost opera i pentru complica ii

Dr. Valentin Voinescu
Spitalul “Prof. Dr. Theodor Burghele”, Bucure[ti

dup  multiple opera ii pentru hipospa-
dias 26 pacien i cu vârste cuprinse între 
4 i 72 ani. Dintre ace tia, 16 pacien i cu 
vârste cuprinse între 16 i 32 ani (media 
23 ani) prezentau disfunc ii sexuale de 
natur  psihologic i organic  legate de 
complica iile uretro-peniene rezultate în 
urma opera iilor anterioare.

Rezultate:
Postoperator, dup  rezolvarea leziunilor 
uretrale, a corect rii hipospadiasului i
realizarea unui aspect estetic rezonabil al 
penisului, to i pacien ii i-au rezolvat sau 
sunt pe cale s  î i rezolve problemele de 
disfunc ie sexual .

Concluzii:
Metodele moderne de chirurgie recon-
structiv  uretral  ofer  pacien ilor cu se-
chele uretro-peniene rezultate în urma 
multiplelor opera ii pentru hipospadias, 
ansa de a avea o via  sexual  normal ,

prin corectarea leziunilor i ob inerea unui 
aspect estetic penian care s  se integreze 
într-o bun  imagine corporal .

com
unic

ri
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Evaluarea separat  a fiec rui domeniu în parte a relevat o 
inciden  a diverselor disfunc ii sexuale (izolate sau asociate) 
de 94,8%. Doar o singur  pacient  a avut valori normale pentru 
to i parametrii. 6 cazuri au prezentat disfunc ie sexual  izolat : 2 
femei (5,6%) alterarea izolat  a excitabilit ii, 2 paciente (5,6%) 
capacitate de lubrefiere diminuat , respectiv dou  (5,6%) cu 
dispareunie. Toate celelalte 31 de cazuri au prezentat diferite 
asocieri ale diverselor tipuri de disfunc ie sexual .
Prevalen a diverselor tipuri de disfunc ie sexual  este prezentat
în Fig. nr.1.

Cele mai frecvente asocieri observate au fost: modificarea 
satisfac iei sexuale + disorgasmie (16 paciente), excitabilitatea 
sc zut  + lubrefiere diminuat  (8 cazuri). Toate pacientele cu 
libidou modificat (20 cazuri) au avut excitabilitatea sc zut
(20 cazuri), lubrefiere diminuat  (19 din 20) i disorgasmie 
(13 cazuri). Acestea din urm  au prezentat disfunc ie sexual
complex  cu alterarea tuturor componentelor. Din cele 17 pa-
ciente cu dispareunie, 16 (94,11%) au prezentat sensibilitate 
genital i capacitate de lubrefiere diminuate. 
Veridicitatea r spunsurilor la cele 19 întreb ri ale FSFI a fost 
evaluat i prin studiul corela iilor dintre scorurile domeniilor 
FSFI. Cea mai important  corela ie a fost cea dintre orgasm 
i satisfac ia sexual  (r=0,861). Sunt de men ionat: libidou 

– excitabilitate (r=0,838), excitabilitate – lubrefiere (r=0,688), 
lubrefiere – orgasm (r=0,857), libidou – lubrefiere (r=0,624), li-
bidou – orgasm (r=0,539). Dispareunia se coreleaz  cel mai 
mult cu orgasmul alterat (r=0,71), influen ând în mai mic
m sur  satisfac ia sexual  (r=0,672). Lubrefierea este mai 
important  în prevenirea disconfortului în timpul activit ii sexu-
ale (r=0,648) comparativ cu nivelul libidoului (r=0,42) sau al 
excitabilit ii (r=0,37).

DOMENIU
SCOR

Libidou Excitabilitate Lubrefiere Orgasm Durere Satisfac ie
sexual

Total 4,65 ±
2,08

9,34 ± 4,17 10,34 ±
5,29

8,18 ± 4,27 9,92 ± 4,54 8,89 ± 4,24

Climax
fiziologic

4,46 ±
1,98

9,61 ± 4,83 10,53 ±
4,40

8,23 ± 3,29 10,38 ±
3,79

9,69 ± 3,25

Climax
chirurgical

4,76 ±
2,16

9,2 ± 3,88 10,24 ±
5,78

8,16 ± 4,76 9,68 ± 4,93 8,48 ± 4,68

Grad
semnifica ie

NS
p = 0,681

NS
p = 0,775

NS
p = 0,872

NS
p = 0,962

NS
p = 0,656

NS
p = 0,411

Premize
Menopauza este asociat  cu o serie 
de modific ri anatomice, fiziologice i
psihologice ce interfer  cu sexualitatea 
femeilor.   
Disfunc ia sexual  feminin  cuprinde: 
dorin  sexual  diminuat , aversiuni 
sexuale, modificarea capacit ii de exci-
tare (diminuarea pân  la dispari ie a lu-
brefierii vaginale, sc derea sensibilit ii 
i tumefierii labiale i clitoridiene, absen a

