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Inventia se refer la mediciri, si anume la pediatrie.

Este cunoscitmetoda de pronostic al rezgki brorsitei recidivante la copii In brgita cronic, care se efectueaz
prin utilizarea unor indici anamnestigi clinico-paraclinici: varst, gen, ereditate, anamriezalergologid,
antecedente ereditageperinatale, evoliei clinice a bolii, boli Tn perioada neonatatiezvoltare fizia, condiii de
trai, alimentarea in 1 an, frecyanrecidivelor, maladii asociate, debutul recidivyegrioad de spitalizare, stare
general la internare, evolin bolii, durata datelor fizicale bronhopulmonarantibioterapie precedent
hemotransfuzii in antecedente, tratamentul baln&ak, neutrofilo, limfocitozi, succinatdehidrogenazfosfataz
alcalini, mieloperoxidaz, fosfolipide, glicerofosfatdehidrogeriazAcesti parametri de prognostic se calculgazin
intermediul analizei consecutive Vald. Pragul degmostic al rezoliei brorsitei recidivante Tn bragita cronici,
determinat prin acedstnetodi matematia, constituie —13, iar pentru o evglifavorabif a brogitei recidivante cu
insanatosire complet +13 [1]. Depistarea precoce a copiilor cu riscorej de dezvoltare a brgtei cronice face
posibili o planificare a msurilor profilactico-curative de rigoare. lysaceast modalitate de prognozare a bsivei
cronice cotine unele imperfaani:

- necesit un nunir voluminos de parametri (37);

- efectuarea unor investiiacomplicate pentru conglile medicinei primaresi staionarele republicii (expldiri
citochimice)

- gama foarte vastde parametri de prognozare cuprins intrest#3.3 care produce ambigiiji.

Aceste imperfeguni se reflect asupra rezultatelor printr-o reducere a infornitijv metodei de prognozargi
respectiv, prin reducerea posilitit selectirii precoce a unui program individualizat désuri profilactice pentru
copiii din grupul de risc.

Problema invetiei const in sporirea preciziei pronosticului.

Metoda, conform inverei, Tnlitura dezavantajele mépnate mai sus prin aceea se relew parametrii caress
caracterizeze antecedentele ereditare desiv#ooronic (BC), antecedentele perinatale (AP), variantaicdira
bromnsitei recidivante (VC), evolia recidivei (E), capacitatea vitapulmona#i (CVP) si volumul expiraiei fortate
(VEF), se efectueazaprecierea parametrilor selgctarin valori numerice, apoi se calcul@azoeficienii de
pronostic k ce corespunde Tagiatosirii si F, ce corespunde rezadvii bronsitei recidivante in bragitd cronica
conform formulelor:

Fo=2,4xBC+29xAP +156xVC + 3,34 xE +B)CVP - 0,14 x VEF — 29,7

F,=3,6xBC+234xAP +115xVC + 3,87 xE 5&®x CVP — 0,17 x VEF — 27,85

si in cazul In care feste mai mare decé§ §e prognozeaz evoludie a brogitei recidivante Tn bragita cronidi.
Metoda de prognozare propugste accesildl pentru utilizare de are medicii de familiesi pediatrii de
circumscripie pentru distingerea copiilor cu risc majorat derkitd cronici Tn scopul seledtii unor misuri
profilactico-terapeutice eficiente la etape prenogice ale maladiei.

Verificarea fundilor discriminante a fost efectuatpe un lot de copii cu breita recidivans, expyi unei
supravegheri in dinanidn cadrul studiilor de prospeciiy3 — 5 ani).

Cercetirile de prospectiv asupra copiilor lotului de studiu au constatatrogpesare a brgitei recidivante cu
rezolvare Tn brogita cronia la 74,19% copii, pentru 62,5% cazuri maladia aveaoldie favorabil cu Tnginatosire
complect la etapa de catamniezGradul de eroare pentru prognosticul etieluororsitei recidivante Tn brogita
cronici constituie 25,8%, fapt care detertisupravegherea n dinariia copiilor cu brosita recidivan pentru
evaluare repetati retestare.

Indicaii pentru utilizarea metodei propuse: prognostibubrsitei cronice la etape reversibile ale procesului
inflamator broric pentru distingerea copiilor cu risc de cronicizén scopul prograiii individualizate a rasurilor
profilactico-curative. Indicii de prognostic utitig in fungiile elaborate se @gesc intr-o coref@ patogenig cu
dezvoltarea bronhopatiilor recurente la copil: eatientele ereditare de bsda cronici determia predispozia
genetié fati de aceast maladie, antecedentele perinatale alteremganogeneza sistemului respirator, varianta
clinica a brositei recidivante va determina ding de rezoltie Tn alergoze respiratorii sau bgda cronid, evoluia
recidivei lag amprente asupra perioadei de reconvalescésr indicii spirografici constituie o obiectiviea a
statutului fungional al organului implicat nemijlocit Tn realizaréronitei recidivantesi variantelor ei de rezofie.
Prin aceasta metadie prognozare se va facilita reducerii incigébrorsitei cronice la copiki aduki.

Rezultatul congt Tn determinarea celor mai informativi parametrinicb-paraclinici ai evoltiei bromitei
recidivante.

