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INTRODUCERE.

Cystitele sunt precege inflamatorii ale perctie

ini vezicii urinsd®e, Vegica, fiind un rezervor fiziologic

carc recolicazd gi eliwmini period urina, ce coniyine in
dilutle g! t

H-

e elementele orgay

(...
[#]
<
(&)
]
[
3
0]
et
@
o+
o
@

le, ca rezultat 8l arderilor in orgenism, se powle ugdr
infecta in anumite condigiurd,cind »rin urini se elinind
si ageni{il patogend aflitord in teorentul circulator pre-
cun gi produgele patologice ale afecjiunilor cliilor uri-

are sgau ale wlior orgailes

In patologla urologicy, inflamajiunile pcretelul

c'-

vezicilsunt de o importantd caputali, da
gi ctiologia lor fourte variatié.
Prezenia numal & microbilor in urini nu implicH

e

sperijia cystitel, swunt bacteriurii IFf

o

ri cyctite,
Pentru declangarcs fenomenclor inflamatorii sunt
necesari diferiii factorli care si favorizeze inoculareca

geymenilor pe mucousze vezicii urinare. Sunt clacice

fiind frecvenia

CC gi Minerg-



experimentérile fHcut~ de Hullé, Guyon ¢i Absrren,csre

o

injectand intesvezical la ciiini o culburd.wicrobiani,
ar1n¢ devinc aucptlc@ arpi chtevs orz, foerd ca snimalul
s fac® cystiti. T, schimb, deterninind o retengie de

uringd prin legares penisulul,fenemonele inflematorii igi

Din lueririle lui Rovsing, Abzrran gi Helléd relutiv
1z patogonis cysidtelor resultdl edtceva notluni fundsmentale

< 2. oy aw P S,
gl incontegiata

l.~ Plurglitatea wgenfilor microbhiend in provocarea
cyvhitei.

2.« Pelul stribuit transformsi{lunil smoniacczle a
urined in etlologis lor gi

Fa= Rolul imporitant ce i se atrivuice colibacilulud
in infezjis poretelui vezmical.

cestor inflamatiuwni distingen factor:
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predisaczanﬁi gi fectori determinanti. Rzsiori
Facteoril predispozentl - determini condi{iuni priel
rice pentru infeciie in uwrma dinminudirii rezistengel

peretelui vezicel., In ordlne& importantel lor suat



Congestig mueoaszi vozlicxla, retentis deurind,iravma-

tismele, alteratiunile peretelul vezicasl precum gi

L/ COongestis mucozsci vezicale survine in nros
frignlui, gederil prelungite in pal, lniflsmatiunilor
de voeoininate, sfeeciimnilor gynecologice,sarcinei,exce-
melor genitrle, &otiunii umor substante medicsmentoase -
cantarids, oxiciznurz Co mercur - ¢TC, -

B/ Rétengia acwti sul cronici,,pargiali san
total®, detoritd stricturiloy uretrule, hiperirofiel de
prostetd ssu nolipllor, determing un contach maei
prelungit 21 urinel infectate cu pereciil vegicsli.

¢/ Travnatisnele caugete fie prin sondaj, fie

ing?Z urme uncr spAlituri puternicce, creiwzil porti de

g1 temori,fevorizeaszi speritia cystitel in wme diminu

&r3i rezistanfel tisulare, Acolugi rezultat il avem gi
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4 =

-

in urma iritatiunmii continue 1ls nivalul mucossei
vezicale,

Tinind seami de zcegtl fastorl predispozanyi
ny
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cystita de vetentlia, cystita gravidici, pusrperall,

ate, Factori deterniganii

Factori deierminsnil.