relax rii musculaturii netede vaginale), 
disfunc ii orgasmice, respectiv disfunc ia 
sexual  dureroas  (dispareunie i vagi-
nism). Sexualitatea este grevat  de o 
serie de factori familiali, aspecte sociale, 
orient ri religioase, rela ii interpersonale. 
Indiferent de variabilitatea acestora, mo-
mentul declinului func iei endocrine ovari-
ene induce alter ri semnificative ale vie ii 
sexuale la femei. Deprivarea estrogenic
induce sc derea libidoului, a frecven ei 
activit ilor sexuale, disconfort la contact, 
disorgasmie i sc derea excitabilit ii 
genitale. 
Obiectiv
Studiul de fa  î i propune evaluarea 
prevalen ei i tipului de disfunc ie
sexual  ap rut  de novo în perioada 
climacteric  la femei.
Material i metod
Am evaluat un grup de 61 de paciente 
aflate în postmenopauz , selectate 
dintre femeile care s-au adresat în in-
tervalul mai - iunie 2004 Centrului de 
Menopauz , Clinica nr. 1 a Spitalului de 
Obstetric -Ginecologie „Prof. Dumitru 
Popescu”, Timi oara pentru introdu-
cerea terapiei de substitu ie hormonal .
Criteriul de selec ie a fost cel de 
îndeplinire a condi iilor clinice, biochi-

mice i mamografice necesare ini ierii terapiei de substitu ie hormonal .
Fiecare femeie a completat chestionarul FSFI - Female Sexual Function 
Index - tradus în limba român  de un membru al echipei. FSFI este un in-
strument bun ce poate diferen ia femeile cu i f r  DSF (10) pentru fiecare 
din cele 5 domenii ale unei func ii sexuale normale: libidou, excitabilitate 
subiectiv , lubrefiere, orgasm i  prezen a sau nu a unui disconfort. (12)
S-au respectat confiden ialitatea i dreptul la intimitate al fiec rei paci-
ente.
Datele au fost analizate cu ajutorul programului de statistic  SPSS pentru 
Windows 2000.
Rezultate
Din totalul de 61 de cazuri care au fost rugate s  completeze chestionarul 
dup  explica ii prealabile, 60 de persoane au fost de acord. Dou  chestio-
nare au fost neinterpretabile (fiecare întrebare avea mai multe r spunsuri
marcate). Restul de 58 au avut r spunsuri corecte i complete.
Climaxul a fost secundar pr bu irii produc iei estrogenice în 20 cazuri 
(34,5%), respectiv post-ovarectomie bilateral  la 38 de femei (73,5%).

Disfunc ia sexual  feminin  în postmenopauz
Dana Bucura *, Bucura  V**, Dana Chiriac*, Grigora  D*
*Clinica de Obstetric  Ginecologie I, Universitatea de Medicin i Farmacie, Timi oara
**Clinica de Urologie, Universitatea de Medicin i Farmacie, Timi oara

Tip menopauz Vârst  paciente Menopauz Vechime climax
Chirurgical 47,00 ± 4,11 45,27 ± 4,16 1,86 ± 2,79
Fiziologic 49,60 ± 7,16 45,80 ± 5,43 4,14 ± 4,55
Semnifica ie (p) p<0,01 p=0,1 p<0,01
TOTAL 47,89 ± 5,44 45,46 ± 4,61 2,67 ± 3,65

Treizeci i opt de paciente (73,5%) au fost active sexual, un 
num r de 52 (89,6%) având un partener stabil. 
Domeniul libidoului a fost singurul care a putut fi evaluat la 
întregul lot. Domeniul excitabilit ii, al lubrefierii, orgasmului, 
durerii în timpul activit ii sexuale i satisfac iei sexuale nu au 
putut fi apreciate la pacientele inactive sexual. Valorile prag 
pentru definirea unei disfunc ii sexuale au fost considerate cele 
recomandate de literatur : libidou=5,01, excitabilitate=13,18, 
lubrefiere=15,43, orgasm=9,54, satisfac ie sexual =9,77, du-
rere=11,11, scor FSFI = 25,2. (12)
Valoarea medie a dorin ei sexuale a fost semnificativ mai mic
4,093±2,19 puncte comparativ cu valorile medii considerate 
normale (6,9±1,89). Disfunc ie sexual  prin libidou sc zut au 
prezentat 45 de cazuri (77,5% din lotul integral).
Evaluarea tuturor determinantelor activit ii sexuale la femeie 
a fost posibil  la cele 38 de paciente active sexual. Evaluarea 
scorului total a identificat prezen a de disfunc ie sexual  la 27 
de paciente (71%), 11 cazuri având valori ale indicelui FSFI 
normal. Pe domenii, valorile scorurilor sunt prezentate în ta-
belul II.
     TABELUL II: Valorile scorurilor celor 5 domenii ale FSI

