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Sectiunea l

Dr. Petre Lacramioara, C. S. lll, IAFR
“Vindecarea intre medicina, psihologie si spiritualitate”

Vindecarea poate fi definita ca procesul prin care fiinta umana cauta restabilirea echilibrului
— biologic, psihic, social si spiritual — dupa o experienta de ruptura produsa de boala sau suferinta.
n sens larg, ea nu se reduce la absenta simptomelor, ci implicd recuperarea sensului existentei si
reconectarea la ordine si semnificatie.

Din perspectiva biologica, corpul este abordat ca sistem regenerativ si autoreglator, capabil
de homeostazie si refacere prin mecanisme celulare complexe — un proces de reechilibrare care
devine metafora a rezilientei vietii. La nivel psihologic, vindecarea este inteleasa ca restaurare a
echilibrului interior, prin procese de coping, rezilienta si integrare a traumei. Psihiatria este privita
ca un camp de tensiune intre modelul biologic si cel socio-cultural, in care ,,normalitatea” si ,boala
mintald” sunt construite cultural si negociate social.

Dimensiunea spirituald a vindecarii este analizata ca reconectare cu intregul — corp, minte,
comunitate si cosmos —, in care credinta, ritualul, rugaciunea sau pelerinajul devin medii de
transformare simbolicd si experiente de sacralitate. Tn acelasi timp, lucrarea evidentiazi
diversitatea interculturald a practicilor de vindecare, de la medicina biomedica occidentala la



sistemele traditionale africane, samanismul amazonian sau Ayurveda, subliniind faptul ca fiecare
cultura propune propriile modele de restabilire a ordinii si sensului.

Prin aceasta abordare interdisciplinara, lucrarea propune o viziune antropologica integrata
asupra vindecdrii — ca proces continuu, relational si narativ, in care corpul, mintea si sensul
coexista Intr-un dialog viu intre biologie, cultura si transcendenta.

Cuvinte cheie: vindecare, pluralism cultural, antropologie

Hint Simona, Psiholog clinician specialist, Asociatia AIPE
“Dincolo de interventie: relatiile familiale ca spatiu de sens si crestere”

Tn lucrul psihologic cu copiii cu tulburdri de dezvoltare, vindecarea nu se reduce la progresul
clinic sau la eficienta unei interventii terapeutice, ci implica un proces mai amplu de reconstructie
relationald si de redescoperire a sensului. Familia devine astfel nucleul transformarii, un spatiu
simbolic in care copilul si parintii cresc Tmpreund, invatand sa-si recunoasca vulnerabilitatile,
resursele si capacitatea de rezilienta. Din perspectiva sistemica si psihologica, relatiile familiale pot
fi privite ca matrice de sens, in care procesele de atasament, empatie si reglare emotionala
favorizeazd nu doar adaptarea copilului, ci si vindecarea emotionald a intregului sistem familial.
Dincolo de interventiile tehnice, acest demers propune o viziune umanista si narativa asupra
vindecarii, in care relatia devine locul in care se reconstruieste sensul, identitatea si speranta.

Cuvinte cheie: vindecare relationala, sens, familie, rezilienta, psihologie sistemica, autism,
dezvoltare emotionala.

David Gabriela, medic specialist alergolog, Saint Lukas Clinic
“Vindecare si identitate: o viziune din perspectiva constelatiilor sistemice”

Vindecarea psihologica poate fi inteleasa ca un proces dinamic de restabilire a echilibrului
in sistemul de relatii in care individul este sau a fost integrat. Din perspectiva psihologiei sistemice
si a teoriei constelatiilor sintetizata de Hellinger, identitatea nu este o entitate fixa, ci rezultatul
interactiunii dintre procesele intrapsihice, relationale si transgenerationale. Experientele, traumele
si loialitatile inconstiente ale sistemului familial modeleaza atat structura emotionala, cat si
patternurile de relationare ale persoanei.

Constelatiile ofera un cadru fenomenologic de explorare a campului relational, in care
participantii devin mediatori ai dinamicilor sistemice. Acest proces permite externalizarea
tensiunilor invizibile, facilitdnd integrarea emotiilor reprimate, restructurarea narativa a sinelui si
restabilirea fluxului de apartenenta. Din perspectiva clinica, metoda se coreleaza cu principiile
psihoterapiei sistemice, ale teoriei atasamentului si ale abordarilor traumei complexe.

Astfel, vindecarea prin constelatii nu urmareste doar reducerea simptomelor, ci reconstruirea
coerentei identitare, recunoasterea locului propriu in sistem si transformarea suferintei intr-o
resursi de continuitate si sens. In termeni psihologici, vindecarea devine un proces de



autoorganizare si reconectare, Tn care individul fsi regdseste autonomia in contextul
interdependentei sistemice.

