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DdiDiţia iaend1li xat mcdicameDtos acceptati de proiectul european al 
ic2eral11i este: •u istoric de~ la un apt cunoscut sau suspectat a fi bepatoxic 
a cirai IDdeplrUre duoe la disparitia ictcrului. Dacă este posbilj obţinerea unei 
biopsii bepatice, aiteriile morfologK:e cuprind un spectru de modificari de la necroza 
8Cali.la steatozi, inflama\ii ,i auni celulare". 

la studiul DOStru, care cuprinde 200 de bolnavi icterici, am ţlsit un număr 
de 3 boiDaYi care 1-au Incadrat In aiteriile de mai sus. Drogurik Incriminate au fost 
f'EI.DEN (Piroliam), RIFAMPICIN, P ARACET AMOL 

Dia ualiza statistd a azuriJor noastre miDte cu 9014 cazuri din baza de 
dale a Eurictenll, a1llm el ictcrul acut mcdicamentos prezint1 u.rm.ltoarele simptome 
aa putere diiaimiDatorie: CXJDSUJD de bepatotoxice, caracterul dcscrescent al icterului, 
prurit ~t de 1-7lik, aw:rsia.De la fumat, au psim consum de alcool Urmtoarele 
simptome aa imporWl~ diapand prezenta de substanţe bepatotoxice, icterul cu 
c:araaa dcKrc:lc1Dd., prurit de 1-7lik, aYei'Sia.De la fumat, mra consum de alcool 

SCaristic. rdae de asemeoea el diapostic:ul fioalln cazul icterului acut 
..,.,icaiW1't.OI riJDlDe clou O saspicime, UD diapostic CU certitudiJic fiind imposibil 
dcllabilil. 

CONTRIBU'J'IA CLINICD MEDICALE NR. tiN CADRUL 
PROGRAMULVI EUROPEAN DE CERCETARE A ICTER ULUI 

(EUJUCI'ERUS) 
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Sc:op.l propulalaJ Ellric:teru c:otlltl la IU&dierea la d.imeasiune 
eatop«MI a boWor 8IOda1e 6a.enhu" alcltuira unu propam de uistare 
~1DdacMapcwnllli. 

ta c:adnll u~ '* T~rp-MGq. CD~eaarea c:amriJor peama .,.". 
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de date EURICJERUS allacqNlla aaal 1919, CUMJII>wlilll ca 200dc cazwt pUa la 
octombrie 1992.. 

CazuJStia ooastrl iAd ude IOed pma afeqialillor ~pcalc .. .....tic=ale 
eoumerate de EURJCTERUS, bepatita viralJ fiiDd tasa slab reprnc.tatJ.. 
ProverueDţa boiDaviJor api.Jci aca1 lucna. Datele cntnalui DOatra aa bt prehlcnte 
statistic.lll oootcxtul llluepi baze de date de cjtre cdlipa de cacxtare ctiJI UaMnity 
College Hospiw Gatw.y lrlaDd.a. S-a stabilit frccveD~ limplOIDelor la ordmc 
descrescioda lll fiecare boal1 ( + 1 la 0)- S-a cSetcnluaat impacaal liaptoaudaJ 
(puterea sa discrurunatorie) lo decizia diaplltd dupl form11la: DP(d-r)ld la an 
d=frecveDţa simptomului lll boala cenztad iar r•frca"CClţa simpiOIIIahU bl toate 
roWe puse laolaJU. lmportaDţa dlapl&td a datdor hlale III studia, pc:r afecţi1IDt 
(+1 la -l)s-acalculat dupa formulad(d-r). 

UtiliziDd baza DOaStrl de date putem stabili freaoeoţa clifcritelor akţn1111 
chirur!icaJe şi medicale auntoare de icter lll aria ooastrl ~dar 11111 ac 
putem referi la iDcidenţa bepatitei Yiralc.. de asetDC'Dea putem eoamera parametrii ca 
impact diagnostic. separat cci cu importaDţj diaPJStd ID aleqiiiDC caaDtoare de 
icter. Aceste date pot fi apoi folosite ID asistarea oomputerizali a ctia~ la 
bolnavul icteric. 
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Aprecierea riscului apariţiei unor tulbarlri ale bc:most.u:ei ~ fibriDolizei ID 
hepatopatiile aonioe impune ~terea mecaDÎSmelor implicate ID acate proa:sc.. 
Lacrarea şi-a propus studiul modifiarilor caDtit.atiYe ~calitative ale fib~ 
tn hepatite aonioe şi cirou: hepatice.. 

Pe un Dwn1r de 132 de cazuri aa fost studiate posibilele pcnwbln ale 
bemostazei a urmare a modificlrilor fibrio~eocmiei. atili:d.Dclu"" cele mai 
impon.aote teste de aplorue a ooagullrii ~ fibriDOlil.ci. ln urma prehlcrlrii datelor 
s-a •JuDS la armătoarele oooduzii: 

- ModificArile fibrinogeoului, atit sab aspect ca.Dtitativ, dar mai ales ca 
disfibrinogeoemil, SUDt fDt!IDite ln 74,24% din cazuri. 

- DisfibriDogeoemia trebuie OODSiderali reali In prcziCDţ.& UDui timp de 
trombin1 prelungit şi a valorilor oormak ale fibriDOgeDCIDiei. timpului~ de 
tromboplastina (PTTa) şi timpului de protrombinl.. 

- ModificArile fibrinoget~ului sunt mai freaoellte In formele cu IIWllfcstlri 
hemora!ioe prezente (73,91%),111 ceJc decompcmate wsaaJar ~· parmdumatos 
(52,94%) şi atuod dDd boala este aCIM (73,97%). 

- Cootn"baţia mod.ificlrilor fibrillopului la CXJIIItaruea uor sd1" de 
174 




