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1

Inventia se referd la medicind, in special la
pulmonologia si alergologia pediatricd, si este
destinatd pronosticului variantelor de evolutic a
bronsitei recidivante la copii.

Metoda propusd include relevarea din datele
anamnestice a factorilor alergologici, factorilor
nocivi ai microambiantei si conditiilor de trai,
examinarea variantei clinice a bronsitei recidivante,
determinarea indicilor imunologici, aprecierea
parametrilor obtinuti prin valori numerice si
calculul coeficientilor de pronostic Fosi F1 conform
formulelor:

10

2
Fo=—13,11xDA-0,14xAA+89,4xCT+28,71xVC-
81,26xNM+0,48xTs+0,76xBI+0,86x19G-80,9;
F1=—15,03xDA-0,23xAA+102,89xCT+35,38xVC-
92,29xNM+0,57xTs+0,83xBI+0,74x1gG-109,09.

In cazul in care F; este mai mare decat Fo, se
prognozeaza rezolutia bronsitei recidivante in aler-
goze respiratorii.

Rezultatul inventiei consta in sporirea preciziei
pronosticului.

Revendicari: 1
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Descriere:
Inventia se referd la medicina, in special la pulmonologia si alergologia pediatrica, si este
destinata pronosticului variantelor de evolutie a bronsitei recidivante la copii.

Metoda propusa permite de a prognoza evolutia bronsitei recidivante in alergoze respiratorii -
afectiuni severe ale sistemului respirator cu caracter cronic, care invalidizeaza copiii, adolescentii si,
ulterior, adultii - la etape reversibile ale procesului inflamator infectios-alergic bronsic, cand
programarea unor masuri profilactico-terapeutice de rigoare pot contribui insanatosirii definitive a
copiilor cu bronsite recidivante obstructive.

Este cunoscutd metoda de pronostic al evolutiei brongitei obstructive la copii cu specificarea a
doua directii evolutive ale maladiei: insanatosire de prospectiva si progresarea in brongite astmatice
si alergoze respiratorii. Metoda se efectueaza in baza analizei consecutive Vald, care consta in
relevarea din datele anamnestice a antecedentelor ereditare de alergoze respiratorii, diateza alergica,
manifestari cutanate alergice, factorilor ce conditioneaza dispneea, determinarea indicelui de
eozinofilie, aprecierea factorilor relevati prin valori numerice si calculul coeficientilor de pronostic
prin sumarea valorilor obtinute cu determinarea variantei posibile de rezolvare a maladiei, care
poate fi favorabild cu Insdndtosire la o acumulare de puncte sub —9,5 si pentru un punctaj ce
depaseste valoarea de +9,5 se constata un risc crescut de dezvoltare a alergozelor respiratorii [1].

Dezavantajul metodei constd in informativitatea si precizia redusd, deoarece existd 0 banda
larga de 19 puncte (de la —9,5 pana la +9,5), care nu permite de a prognoza variantele evolutive ale
bronsitei recidivante obstructive, astfel fiind dubioasd decizia medicului in elaborarea programului
profilactico-terapeutic individualizat; nu se concretizeaza in ce perioadd a bronsitei se determind
eozinofilia (in acutizare sau remisiune).

Problema pe care o rezolva prezenta inventie constd in Selectarea unor parametri informativi
clinico-anamnestici §i imunologici pentru sporirea informativitatii pronosticului alergozelor
respiratorii la etapa de bronsita recidivanta obstructiva.

Metoda, conform inventiei, inlaturd dezavantajele mentionate prin aceea ca include relevarea
din datele anamnestice a factorilor alergologici, factorilor nocivi ai microambiantei si conditiilor de
trai, examinarea variantei clinice a brongitei recidivante, determinarea indicilor imunologici,
aprecierea parametrilor obtinuti prin valori numerice si calculul coeficientilor de pronostic Fo si F1
conform formulelor:
Fo=—13,11xDA-0,14xAA+89,4xCT+28,71xVC-81,26xNM+0,48xTs+0,76xBI+0,86x1gG-80,9;
F1=—15,03xDA-0,23xAA+102,89xCT+35,38xVC-92,29xNM+0,57x Ts+0,83xBI+0,74x1gG-109,09,
in care:

Fo corespunde insanatosirii;

Fi1 - rezolutiei bronsitei recidivante in alergoze respiratorii;