Cuvinte cheie: constelatii familiale, psihologie sistemica, identitate relationald, vindecare
psihologica

Patrascu Aurelia, Psiholog clinician, logoped ACDP
“A fi impreuna: relatia terapeutica ca forma de vindecare”

Vindecarea psihologica nu este un act izolat, ci o experienta relationala care se construieste
intre doud prezente umane — copilul si terapeutul. Tn lucrul cu copiii din spectrul autismului,
aceasta relatie capata o semnificatie profunda: ea devine puntea prin care lumea interioara a
copilului se deschide citre comunicare, contact si sens. In spatiul intersubiectiv al terapiei,
emotiile, gesturile si ritmurile devin forme subtile de dialog, iar increderea — primul pas spre
transformare.

Dintr-o perspectivda antropologica, relatia terapeutica poate fi inteleasa ca un ritual
contemporan al re-conectarii: un proces de restabilire a continuitatii intre sine si lume. in aceast3
intalnire, terapeutul nu ,vindeca” in sens medical, ci creeaza un cadru sigur in care copilul Tnvata
treptat sa fie ,,impreuna cu” celdlalt. Astfel, vindecarea devine o experienta de sens, prezenta si co-
creatie umana.

Cuvinte-cheie: relatie terapeutica, vindecare psihologica, autism, intersubiectivitate, spatiu
symbolic, antropologia vindecarii, prezenta empatica, sens relational.

Petre lulian, UNOPA, Dr. Petre Lacramioara, C. S. lll, IAFR

“Rezilienta si reconstructia sensului la persoanele care traiesc cu HIV”

Infectia cu virusul imunodeficientei umane (HIV) reprezinta o afectiune cronica, incurabila,
care necesita tratament medical continuu si presupune o transformare profunda a existentei
individuale. Tn ciuda progreselor terapeutice semnificative aduse de terapia antiretrovirald, care
permite o speranta de viata apropiata de cea a populatiei generale, HIV ramane o boala fara
vindecare biologicd, o conditie cu care persoana trebuie sa Tnvete sa traiasca. Dincolo de
dimensiunea medicald, viata cu HIV devine o experienta existentiala complexa, ce implica
restructurarea identitatii, a relatiilor sociale si a sensului personal al vietii.

Pentru multe persoane care traiesc cu HIV, procesul de adaptare implicda mecanisme de
coping variate — de la acceptare, spiritualitate si umor, pana la participare comunitara si activism.
Aceste strategii nu doar reduc stresul psihologic, ci contribuie la reconstructia de sine, oferind
posibilitatea unei ,vindecari psihologice” in absenta vindecarii medicale.



Scopul lucrarii este de a explora procesele de rezilienta, coping si reconstructie a sensului la
persoanele care traiesc cu HIV, evidentiind modul in care acestea transforma experienta bolii intr-o
forma de vindecare psihologica si existentiala.

Cuvinte cheie: rezilienta, sens, coping, viata cu HIV
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Dr. Stan Cristina, C. S. I, IAFR
“Gandirea pozitiva in procesul de vindecare: mit sau realitate?”

n cazul pacientilor cu boli cronice sau dupd interventii chirurgicale, gandirea pozitiva este
frecvent asociata cu un proces de vindecare mai rapid, fiind promovata atat intuitiv, cat si in unele
abordari terapeutice moderne. Cercetarea noastra si-a propus sa analizeze critic rolul gandirii
pozitive in recuperarea fizica si psihica, explorand granita dintre mit si realitate stiintifica. Pe baza
literaturii de specialitate din domeniile psihologiei, medicinei si neurostiintelor sunt prezentate
mecanismele prin care o atitudine pozitiva privind procesul terapeutic, informatiile cat mai
detaliate si pe intelesul pacientului, explicarea schemei de tratament si a simptomelor cu care se va
confrunta pacientul duce la scaderea stresului si implicit la o vindecare mai rapida.

De asemenea, sunt discutate limitele acestui concept si riscurile supraevaluarii gandirii
pozitive, inclusiv tendinta de a minimaliza rolul interventiilor medicale sau de a induce
culpabilizarea pacientului. Concluzia subliniaza necesitatea unei abordari echilibrate, in care
gandirea pozitiva este privita ca un factor complementar, nu ca un substitut al tratamentului
medical, contribuind realist la procesul de vindecare.