10

Tabelul 1: Date generale ale pacientelor din lotul evaluat
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Datele din literatur  descriu diferen e privind tipul i
prevalen a disfunc iilor sexuale în rela ie cu vârsta paci-
entelor i tipul de menopauz .
În lotul de fa , nu am observat diferen e semnificative 
privind valorile scorurilor celor 5 domenii ale activit ii
sexuale între pacientele cu climax fiziologic (13 cazuri) 
i cele cu status posthisterectomie total  cu anexectomie 

bilateral  (25 cazuri). (Tabelul II)
Prevalen a tipurilor de disfunc ie sexual  este prezentat
în Fig. nr. 2

Prin calcularea indicelui FSFI se observ  prezen a mai 
frecvent  a disfunc iei sexuale în grupul pacientelor cu 
climax fiziologic (77% din lot, 17 cazuri), comparativ 
cu pacientele operate (68% din total, 10 cazuri). Anali-
zând fiecare tip de DSF în parte am observat, contrar 
a tept rilor, o prevalen  mai mare a alter rii libidoului, 
lubrefierii deficitare, disorgasmiei i dispareuniei în grupa 
pacientelor cu climax fiziologic. Gradul excitabilit ii a fost 
egal în cele 2 grupe evaluate. 
Valorile medii ale scorului FSFI pe decade de vârst  cresc 
progresiv de la 12,075 (sub 40 de ani), la 20,99 (40-50 
ani), respectiv 22,2 (peste 50 ani).
Corela ia între valorile scorului FSFI i vârst  a fost 
u oar , direct , f r  semnifica ie statistic  (r=0,129, 
p=0,442). Evaluarea fiec rui domeniu al chestionarului nu 
a demonstrat o cre tere progresiv  a inciden ei vreunei 
disfunc ii sexuale odat  cu vârsta. (Tabelul III)

Discu]ii
Odat  cu înaintarea în vârst i cu sc derea secre iei
de estrogeni, majoritatea femeilor acuz  modific ri ale 
func iei sexuale.(2) Al turi de tulbur rile mic ionale, DSF 
reprezint  cele mai inevitabile i pu in evaluate simptome 
din perioada menopauzei i postmenopauzei. (14)
Cele mai frecvente acuze sunt sc derea libidoului, 
sc derea frecven ei activit ii sexuale, dispareunie, exci-
tabilitate diminuat , disorgasmie. (1,2,12,13,14)
Pacientele au re ineri în a se adresa direct medicului vis-á-
vis de probleme specifice ale vie ii sexuale. Comunicarea 
prin intermediul acestui chestionar anonim a fost foarte 
bun  (60 de r spunsuri favorabile din 61 paciente abor-
date).
Inciden a raportat  a modific rilor (73,5%) este conform
literaturii de specialitate: 98% din femeile intervievate au 
probleme sexuale. (14) Al i autori descriu o inciden  mai 
mic : 51% (6), 66% (4), 68-75% (11)
Inciden a DSF este dependent  de vârst , crescând pro-
gresiv, interesând 30-50% dintre femeile „s n toase”.
(2,12,14)
Al i autori consider  capacitatea subiectiv  de a r spunde
la stimuli sexuali ca fiind determinat  de vârst , doar li-
bidoul i dispareunia fiind condi ionate de instalarea 
menopauzei. (1,7) 
În lucrarea de fa  nu am observat o cre tere a num rului
sau gradului DSF odat  cu vârsta, contrar majorit ii date-
lor din literatur  (2,3,4,6,14). Exist  îns i studii (5) care 
nu demonstreaz  o inciden  mai mare a DSF chiar la 
vârsta de 60 de ani (inciden  de 42,6%).
Alterarea fazei de dorin i excitare sunt cele mai 