DA reprezintd parametrul ce caracterizeaza prezenta diatezei alergice in varsta frageda, totodatad
valoarea parametrului este egald cu 0 sau 1, corespunzator, pentru lipsa sau prezenta acestuia;

AA - parametrul ce caracterizeaza antecedentele alergologice, totodata valoarea parametrului este
egala cu 0 sau 1, corespunzitor, pentru lipsa sau prezenta antecedentelor respective;

CT - parametrul ce caracterizeaza conditiile de trai, totodata valoarea parametrului este egala cu 1
sau 2, corespunzator, pentru conditii de trai satisficatoare sau nesatisficatoare;

VC - parametrul ce caracterizeaza varianta clinicd a bronsitei recidivante, totodata valoarea para-
metrului este egald cu 1 sau 2, corespunzitor, pentru bronsitd recidivantd simpld sau obstructiva;
NM - parametrul ce caracterizeaza factorii nocivi ai microambiantei, totodata valoarea parametrului
este egald cu 0 sau 1, corespunzitor, pentru lipsa sau prezenta factorilor respectivi;

Ts - procentul limfocitelor T supresoare;

BI - procentul limfacitelor B;

I9G - concentratia IgG in serul sangvin (g/L),

si in cazul cand F; este mai mare decat Fq se prognozeaza rezolutia bronsitei recidivante in alergoze
respiratorii.

Metoda propusd se bazeazd pe utilizarea analizei discriminante a parametrilor obtinuti in
rezultatul culegerii anamnezei si explordrilor de laborator, ceea ce sporeste considerabil precizia
pronosticului. Parametrii selectati sunt destul de informativi pentru aprecierea variantei posibile de
evolutie a brongitei §i anume: conditiile de trai (favorabile sau nefavorabile), precum si factorii
nocivi ai microambiantei (de ex., umiditate inaltd, mucegai) joacd un rol important in dezvoltarea
alergozelor respiratorii. Varianta clinica a bronsitei este de asemenea un indice important, deoarece
brongita simpld evolueazd in alergoze respiratorii mult mai rar comparativ cu cea obstructiva.
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Determinarea indicilor imunologici, care au o informativitate si specificitate inalta, permit de a
determina starea rezistentei organismului, precum si gradul de alergizare a lui.

Astfel, rezultatul inventiei constd in sporirea preciziei pronosticului.

Metoda se realizeaza in modul urmator. Se culege informatia referitor la datele anamnestico-
clinice incluse in functiile de pronostic i nominalizate mai sus. Se efectueazd investigatiile
imunologice cu determinarea nivelului de limfocite B si T supresoare si a nivelului de 1gG in serul
sangvin. Ulterior datelor anamnestice li se atribuie urmatorele valori numerice:

- pentru DA, AA, NM - 0 sau 1, corespunzitor, pentru lipsa sau prezenta antecedentelor respective;
- pentru CT - 1 sau 2, corespunzitor, pentru conditii de trai satisfacatoare sau nesatisfacatoare;

- pentru VC - 1 sau 2, corespunzitor, pentru bronsita recidivantd simpla sau obstructiva;

- indicii imunologici se vor prezenta in Sistemul International de Unitati.

Valorile numerice ale parametrilor de pronostic se includ in formulele functiilor Fo si F1 cu
efectuarea operatiilor matematice. Rezultatele obtinute pentru Fo si F1 se compard si valoarea
numerica maxima va determina varianta de evolutie a bronsitei recidivante.

Verificarea functiilor discriminante a fost efectuata intr-un lot de 50 de copii cu bronsita
recidivantd, expusi unui studiu catamnestic pe parcursul a 3-6 ani. Examinarea copiilor la etapa
studiilor de prospectiva a relevat o progresare a bronsitei recidivante cu rezolvare in alergoze
respiratorii la 88,24% copii, iar pentru 84,85% copii maladia a regresat cu o insanatosire completa.

Indicatiile pentru aplicarea metodei propuse: pronosticul prenozologic al alergozelor respiratorii
la copiii cu bronsita recidivantd pentru distingerea copiilor cu risc crescut de alergoze respiratorii in
scopul selectarii si programirii masurilor profilactico-terapeutice. In asa mod se va contribui la
reducerea incidentei bronsitei astmatice i astmului brongic la copii, adolescenti si adulti.