Cuvinte cheie: gandire pozitiva, boli cronice, abordare terapeutica

Dr. Nicoleta Milici, C. S. Ill, IAFR,
“Impactul sociologic al epidemiilor si pandemiilor: vindecarea fricii”

Pandemiile si epidemiile reprezinta nu doar fenomene medicale, ci si evenimente sociale
totale, Tn sensul lui Marcel Mauss — momente in care frica, vulnerabilitatea si solidaritatea
reconfigureaza structurile colective si reprezentarile despre corp, boald si moralitate. Dincolo de
dimensiunea biologica a contagiunii, epidemiile activeaza procese complexe de stigmatizare,
moralizare a bolii si negociere a increderii intre indivizi, institutii si stiintd. Tn mod paradoxal, ele
functioneaza ca oglinzi sociale care reflecta tensiunile dintre cunoasterea stiintifica si credintele
populare, dintre autonomie si control, dintre corpul individual si corpul politic.



Frica — emotie colectiva centrald Tn timpul epidemiilor — are o functie dubla:
dezintegreaza coeziunea sociala, dar, in acelasi timp, creeaza noi forme de solidaritate. ,Vindecarea
fricii” devine astfel o dimensiune sociala a procesului de recuperare, implicind reconstituirea
increderii in institutiile publice, reconectarea la comunitate si refacerea sensului colectiv al
sigurantei. In acest sens, vindecarea depaseste sfera medicald, devenind o form& de reparare
simbolica a rupturilor sociale, o ,terapie a sensului” la nivel comunitar.

Analize recente despre impactul pandemiei COVID-19 arata ca adaptarea psihosociald,
solidaritatea si participarea civica au fost factori esentiali in reducerea anxietatii colective si in
refacerea coeziunii sociale. Astfel, antropologia si sociologia contemporana propun o perspectiva
asupra vindecarii ca proces cultural si moral, nu doar biologic: vindecarea fricii Tnseamna
refnvatarea increderii, resemnificarea suferintei si redescoperirea sensului de apartenenta.

Cuvinte-cheie: pandemie; frica colectiva; solidaritate; antropologia bolii; vindecare social3;
COVID-19; sens si rezilienta.

Dr. Turcu Suzana, C. S. Ill, IAFR,
“O abordare antropologica asupra bunastarii ingrijitorilor persoanelor cu cancer”

Tngrijirea unei persoane cu cancer schimba profund viata familiei. Nu este vorba doar de
tratamente si interndri, ci si de reorganizarea rolurilor, a rutinei si a relatiilor. ingrijitorii informali —
de reguld membri ai familiei — ofera sprijin emotional, ajutor fizic si coordoneaza contactul cu
sistemul medical. Acest rol poate aduce si un sentiment de sens sau de apropiere fata de persoana
bolnava, dar, in acelasi timp, este frecvent insotit de stres intens, oboseala, depresie, anxietate si
degradarea calitatii propriei vieti.

Studiul urmareste sa inteleagda cum contextul social, economic si cultural modeleaza
aceasta experienta. Printr-un scoping review ghidat de protocolul PRISMA-ScR, au fost cautate in
PubMed lucrari publicate Tntre 2020 si 2025, care analizeaza legatura dintre caracteristicile socio-
demografice ale ingrijitorilor si indicatori de bunastare precum stres, depresie, anxietate, rezilienta
sau calitatea vietii. Au fost retinute 12 studii, majoritatea transversale, realizate Tn tari si contexte
culturale variate. Impreund, acestea oferd o imagine ampld asupra felului in care inegalitatile
sociale se traduc in suferinta psihologica.

Din sinteza se contureaza un profil clar de vulnerabilitate: Tngrijitorii cu venit mic, educatie
redusa, somaj sau munca precara, cei care locuiesc in mediul rural si, in special, femeile, prezinta
niveluri mai ridicate de distres emotional si o calitate a vietii mai scazuta. Varsta mai inaintata si
ingrijirea pacientilor aflati in stadii avansate ale bolii sau cu multiple comorbiditati sporesc aceasta
povard. In opozitie, rezilienta psihologics, existenta unor retele de suport social, resursele
religioase si spirituale si o comunicare deschisa, empatica, cu echipa oncologica apar ca factori
protectivi. Ele nu anuleaza dificultatile, dar le fac mai suportabile si permit o mai buna adaptare la
rolul de fingrijitor. Concluzia este ca sprijinul oferit acestor persoane trebuie gandit integrat:
reducerea inegalitatilor materiale, cresterea nivelului de informare si accesul la suport psihologic si
comunitar devin esentiale pentru protejarea bunastarii lor.