Metoda de prognozare se efectuedm modul urmitor. Se colectedz informaia anamnestic necesat, se
definitiveazi simptomaticul morbid al recidivei actuale, se a@# fungia ventilatorie pulmonar prin metoda
spirografic. Informaia cu referimi la BC, AP se cifreaizprin:

0 —n lipsa antecedentelor respective,

1 — prezeta antecedentelor respective;

parametrului VC ii corespunde valoarea:

1 — brosita recidivani simph,

2 — bronita recidivani obstructiw;

valoarea parametrului E se cifréaz

1 — evoldia recidivei acut,
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2 — evolyia recidivei trenarit,

3 - evoluia recidivei recidivari;

din investigdiile spirografice efectuate in perioada de acutizabrositei recidivante la copie, se fologe valoarea
capacititii vitale pulmonare (CVP)Xsi volumul expirului fosat (VEF), exprimat in procente (%). Explarile
functionale spirografice au o semnifi@ patogenig importan in realizarea bronhopatiilor la copii, intrucat
reflecé gradul de afectare a sistemului bronhopulmonareat lui fungonak, prin aceasta avand o argumentare
marcal de includere a lor In fugide de prognostic elaborate.

Informaia cu referigd la tgi parametrii in form cifrata se include in formulele furidor Fq si F; cu efectuarea
operaiilor matematice. Valorile numerare fitute ale ksi F;, se compar si cea majok va determina varianta de
evoluie a brogitei recidivante.

Pentru elucidarea moddiiii de efectuare a prognosticului bgitei cronice se propun uttoarele exemple.

Exemplul 1. Fetia A., 7 ani, spitalizéitcu semne catarale respiratorii (tuse, regpirasps, raluri umede de calibru
maresi mediu bilateral, care persistau 8 zile. fTdétitei sufes de brogita cronici (BC=1). In perioada perinatal
au fost prezente antecedente manifestate prin petfeo la marin Tn timpul sarcinii (AP=1). Examinaresi
supravegherea copilului n gigca permis stabilirea diagnosticului de bfibhrecidivani simph, acutizare (VC=1),
durata recidivei de 4aptamani (E=2). Explairile spirografice au constatat: CVP=48%VEF=44%. Valorile
numerice ale parametrilor de prognostic au fodtimén formulele respectivg efectuate calculele matematice:
Fo=24x1+29x1+156x1+3,34x2+0,58% 0,14 x 44 — 29,70 = 18,12
Fl=36x1+234x1+115x1+3,87 x2+ 0,56 0,17 x 44 — 27,85 = 16,73

Tn conformitate cu rezultatele pentryudrFo, valoarea calculateste mai mare pentry FL6,73) in compatg cu k
(18,12), la acest copil se prognozearrezoldie favorabifi a brogitei recidivante cu vindecare de prospexttiv
Examinarea acestei f@i peste 2 ani daptestare a constatat o dnstosire, fapt care a coincis cu datele
prognosticului primar.

Exemplul 2. Biietelul S., 6 ani, se supravegh&az diagnosticul bragita recidivant simph (VC=1). Recidiva
recent a avut o evoltie acusi (E=1). Spirograma: CVP = 82%, VEF = 70%. Din anastit: antecedente familiare
de brogita cronici lipsesc (BC=0), se remdr@ntecedente perinatale, semnalate prin encefadopatinatal Tn
perioada primului an (AP=1).

Calculele dup formulele elaborate au constatat:

Fo=24x0+29x1+156x1+3,34x1+0,58% 0,14 x 70 — 29,7 = 27,44
FI=36x0+234x1+115x1+3,87x1+0,582 0,17 x 70 — 27,85 = 23,88

Reisind din rezultatele ainute, prognosticul rezofiei brorsitei recidivante la acest copil este dn#tosirea de
prospectiv. Evaluarea #tii sanititii acestui copil peste 3 ani a constatat lipsa waoidive de brogita pe parcursul
ultimilor 2,5 ani, fapt care permite de a stabilnginitosire definitiva. In asa mod prognosticul calculat a coincis cu
situaia reafi de rezolvare a bragitei recidivante la acest copil.

Exemplul 3. Copilul S.,6 ani cu diagnosticul brgti recidivant simph (VC=1) a suportat 0 acutizare cu ew@u
recidivanti (E=3). Spirograma: CVP=60%, VEF=35%. Anamnezal taipilului sufe& de brogita cronica (BC=1),
ara antecedente perinatale (AP=0).

Fo=2,4x1+2,9x0+15,6x1+3,34x3+0,55x60-0,14x35-29,7426,
F;=3,6x1+2,34x0+11,5x1+3,87x3+0,56x60-0,17x35-27,8552

Prognosticul matematic prevede pentru copilul $legradare a procesului inflamator hgigrin bromitad cronia,
fapt confirmat prin studii de prospedtipeste 4,5 ani.

Metoda propus permite de a prognoza evghi bromitei recidivante Tn bragita cronica la etape reversibile ale
procesului morbid pentru o programare individudfiza eficienta a niisurilor profilactico-terapeutice menité s
previra progresaresi cronicizarea inflamgei brorgice.