Exemplul 1. Baiatul L, timp de 5 ani se supravegheaza cu diagnosticul de bronsita recidivanta
obstructiva (VC=2). Din anamneza: in varsta frageda nu a avut diateza alergicd (DA=0), antecedente
alergologice nu s-au constatat (AA=0), locuieste in conditii nesatisfacatoare (CT=2) cu persistenta
nocivitatilor microecologice (NM=1). Imunograma: T supresoare - 32%, limfocite B - 27%, 1gG =
9,1 g/L. Includerea valorilor numerice in formulele de pronostic si efectuarea calculelor respective a
constatat pentru Fo = 118,1 si pentru F1 = 122,5. Din aceste date reiese cd acest copil are un risc
crescut de dezvoltare a bronsitei recidivante in alergoze respiratorii, fapt confirmat prin studii de
prospectiva, care au determinat peste 3 ani astmul bronsic de tip mixt, gravitate medie.

Exemplul 2. Baiatul C., 5 ani, pe parcursul ultimilor 3 ani se dispensarizeaza cu diagnosticul de
bronsita recidivanta obstructiva (VC=2). Datele anamnestice cu referinta la parametrii de pronostic:
diateza alergica in varstd fragedd (DA=1), alergie alimentard persistenta (AA=1), locuieste in
conditii satisfacatoare de trai (CT=1), nocivitati microecologice lipsesc (NM=0). Imunograma: T
supresoare - 21%, limfocite B - 18%, 1gG = 15,9 g/L. Calculul coeficientilor de pronostic a relevat
pentru Fo = 90,3 si pentru F1 = 88,4. Deoarece Fo> F1 pronosticul evolutiei maladiei este favorabil,
fapt confirmat prin studii catamnestice, care au constatat lipsa acutizarilor de bronsitd pe parcursul a
2,5 ani, copilul fiind practic sanatos.

Astfel, metoda elaboratd de pronostic al evolutiei bronsitei recidivante in alergoze respiratorii in
baza unor indici informativi anamnestico-clinici si imunologici permite de a depista copiii cu risc
crescut de progresare a maladiei pentru selectarea unui program curativ eficient de profilaxie a
alergozelor respiratorii.
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(57) Revendicare:

Metoda de pronostic al rezolutiei bronsitei recidivante in alergoze respiratorii, ce include
relevarea din datele anamnestice a factorilor alergologici, aprecierea factorilor relevati prin valori
numerice si calculul coeficientilor de pronostic, caracterizata prin aceea ci suplimentar din datele
anamnestice se releva factorii nocivi ai microambiantei si conditiilor de trai, se examineaza varianta
clinica a brongitei recidivante gi se determind indicii imunologici, iar coeficientii de pronostic se
calculeaza conform formulelor:

Fo=—13,11xDA-0,14xAA+89,4xCT+28,71xVC-81,26xNM+0,48xTs+0,76xBI+0,86xI1gG-
80,9;

F1=—15,03xDA-0,23xAA+102,89xCT+35,38xVC-92,29xNM+0,57x Ts+0,83xBI+0,74x1gG-
109,09,

in care:

Fo corespunde insanatosirii;

F1- rezolutiei bronsitei recidivante in alergoze respiratorii;

DA reprezintd parametrul ce caracterizeaza prezenta diatezei alergice in varstd frageda,
totodatd valoarea parametrului este egald cu 0 sau 1, corespunzitor, pentru lipsa sau prezenta
acestuia;

AA - parametrul ce caracterizeazd antecedentele alergologice, totodatd valoarea parametrului
este egala cu 0 sau 1, corespunzator, pentru lipsa sau prezenta antecedentelor respective;

CT - parametrul ce caracterizeaza conditiile de trai, totodata valoarea parametrului este egala
cu 1 sau 2, corespunzitor, pentru conditii de trai satisficatoare sau nesatisfacatoare;

VC - parametrul ce caracterizeazd varianta clinicd a bronsitei recidivante, totodata valoarea
parametrului este egald cu 1 sau 2, corespunzitor, pentru bronsitd recidivantd simpld sau
obstructiva,

NM - parametrul ce caracterizeazd factorii nocivi ai microambiantei, totodatd valoarea
parametrului este egald cu 0 sau 1, corespunzitor, pentru lipsa sau prezenta factorilor respectivi;

Ts - procentul limfocitelor T supresoare;

BI - procentul limfocitelor B;

I9G - concentratia IgG in serul sangvin (g/L),

si in cazul cand F; este mai mare decat Fo se prognozeaza rezolutia bronsitei recidivante in
alergoze respiratorii
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