frecvent întâlnite probleme. (12) În lotul nos-
tru se observ  o modificare a libidoului în 
52% din cazuri i alterarea etapei excitare-
lubrefiere în 81- 84% din cazuri. În literatura 
de specialitate se indic  alterarea libidoului în 
67% din situa ii (14), sc derea capacit ii de 
excitare-lubrefiere la 67% din subiecte. (13) 
Disorgasmia apare frecvent (1,2,12,14), chiar 
de pân  la 92% din cazuri. (13) 
Coeficien ii de corela ie importan i (0,879-
0,672) determina i pentru lotul evaluat sus in
teoria conform c reia este necesar  ini ierea
unei secven e coordonate a diferitelor faze 
pentru ob inerea unui r spuns sexual de cali-
tate. Alterarea unuia dintre domenii interfer
cu altele determinând o disfunc ie complex .
(12)
Histerectomia cu anexectomie subtotal
asociaz  pr bu irii secre iei estrogenice i
pe cea de androgeni ovarieni, responsabili de 
excitabilitate pr bu it , alterarea sensibilit ii
genitale, sc dere asociat  de libidou i a or-
gasmului. (2,8) Gradul dispareuniei este mult 
crescut (13,14). În studiul nostru nu am ob-
servat acest lucru, din contr  tipul i num rul
cazurilor cu DSF sunt mai mici în grupa pa-
cientelor histerectomizate comparativ cu cele 
cu climax fiziologic. Unii autori consider  c
disfunc iile sexuale precum dispareunia, vagi-
nismul, disorgasmia i pierderea interesului 
sexual scad semnificativ dup  interven ia
chirurgical . (9)
Intensitatea simptomelor nu este dependent
doar de diminuarea func iei ovariene, 
modific rile psihice asociate menopauzei, 
alterarea percep iei de sine i modifica-
rea rela iei de cuplu contribuie la apari ia
DSF. (14) Aceste interrela ii pot fi explica ia

neconcordan elor ce 
au ap rut vis-á-vis 
de efectul vârstei i
al histerectomiei to-
tale asupra apari iei
DSF.

Vârst
(ani)

Nr
cazuri

Libidou
nr. (%)

Excitabilitate
nr. (%)

Lubrefiere
nr. (%)

Orgasm
nr.  (%)

Satisfac ie
nr. (%)

Dispareunie
 nr. (%)

< 40 4 3 (75) 4 (100) 4 (100) 4 (100) 3 (75) 4 (100)
40- 50 21 13 (62) 16 (76) 18 (85) 12 (57) 9 (42) 9 (42)
 50 13 7 (53) 12 (92) 9 (69) 5 (38) 6 (46) 6 (46)
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Concluzii
Disfunc ia sexual  la femeile în post-
menopauz , iatrogen  sau fiziologic , este 
o problem  de s n tate public  datorit
prevalen ei semnificative. Chestionarul FSFI, 
validat în rile europene este un mijloc bun de discriminare a pacientelor cu 
sau f r  disfunc ie sexual . Abordarea prin anamnez  este momentan mai 
dificil .
Am observat apari ia tuturor tipurilor de DSF: sc derea libidoului, alterarea 
sensibilit ii subiective genitale, disorgasmie, dispareunie cu modificarea 
satisfac iei sexuale. Efectul terapiei de substitu ie urmeaz  a fi evaluat pe un 
lot mai mare de paciente.
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(continuare din pagina 3)

     Etiopatogeneza disfunc iei erec-
tile legat  de mecanismele com-
plexe i induse de stilul de via i
tulbur rile metabolice a constituit 
o categorie aparte: „State of the 
Art Lecture: IV. Obesity, metabolic 
syndrome and sexual medicine”. 
Asocierea a fost pe larg discutat
atât în prezent rile orale cât i în 
numeroase postere, fiind practic 
singura sec iune care a abordat 
cauzal-organic disfunc ia erectil ,
ca pe o complica ie cronic  sau ca 
o comorbiditate existent  în con-
textul alter rii endoteliale i/sau a 
peretelui arterial, prin acumulare 
de esut adipos (în spe  abdomi-
nal), deterior rii metabolismului 
glucidic i lipidic sau cre terii presi-
unii arteriale: „Androgen deficiency 
in obese men with ED and its im-
pact on penile duplex parameters” 
- Zobdy W et al. (Turcia), „Angio-
tensin-converting enzime insertion/
deletion polymorphism in patients 
with ED and Metabolic Syndrome” 
- Gamidow SI et al. (Rusia), „The 
efficacy & safety of sildenafil in 
erectile dysfunction in men with 
diabetes mellitus and/or hyperten-
sion” - Hassanein M.M. (Egipt), 
„Metabolic syndrome as an indi-
cator of ED” - Park N.C. (Coreea), 
„PDE-5 inhibitors and rosiglitazone 
in diabetes induced erectile dys-
function” - Coca V. (Romania), etc.
  Un loc aparte al tematicii 
congresului a continuat s -l repre-
zinte, ca de altfel i în alte edi ii
anterioare (Buenos Aires, 2004), 
ejacularea precoce. Beneficiind 
de mai multe sec iuni distincte de 
prezent ri, dar în acela i timp fiind 
i subiectul a numeroase postere, 

