
dror dlstnbu~e pc anu calendansUc1 a aratat o medie de 7,3 cazun pe an. cu 
doua \ârfun de frccvcnJ.ă a câte 10 cazun in 1987 şi 1992. După \ârstă., ceic: 
mai multe cazun s-au int.âlrut la sugan (43 caZlm), urmate de 15 cazun la 
nou-ntlscull in funcţie de terenul b1olog~c, CCl li1Al mulp copn cu sepucem1c: 
au fost d1~trofici (2!! cazun dJn 73). apo1 ratuuct, prematun ŞI cu maJfonnaţi.J 
cardiace cong'-:nn.ale. Euologm a fost dominată de germenii grarn-negatm (48 
cazun). urmată de cea stafilococică ŞI numru intr-o mtcă măsură de germeru 
cond1ţ1onat patogen1. Pe grupe de \ârstă., etiolOgia a fost diferită la nou­
nas.:up au pn:dommat germeru1 gram-negaUvi, in Ump ce la sugari şi copii 
~te 1 an. stalilococu s-au situat pe pnmul loc. După poarta de intrare. in 
cele ma1 multe cazun ea a fost digesuvă, apo1 respiratone şi mai puţm 
cutanat.1. rcspccuv omb1hcală la nou-născuţi. Tabloul clmic a variat de 
asemenea dupa vârstă. febra hpstod uneori la nou-născuţi, la care icterul a 
tbst cel ma~ •mportant semn cliruc. alătun de hepatospienomegalie, hemoragii 
:utan~..'O-mucoasc. Numărul leucocitelor a fost de asemenea scăzut in unele 
cazun :\lcta!>1aZcle au fost cel mai frecvent pulmonare. respecti' 
plcuropulmonare. Antib1oUcotcrapm s-a aplicat conform antib10gramelor, w 
evolu11a a fost de peste 3 săptămâm de zile in cele mru multe cazuri. Au 
decedat Il copil dJn cei 73 cu sepucem.ie (CClmru mulţi fiind sugari). 
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Sindromul convulSiv este reprezentat de crize paroXIStlce cerebrale, 
legate de o acu\1tate excesn'l\ ŞI iuperslDCrooă a neuronilor corucali şi 
subcorticali şi care se caractenzează pnn contracţii musculare mvoluntare 
lOruce, clonice sau toruco-cloruce. asoclllte sau nu cu mamfestăn 
ncuro\egctative. senzon.aie sau pSliuce, tulbunln ale conştimţei. 

Caracterul conlroversat pnvind cadrul nosologJc. atitudinea 
terapeuud. prognosucul unedlat ŞI indepărta1 ŞI nw ales relapile cu 
tulburănle n.:uropsiluce ŞI dificultăţile şcolare sublimaza unportan!<l 
convulsnlor in pcnoada copUărie1. 

La acestea se adaugă frecventa mare ŞI diversitatea coodtţiilor de 
apariJ.ie, care fac dln acest capitOl de patOiogte pedlatncă o problemă vastă ŞI 
dificu de m ,·esugat ŞI tratat 

lUO 



Lucrarea de fată îşi propune studiu! convulsiilor sub aspect chmc, 
paraclinic şi al tratamentului la copiii internaţi in Clinica de Pediatric nr. 3 in 
perioada 1990-1994. 

Rezultalele obţinute confirma datele din literatura de specialitate ŞI 
aduce in plus o sene de no1 constatări. deschizătoare de noi pos1bililă!1 in 
abordarea diagnostică şi terapeutlcă a pacientului cu convulsii. 
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In ultimele decenii. atât pe plan mondial, cât şi în ţara noastrn, 
morbiditatea prin intoxicaţii acute exogene a crescut foarte mult, situându-se 
de multe ori pe primul loc in ceea ce priveşte asistenţa pediatrică de urgenţă. 

lnroxicaţiile cu substanţe corosive ocupa un loc spec131 în acest grup de 
stan patologice, nu atât prin freC'.enţă cât prin problemele de gravitate pe care le 
ridica in filla prncticianului., dar mai ales prin sechelele pe care le produce. 

Autorii şi-au propus efectuarea unui studiu chnico-stallstic asupra 
cazurilor de iDtoxicaţii acute exogene cu substanţe corosJ\"C internate in 
Clinica de Pediatrie nr.l pe o perioadă de 10 ani. 

Studiul a evidenţiat o frecvenţă de 10.9"/o din totalul intoxicaţiilor acute 
exogene, cele mai frecvente fiind cele cu substanţe alcaline în special soda 
caustica, care a produs cele mai graw c:anplicaţii dar şi sechele de durata. 

În concluzie, s-a demonstrat că prevenţia este cea mai bunA metoda de 
tratament. odată leziunea postcaustK:ă produsa nici o metoda nu inlaturi 
definitiv suferinţa micului pecieDt. 

ROLUL FACfORILOR PSffiOEMOŢIONALI ÎN DUREREA 
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Durerea abdominaJA mcurcnt! (DAR) este unul din Simptome!: cele 
nw ti:ccYente din practica !)Cdiatncă. Multe afcct1uru d!gcsti\'e ŞI 
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