AlZtori de colibacilul care este cel mel frece

al,

s

vent, urmeazi in corddne ¢ siafilceocul streptococul,
srateus Housar, pgonogocul 1nl deisosyr, bacilul Eberth,
diplococul lui Pr@nkel, diplococunl ini Friedlinder,
piocisnicul,precun gi snwernbii s streptobsciluyl fazl -
form, bacilul Ramosus, stafilccocul parbulug, fic singkz
gur, fie ssociad cu k1Ll microvl gi wmicrococus fetidus.
Leg inccput, infectis este monomicrobiani,ur-
ménd ca in scurtd vreme ¥ survini agociatiunile mic-
robiene,

Cele mal grave cistite sunt cele dzte de prote-

(.’J

us Hauger,care de 21ifel sunt destul de rare / 26 cs-
zuri din %04, Hallé /,

Cdile de pitrundere alt acestor microbi sunt



foarte variate
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freevonitii,infeetia pornind, fie dela unfocsr uretrel,

in urma anel ingtile-
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din csuze scurtimil cesnalulul wreirzl gi al wulve-
vaginitelor repetets,calesn neoeasta este frecventé
2.~ Galea rone~urebersld san descendentd cind

infectiz vine dela winiehi pyin uvrester gzu in rere

¥\

cazuri,npumel dels uretowr,

Fe~ Czlea purietelsd gau nprin continnitzte,infec-
iz porunind dels un proces &c vecinftaete / pericystis
$51, sulpingitd, chiat ovarisn supurat ete./.

o= Caler Llimfatici,cind invectia din vecinditatbe

rece lz wveziel prin intermedinl vaselor limfatics.

.= Cualea prin efractie in urmma degehldoril in

vezicd & wnl abeces pelvian, determining sstfel &



tifoidi, sl posueonie, - - T
Dupi studiile iai Suter, rele tiv le reportuld
dintre sgeniul patogenic gi ciile de infectic #»'a obser -

veat cf infeciivmile pa cwule ureterslé sunt provocats in

Cyatiteles apsr ls orice vArsti, atit la copii
adulti eftv i bEbwni. Dintre copii,fetifjele duu procentul
nzs gourtid mil csnzlului wvretral cétb
gi-gl frecveajsl velvitelor. Le adwlii, apar cu predilec-

file ls Wiirbsid, lof caril afeciiunile aparatulul wro-
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Din punct de vedere sl evolujici d inice, cystite=-
le se impart in zovte gi cornice.

Ano tOm.-,a p8 1.:'") l() E. ::-;.l'

Lezignila snatomo~patologice c¢e survin in cystitele
acute, sunt carscterizate prin hiperemisz,cdemul, gi infil -
“tragiunca mucoasedi.

B -

Hucoasa eongestionatii cde culnare rogie din cauza
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gie disociind epiteliul, detownind syuriyiz unor miei
vegicels d=2 culouvre rozi, transparente, dand eapectul
Vezicukele se pot trensformz in pustule care ples:
nind dau nagvere le miod nlssrsiiuni cuw un fond fivrinos
swit fibrino- purulsnt. / Cychitd purvlents, pseudomenbra-
noassd/. In foxms scutid, leziuniis nu intereseazi decit’
iz pozte cuprinde Loaty

mucossa vernioald cind verblim de cyatitid loecal¥, sau poalbt

£1 localizaty numal p2 o portiune a fefel wucomse, ca
in irigonitd sen c& in oystita colulul.

in fomele cronice, legiunile sunt amult mai

profunde, interesind  toatd vezicr. Lccaste devine zlobu-

~

lossd, cu peretli Iingrosgati, olaslticitates reduss,volumil

4 o

exteem do mic 21 crpucitates fixd, Iunciunl i desgénul

r
M

3

vagcular este dispdrut. lLeziunile intilnite in sczastld

formd sunt granuletiunile de unde gi numele de cyatits
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Acnste grianletiwn cunl formsate din grups de
colule sahTio e in gePz se SHoese cepilire dilatate,
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aacoulery hEpesrirofiss ol

selerozat. Vezics ools inconju:wdd dz wn jesal colero-
~ .
£ALn0s oo aonztibule parxicyatliis Jibroe ligomxicssi.
BERORtorekol Hie.
Din panct de vedays 21 cimplomclon,ny pubem sepura

erystitelie scute d= cnls pronice, Adlsreniieres Liind baza
3 mad mult pe dapsts wfeclineii od rereori pe  intensi-
teleo clunptouwelor,

iIn ¢ystite avza o

ot T ‘Aurerer D eSventa 7 mioliund Treaventa/at olamd
D Vil ..L&J.-_‘,ax.g QJ.C{;’ HLAAN 2 1 ’ R A AR, ACCVReNTE '!s’" ;:‘.J....La
/ uriri purulspte)/.