ejacularea precoce suscit  în con-
tinuare un interes aparte prin contribu ia ei la alterarea rela iei de 
cuplu, dar i prin prevalen a ei semnificativ  printre celelalte tipuri 
de disfunc ie sexual  la b rbat: „State of the Art Lectures: VIII. Do 
we have progressed in the understanding of ejaculatory dysfunc-
tion?”, „IX. Central control of ejaculation”, 
„Post Graduate Course: #2. Holistic ap-
proach of premature ejaculation” i „Round 
Table: F. Ejaculatory disorders”. 
 Cele mai multe i mai structurate
sec iuni ale congresului au g zduit inte-
resante i incitante prezent ri i discu ii
referitoare la terapiile de viitor în medicina 
sexualit ii: „State of the Art Lectures: I. 
Stem cells and sexual medicine”, „II. Bio-
engeneering and penile reconstruction”, 
„III. Nanotechnology and sexual medicine”, 
„X. Next advances in pharmacotherapy of 
ED”. Toate lu rile de cuvânt au subliniat, 
f r  echivoc, faptul c  drumul deschis de 
c tre inhibitorii de PDE-5 reprezint  doar 
un început în rezolvarea terapeutic  a unei 
dizabilit i care afecteaz  în egal  m sur  individul i rela ia de cu-
plu. i, de asemenea, c  nevoia de men inere a calit ii vie ii la un 
standard optim trebuie s  impulsioneze cercetarea spre g sirea i
aplicarea unor tratamente adecvate tuturor formelor de disfunc ie

sexual , la ambele sexe i în func ie de etiopatogenez
i/sau forma clinic .

 Au mai fost dezb tute, de asemenea, probleme 
de epidemiologie, tratament i corela ii clinice în disfunc ia
sexual  la femei („Advances in female sexual dysfunc-
tion”, „Teaching female sexual dysfunction to urologists”, 
etc), de terapie urologic  în disfunc iile sexuale („Com-
parison of different inflatable penile prostheses in treat-
ing erectile dysfunction” sau „Geavlete P, Georgescu D, 
Cauni V, Ni  Gh – Tunica vaginalis patch in Peyronie’s 
disease surgery”, Romania, etc.), ca i probleme sociale 
sau de psihologie de grup („Human sexual rights in Afri-
ca”), i altele. 
 Preocup rile române ti în domeniul disfunc iei
erectile au fost reprezentate doar de dou  centre medi-
cale: Centrul Clinic de Diabet, Nutri ie i Boli Metabo-
lice din Cluj-Napoca (Dr. V. Coca) i Spitalul Clinic de 
Urgen  „Sf. Ioan” din Bucure ti (Prof. Dr. P. Geavlete, 
Conf. Dr. Gh. Ni , Dr. V. Cauni i Dr. P. Georgescu) care 
au prezentat una (poster moderat, 19 septembrie) i, res-
pectiv, patru lucr ri (un poster moderat, 21 septembrie i
trei postere expuse). Am remarcat cu acest prilej c  exist
o tendin  la unitate i respectiv continuitate a experien ei
farmacoterapiei disfunc iei erectile în România, relevate 
de prezentarea poster: „7 years romanian experience 
with Viagra”, Geavlete P. et al, care, într-un fel, continu
cu o valoroas  extensie cazuistic  experien a de la Cluj 
(Coca V et al, „Farmacoterapia disfunc iei erectile – 5 
ani de experien  clinic  cu sildenafil citrat”, BMJ, edi ia
româneasc , 2004). 
 Ca orice ac iune reu it , al XII-lea Congres al 
Societ ii Interna ionale pentru Medicina Sexualit ii din
Cairo s-a încheiat într-o not  amestecat  de satisfac ie i
nostalgie în vastele saloane ale International City Stars 
Hotel Heliopolis, cople i i parc  fiind de imensitatea 
milenar  a magnificelor piramide, de somptuozitatea 
spiritual  a moscheei Muhamad Ali (cea mai mare din 
lume) i veghea i de privirea scrut toare a Sfinxului. Pe 
esplanada elegantului restaurant, în noaptea cald i
calm  de la marginea de ertului, sub ap sarea plin  de 
stele a bol ii tropicale în centrul c reia trona constela ia
Orion (oare s  fie adev rat  „povestea” ridic rii piramide-
lor de la Gizeh în anul 1050 Î.C....), am tres rit având, 
pentru o clip , senza ia c  se întrevede misterios mas-
ca mortuar  a lui Tutankamon. Nu a fost îns  decât o 
fest  jucat , printre umbrele dunelor, de luna care toc-
mai r s rea i care m-a adus la realitate. Realitate care 
îmi reamintea mesajul D-lui Khaled Lotfy Dabees, con-
gress chairman, i în care spunea: „Acest congres a fost 
o oportunitate de a înv a, de a schimba experien e i
de a transfera cuno tin e c tre toate domeniile Medici-