Cuvinte-cheie: ingrijitori familiali, cancer, bunastare psihologica, rezilienta, factori de risc

Dr. Petrescu Monica, C. S. lll, IAFR
“Impactul terapiei minte-corp asupra calitatii vierii in contextul experientei oncologice”

Experienta oncologica reprezinta una dintre cele mai complexe provocari ale existentei
umane, cu implicatii medicale, psihologice, sociale si spirituale profunde. in ultimele decenii,
terapiile minte-corp (mind-body therapies) au devenit un domeniu tot mai explorat in oncologie,
aducand o perspectiva integrativa asupra vindecarii si calitatii vietii. Aceste interventii — precum
mindfulness, meditatia, yoga, respiratia constienta, relaxarea progresiva sau biofeedbackul — se
bazeaza pe relatia bidirectionald dintre procesele psihice si fiziologice. Ele contribuie la reglarea
raspunsului la stres, la reducerea anxietatii si depresiei, la ameliorarea durerii si oboselii cronice,
dar si la imbunatatirea perceptiei asupra sensului si controlului personal.

Studiile recente arata ca integrarea terapiei minte-corp in ingrijirea oncologica favorizeaza
adaptarea emotionala si creste complianta la tratamente medicale, reducand totodata markerii
biologici ai stresului, precum cortizolul sau inflamatia sistemica. Dincolo de efectele
psihofiziologice, aceste practici cultiva o atitudine de prezenta si auto-compasiune, facilitand un
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proces de ,vindecare interioard” in care boala devine o oportunitate de reconectare la propriul
corp si la sensul vietii.

Prin urmare, terapia minte-corp redefineste paradigma vindecarii oncologice, deplasand
accentul de la supravietuire biologica la restaurarea echilibrului intre corp, minte si spirit — o
dimensiune esentiald pentru calitatea vietii pacientilor oncologici.

Cuvinte-cheie: terapie minte-corp, oncologie, calitatea vietii, reglare emotional3,

mindfulness, vindecare integrativa.

Dr. Neagu Alexandra, C. S. lll, IAFR,

“Terapia schemelor in intelegerea si vindecarea tiparelor transgenerationale maladaptative la
femei”

Terapia schemelor ofera o perspectiva integrativa asupra modului in care experientele
timpurii — frustrarea nevoilor emotionale de baza, traumatizarea sau victimizarea, dezechilibrul
dintre implicare si autonomia personala, precum si internalizarea selectiva a modelelor parentale —
contribuie la formarea si consolidarea schemelor maladaptative timpurii. Acestea au fost
identificate ca fiind structuri psihologice profunde si rigide, care impacteaza modul in care o
persoana simte si gandeste despre ea sau ceilalti, cu efect direct asupra comportamentului si
relatiilor sale. Cand schemele maladaptative se activeaza, ele reduc functionalitatea sociald prin
distorsionarea imaginii de sine, restrangerea optiunilor de viata, afectarea relatiilor interpersonale
si a parcursului profesional.

In randul femeilor, scheme precum Sacrificiul de sine, Subjugarea, Abandonul si
Neincrederea tind sa coreleze cu dificultati in stabilirea si mentinerea limitelor, roluri dezechilibrate
in cuplu si alegeri de partener nepotrivite. in planul identititii personale, schemele Standarde



Nerealiste si Deficienta/Rusine au fost asociate cu autocritica accentuatd, sentiment de insuficienta
si stima de sine scazuta, in timp ce schemele Subjugare, Sacrificiu de Sine si Nevoia de Aprobare si
de Recunoastere se manifesta frecvent prin dificultati in a-si exprima dorintele si preferintele,
precum si o nevoie constanta de validare si acceptare externa. La nivel profesional, schemele de
Subjugare, Sacrificiu de sine, Esec si Standarde Nerealiste pot limita asumarea oportunitatilor,
exprimarea nevoilor si mentinerea unui echilibru sanatos intre performanta si conservarea
resurselor personale.

Literatura a pus in evidenta transmiterea transgenerationald a schemelor maladaptative
prin experiente adverse, mecanisme defensive ori stiluri parentale. Prezentarea isi propune sa
exploreze modul in care vulnerabilitatile emotionale neadresate ale parintilor sunt reactivate si
reproduse in relatia cu copiii, precum si interventiile specifice terapiei schemelor — in special
constientizarea, reparentarea limitata si restructurarea cognitiv-emotionald — considerate esentiale
pentru a intrerupe ciclurile intergenerationale disfunctionale si pentru a facilita vindecarea ranilor
relationale timpurii.

Cuvinte cheie: tipare transgenerationale, vindecare, terapia schemelor