Dureres este cu &ift mail vine cu it Inllamatis

este mel accenbuetdi. Bz precede micilunes gl unesori

Ea ce/acerheasy lao
tenson vezicald i uaecorl chisy rectal. Bolngyal sole nevoak
ne contracteszi,srlitind sulerinteles de caxa & 2uprias,

Iarercs persictid pans la evecusres ultimelor pindéwm
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veriowliul, irediand spre vociniitaka.
Iin intervalul dintre wieyiumnd, bolnaval sceusit o

& nivelul eesiamii
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oilitedts Loocwiizabld 1n Dou vag .
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seiiuniler. 3o curenterizeszl PTLRLY ¢ cenzeile inmperioust

Poleidluaris in inflemeiiunils veslicilare un caracier
Giurn. oproe deosebive d¢ wold care survins in proskabiidc

iin sfectimml pielo—rengle $i cure are un caraecter

Pilurdie cou uyins puralents oste siapbonul ¢d nei
songtent al cistitolow. Ba- poute £ lcjeri cind cunti-
tetes depurcd ¢ mlcll gl mal wcceniuati,ctind tulburd
considerabild uring. In Qmele cenuri,urinele sunt nurdare |

arecbaristice penlru clolitcle cronice infeo-
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tate, Oind denotéd o fercensatie amoniacall o urined.

bepowitul aceuvor urind este gros
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PRIEHLAC du forf{ds vesulnl ol o foXmst din flezoeo
FLETINOLES AN SETG sund L lobeto eolnls 4 gtk a3t
G solotole de fogpfell wodnlecge nignenien,
Accants e2gto trixdes simpliometich & oystiislor
Ty onw sete axelusivi pemsl in {opaels zeots
i o oivin 2l da Yormels ~ecomdr 2 ou deasebirs o in

seeatc Jorne er poshe £1 Sradusid unecari oumel nein doud

Printes glrobto elaiacongstente, mai frecvante ryiiim

1% in cuntiliid swbundente. colorseszi arvina dz ande

d2 oystite Nenoveglone Asent sdmptom 11
Int/idndm sl @ms in slutita gomoooeled 3l colibscilsd
In amels cusuri,arine conjine aass {ibrinosse

nasndsenanhrannase, nisin fosfalls gsu resturl afsce-

iste, “iraaul o1 asty axbreen de Dntid =21 & pailscharvisadid

Le cyestitele prin ioncrustalil pe lingh simplo-

noie enumsrebe, glaim ix eliminsrez urinel ricil
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cwlenll 1 comeroiiund
G Toanomers veazrale wintin febhrs  cure i

hel

este un resultst 21 cictlisd ¢l dernotl intotdegsums o

N B . . P P o <Y ooy | . + ..
Sinpsons fuyniszate prin sxplorare.

ronstedd o £ vezicli, pyovec
la zontsctul instrmmeninlul cu colul Ssi ou psretele

vegicel o durere mai  wclt sse sel paylin via,.

3 1 -1 - < S v [ 54 - . 1.,
Senglnilitetes cate oxeiereti,mal zles 1a 4ig-
- 4 - = - % ] - -
tensiune,diln csuze missoeiBell capeeitiitil vegicale.je

poste renaree In sceslte cazurdl, eswrltates de liohld
cetatd este malt inferiosnzl centitd{li & urink 3

csre 0 poete mcusnulz bolneval in vzzlicH.

Jbdvoluiis eyotitelor osto in legituri ou oxigl-
nte l5r, cauzs oxre o intretine gl leszlurncss vezlowli,

Uin punct dn vedere 21 svolujlsi 9i sinplome-
lor, distingen
2/ cvstite scutf,al ofrul tip esle c2s blenorae

sdefl 91 cesn produasi prin pondsj, oo sipptonme fosrte vii

<% 4n gpeeial cu hematuril sbundonte Jeystitd



tuste decrd lz Torss

in shrichurd urctral
te, vericunlite, atc.
4/ el wven oy

i
b/ wystitole subseuke ecu simptone

pragedenti sl gs

cronice op oa
avolugie 1o

-
.
b

maEi gubin sceone

re gsunt intslnite

eyind puna” de plecers orgenele geni-

tale reoidivente.