nei Sexualit ii... i accentueaz  ro-
lul educator al ISSM în promovarea 
Medicinei Sexualit ii...”.
 Personal, ca participant direct 
la lucr rile congresului, recomand 
insistent accesarea pe site-ul ISSM 
a caietului de rezumate (http://www.
blackwellpublishing.com/jsm), care 
va ap rea, de altfel, i într-un num r
viitor (supliment) al The Journal of 
Sexual Medicine. Sunt convins c  o 
ordonare fireasc  a lecturii îl poate 
transforma într-un adev rat manu-
al „la zi” de medicina sexualit ii
i de abordare clinic  modern i

profesional  a disfunc iilor sexuale. 

Dr. Vasile Coca,
Departament Terapie Complementar  – Andrologie
Centrul Clinic de Diabet, Nutri ie i Boli Metabolice, Cluj-Napoca
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e-Health - www.san-sex.ro

S n tatea i tehnologia informa iei

 Termenul „e-Health” descrie, în 
concep ia Uniunii Europene, aplicarea 
tehnologiilor informa iei i comunica iilor
de c tre întreaga gam  de speciali ti
implica i în domeniul îngrijirii s n t ii, de 
la medic la directorul de spital, incluzând 
asistentele, speciali tii în procesarea da-
telor, personalul de asigur ri de s n tate
i, bineîn eles, pacien ii.

 La 7 aprilie 2006, sala „Brâncu i” 
din cadrul complexului expozi ional Rom-
expo a g zduit cea de-a 8-a edi ie a eve-
nimentului „e-Health – the New Informa-
tion Based Medicine”, în organizarea 
IDG – International Data Group Romania 
– reprezentan  a liderului mondial IDG 
în domeniul publicisticii i serviciilor IT&C 
(…)

 O prezentare cu totul deosebit
în cadrul acestui eveniment e-Health
a fost dedicat  comunit ilor medicale 
prezente pe web, realizat  de domnul 
dr. Nicolae Calomfirescu, pre edinte al 
Asocia iei pentru Medicina Sexualit ii
din România (AMSR) – o organiza ie
nonguvernamental , apolitic i nonprofit, 
multidisciplinar , academic i tiin ific ,
dedicat  studierii func iilor i disfunc iilor

sexuale masculine, feminine i de cuplu. 
Denumit Informa ie i educa ie în sexu-
alitate, expunerea s-a constituit într-o 
prezentare a proiectului educa ional 
www.san-sex.ro, realizat de c tre AMSR. 
Site-ul se adreseaz  publicului general i
este menit s  aduc  în aten ia acestuia 
informa ii legate de s n tatea sexual  a 
femeii, a b rbatului, precum i a cuplu-
lui. Acest proiect educa ional a fost reali-
zat în contextul în care AMSR i-a pro-
pus ca, pe lâng  activit ile de informare 
a profesioni tilor din domeniul medical, 
s  contribuie la informarea i educarea 
popula iei în vederea con tientiz rii as-
pectelor legate de disfunc iile sexuale i
a îmbun t irii comunic rii dintre medic i
pacient (…) 

Dr. Tiberiu St niea
Via a Medical , 14 aprilie 2006
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“ABC în medicina sexualit ii pentru medicul de familie”

Comunic ri i comunicatori

D. Pere ianu

Nicoleta Statov

V.G. Cl tici

Gh. Tal u

V. Bucura , C t lina Poian

Aurora Liiceanu, Fl. Tudose

D. Mischianu

D. Gai

A.V. Manu-Marin

D. Porav-Hodade

Corina Pânzaru

Juza Chen

A.E. Ranetti

Maria Mo]a
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Ateliere i mese rotunde

MEDICINA SEXUALIT II – AGENDA 2007
The 3rd biennial PASSM Conference 
6-10 februarie 2007, Dubai
info@passm.org; http://www.passm.org/dubai/Welcome.
html

2nd CSSAM/ISSAM North American Congress on the 
Aging Male 
8-10 februarie 2007, Montreal, QC, Canada, Hilton Mon-
treal Bonaventure
aging@kenes.com; http://www.kenes.com/aging/cssam2/in-
dex.asp

The 5th International ISMH Symposium “Addressing 
the Couple: A Broader Perspective for Sexual Medi-
cine”
16-18 feburarie 2007, Lisabona, Portugalia
http://www.ismh.org/ismh/english/symposia_2006.htm 

12th Annual Meeting of the Urological Society of Aus-
tralia and New Zealand 
18-22 februarie 2007, Adelaide, South Australia,
Adelaide Convention Centre
usanz@eventplanners.com.au; http://www.urologymeeting.
com.au/Welcome/tabid/36/Default.aspx

ISSWSH Annual Meeting (International Society for the 
Study of Women’s Sexual Health)
22-25 februarie 2007, Hilton, Walt Disney World Resort, 
Florida, SUA
info@isswsh.org; http://www.isswsh.org/meetings/2007/de-
fault.aspx

22nd European Association of Urology 
Annual Congress 
21-24 martie 2007, Berlin, Germania
info@congressconsultants.com; http://
www.eauberlin2007.org/

  A 7-a Conferin  Na ional  de Medicina Sexualit ii
  cu participare interna ional
  12-14 aprilie 2007, Timi oara,
  Centrul European de Conferin e
  office@amsr.ro; www.amsr.ro
  Abstract deadline: 15 martie 2007

18th World Association of Sexual Health Congress 
15-19 aprilie 2007, Sydney, Australia
contact@sexo-sydney-2007.com; http://www.sexo-sydney-2007.com/

ASA 32nd Annual Conference (American Society of Andrology) 
18-24 aprilie 2007, Tampa, Florida, Hyatt Regency Tampa
info@andrologysociety.com; http://www.andrologysociety.org/

102nd Annual Meeting of the American Urological Association 
(AUA)
19-24 mai 2007, Anaheim, California
http://www.aua2007.org/index.cfm 

The 5th China International Congress of Sexology 
7-11 iulie 2007, Lhasa, Tibet, China
AH1866@163.com; http://www.slams2007.org/

N. Calomfirescu, Victoria Aram ,
C. Giurc neanu, V. Horhoianu

C. Giurc neanu

Oana Trandafir

Adriana Constantin, V. Coca, Cristina Calomfirescu

A. Cambosie I. Coman

V. Horhoianu

Simona Fica
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12 APRILIE 2007
14.00-18.00 PRECONFERIN  - SESIUNEA
PENTRU MEDICII DE FAMILIE  
18.15-19.00 Simpozion satelit
19.00-19.30 Deschiderea oficial  a celei de-a 7-a 
Conferin e Na ionale de Medicina Sexualit ii
Welcome drink

13 APRILIE 2007 
CONFERIN A  A.M.S.R. 7 
8.30-13.00 Lucr rile celei de-a 7-a Conferin e
A.M.S.R. (partea I)
13.00-14.00 Simpozion satelit cu prânz inclus
14.00-19.30 Lucr rile celei de-a 7-a Conferin e
A.M.S.R. (partea II)
20.00 Cin  colegial

14 APRILIE 2007
CURS INTERNA IONAL ESSM
8.30-9.30 Adunarea General  a A.M.S.R.
9.30-13.00 Curs Interna ional ESSM (partea I)
13.00-14.00 Simpozion satelit cu prânz inclus
14.00-17.00 Curs Interna ional ESSM (partea II)
17.00-18.00 Mesaje. Decernarea premiilor A.M.S.R. 
2007
Închiderea lucr rilor celei de-a 7-a Conferin e
A.M.S.R.

•  Disfunc iile sexuale – abordare de cuplu
•  Disfunc iile sexuale feminine
•  Disfunc iile sexuale masculine
• Abordarea psihologic /psihiatric  a
disfunc iilor sexuale
•  Patologia urologic  asociat  disfunc iilor sexuale
•  Patologia ginecologic  asociat  disfunc iilor
sexuale
• Patologia endocrinologic  asociat
disfunc iilor sexuale
•  Abord ri terapeutice ale medicinei sexualit ii
• Infertilitate, contracep ie, terapie medical i
chirurgical
•  Varia

15 martie 2007 - data limit  de trimitere în format 
electronic a rezumatelor pe adresa office@amsr.ro
- titlul i rezumatul lucr rii, împreun  cu numele au-
torului / autorilor, afilierea profesional , adresa de 
contact, domeniul în care se încadreaz  lucrarea. 

Detaliile privind instruc iunile de redactare a rezu-
matelor se g sesc pe site-ul www.amsr.ro

Nu vor fi luate în considerare decât rezumatele în 
format electronic care respect  condi iile de redac-
tare publicate.

1 aprilie 2007 - data la care se comunic  pe 
www.amsr.ro rezultatul evalu rii realizate de 
c tre comisia tiintific  (acceptare / respingere) i
încadrarea în programul Conferin ei.

12-14 aprilie 2007 - desf urarea lucr rilor celei 
de-a 7-a Conferin e de Medicina Sexualit ii cu par-
ticipare interna ional .

La conferin  sunte i a tepta i s  participa i atât 
cu lucr ri cât i ca audien i. To i participan ii la 
conferin  vor completa “Formularul de înscriere”. 
El poate fi accesat pe pagina de web a A.M.S.R. la 
adresa www.amsr.ro.