curscoterizeazi pyin cinp-

nt#, cle suvevin in special

nigevtroliide ppostati, proototi-

rin menifectayiilel low., persiotind cu toh trutementul
frcat, Fio e wedl numege oistite zohele ssu durerosse,
din enuzx durerileor 03t mel accenduste es in formels

Perieclul cel ware al cystitelor sunt infec

le renale snéente
eonplicayie med rard
anzori i nasgtere 1la
printre complicayiil,

calenloza sccundarie

sant - luglobete ciystitele ulcerouse,

pacudo=emibranosne,

iunie-

51 dn wpeciel pislonsofritcle. G

=

eats pericyebits suwurets ocere

an sbees perivesical. aniantin

nfecils wenali: arinari gl =msuel



Tisgmcosbionl. -

Diggrosticul se  face po bazw simptonelor
clinice gi exemenclor de laborulor.
Se impune ¢8 avem trisds siwmptometicd, durcrea,

Piuria.

P

polakiuria g
Durerce poste epsre in fosrte multe afeeyiuni
renulae, celeoulozns , hidronedrozii,care pot da in mod
reflex lu distengd dureri vesziczle. Sunt deasencnca
.
K

novralgll vezicxkle eave ge produc in fisuri ansgle,

hemerolzi sau alte afeepiuni, o oY sven cystits,

....4

heesbe durori suat izolite, nefiind insoiite uici
de polakiurie, nici de pluric,

I'olakioria o puten intialial atht le indivizili sindd

=

togd in urme ingexfvril de alimente gi biuturi diures
tice, ls medulsri tabes pracw ol in afectiunile
s 5 ' ¢

orgeneloy vecine ce intretin o cougestie. / Fisurd

“

anele, hemorcizi eie./, fdrf ce bolnavil si prezinte
cystiti, He ne poate ianduce iancrosre orif de cite
ori ¢ ingo(itd le piuric, In eystite sre ingi un
caracter diurn,spyre d=y sabire de polskiuria din
prostatite zi plelonefrite cind apsre mad sles

nowpted.,
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yacinitste ¢rre ¢ w8 deaehis iln eiile urinera.
2o aolor Lreld Mare Lo cistlitd ne arati o

Freoenel clinie trebus conploctat cn un oxanen

H - B4 PP -r - 2% ] TP o o s
do laborsicr gl snime, exsmenald urineil, siamanul godie

Jinowl trediles mijloc neccary disgess ticwlud si
cura ne oferd dute pretiowse este ofstcodopla. fcsesty
mebedd ne aretl cndar dels iairodugares llichidului
intravegicel necossr cystoeeoplel capucitatea redosd
51 aengibilitates mirith @ vesigll wwinare,

Le cysicsoor von ohasyrva fowbe ceraotorigticels

pe csre le prezintd muwoowst veszliendd in oz de inflse

Cystogeoples sots contraindicetd in formele wecute.

Cystitels ncude cuw origine cuwnoseutd gi fuird lesiuni

&le aparstalal urinsr zunt afectiani Weniapne gl se

vindees uzor ia urna uawdl tzatancent bine eplicat.Cele
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eare st inkretincte de ¢ lesiuvne & c2llicr arinaxs
e ofee inl pevivezicwule &6 un prognosiis is ree

20rt ok gRLvitatey wassbtor lzziunl.
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vlezl, in primgl rind vow indepdris couzi cware intreiyine
gyetita / siricturile,hisertxctis deprosteid,czheulll
veziozii ebe. / g¢i spui vew wplles celelulic tretasente.

'Y oy, ale e i g , Nt HEWRE M 2. .
Yretagentnl wvedienl. Congtd in Dipgicend In zer

liver,exereilil woderats gl suprbosyen ereitefiunallo
gendt 2le. Repimud cliventer trebue 54 elinine substene-
tele fermenteseiblile ssu exoitinge., Vinul,; wlenolal sub
orice Torci i in gspeciel eafeuus vov fi oprite,

stirile soube sx=u in cazurd de f8br% bolnavii vol

ste 1z pat. Proscevies regim lectut hid ric gi splicayiuni

&

o

erldurs deasupraz resiunii vesmiesle / compress owlde

Y

terroforrs/. Donsemencs se vor faes bl culde de gosub
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e 5 eme, alews ¢ald ls %95 59377, aval Ve aves un
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