Dup  completare acesta va fi trimis: 
 - ca fi ier ata at pe adresa de e-mail:             
office@amsr.ro sau 
- po tal la adresa: Conferin a A.M.S.R. 2007

os. Mihai Bravu nr. 134 Bl. D21, scara A, ap. 1 
Sector 2, Bucure ti

Dovada achit rii taxei de participare (copie dup
chitan a original ) va fi trimis  prin fax la nr. 
021/252 65 53 sau prin po t  la adresa mai sus 
men ionat .

Participarea dvs. la conferin  va fi creditat  de
Colegiul Medicilor din România. 

Diplomele de participare vor fi eliberate în ultima zi 
a Conferin ei.

PROGRAM PRELIMINAR CALENDAR

PARTICIPARE

TAXE DE PARTICIPARE

170 RON

300 RON

 150 RON

75 RON

120 RON

250 RON

400 RON

150 RON

 120 RON

120 RON

- -

Taxa va fi achitat  de orice participant la conferin  (cu excep iile men ionate), indiferent dac  particip  cu lucrare sau este simplu audient.

Taxa include: mapa conferin ei (volum cu rezumatele lucr rilor, ecuson, alte materiale utile), diploma de participare, welcome drink realizat la 
deschiderea lucr rilor conferin ei, coffee-break-uri, respectiv accesul la lucr rile conferin ei.

Pentru înscrierile pe parcursul Conferin ei, Comitetul de Organizare nu garanteaz  primirea tuturor materialelor Conferin ei.

Taxa poate fi achitat  prin mandat po tal sau prin virament bancar în contul A.M.S.R.:
AMSR, SANPAOLO IMI BANK, sucursala Municipiului Bucure ti.  CONT IBAN: RO71WBAN2511000041601634 ROL
sau la secretariatul Conferin ei în momentul înscrierii.

  Pe site-ul www.amsr.ro pute i g si informa ii legate de: cazare, mas , alte evenimente organizate în perioada conferin ei. 
  Orice nel murire poate fi adresat  doamnei  Camelia L ea – 0720 11 84 68 sau în scris pe adresa office@amsr.ro

A 7-A CONFERIN  DE MEDICINA SEXUALIT II

18

Membru AMSR cu cotiza ia
pe 2006 pl tit *

Non Membru AMSR

Înso itori

Reziden i**

Studen i medicin /psihologie**

Medici pensionari

15 Martie 2007 Dup  15 Martie 2007
*Cotiza ia pl tit  pân  la data de 15 martie 2007 (data po tei) împreun  cu 
dovada achit rii (trimis  prin fax la 021/2526553) ofer  membrilor A.M.S.R. redu-
cerea taxei de participare la Conferin a A.M.S.R. 7

** Înscrierea se face în ordinea primirii formularelor de înscriere, în limita a 75 de 
locuri.
Este necesar  prezentarea carnetului de rezident vizat la zi + copie.
*** Studen ii nu pl tesc taxa de participare, dar trebuie s  se înscrie pân  la data 
de 1 aprilie 2007 i s  fac  dovada statutului prin carnetul de student vizat la zi la 
secretariatul Conferin ei. Înscrierea se va face în limita a 25 de locuri.
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 Aflat  la r scrucea unora dintre cele mai 
importante rute comerciale ce leag  Occidentul 
i Orientul, Timi oara este un important centru is-

toric, economic, financiar, cultural i tiin ific.

Cu renume de „ora  gr din ” datorit  numeroa-
selor parcuri i gr dini publice, Timi oara se 
mândre te cu premierele sale, atât na ionale,
cât i europene: primul ora  cu iluminat stradal 
electric din Europa, primul tramvai tras de cai din 
România…
Botezat  “mica Viena”, Timi oara îmbie cu cl diri
vechi i frumoase, pie e spa ioase, cum ar fi Pia a
Victoriei, Pia a Unirii în stil baroc, i cu parcuri.

V  invit m i noi (în premier  pentru A.M.S.R.) în 
acest minunat ora , s  vorbim despre problema-
tica disfunc iilor sexuale feminine - problem  de 
cuplu i s  admir m instalarea prim verii
în „ora ul gr din ”.

i tot în premier , A.M.S.R. 
va organiza împreun  cu 
E.S.S.M. (European Society 
for Sexual Medicine) o se-
rie de conferin e sus inute
de reputa i speciali ti
europeni.

Pre edintele Conferin ei
A.M.S.R. 7

Conf. Dr. Dan Gai

       CU PARTICIPARE INTERNA IONAL

12-14 APRILIE 2007,  TIMI OARA

www.amsr.ro
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