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FETIRELF. -~m.U.PTIVE ~LE COPIILORit --~- ..... ______ ..__,_ ___ , _____________________ _ 

Fcbrelc crQpti ve ale copiilor, fă. când p<,<.rte din 

c~.pi to lu.l bolil0r copiHiriej_, au fo Ht o hiectv.l u.aor studii 

incleltFJ.G~-te, nu. nUJ11ni elin .(nmct de vr::<ierc clinic, ci E]i 

elin purwt do vedere tJll.lm-biologic, Dacă cerccte.rile asupr~. 

etiologiei mnjori tăţii febrelor- crup·t;ive .a' ~u d~.t :cczulta.­

telc c:.orite, in schiml! experJen·~elG i1j~·ivind im.ua-oj.ologi&~. 

şi profiJ.axia acestor boli, o,.u i'ost Juu.lt mai fructoo,u:;e. 

Din p W1Ct â.c ved!..:rc pru.ctic, ::>J.ce::-~tr. cnrcGtări ~'.Lt r,- dus 

rezultate binef~cătoare pentrQ intre~~a omenire. Est~ 3ufi­

cient s1 <.<.mintim in Rce?..sii~~- or·~lin0. rle lildei, :minu.n~~.tcle 
J.n 

expcrien-~c <V. le lui J. enner, iar l(!)t,~ ~t..U·ă cu V•l.cci n~.rc;.,. ::.mti 

v:;,riolcică, cxporien ~ e c4.ri au p u.s b8.zele imuniză::L~ii ac ti ve, 

atunci cF.tnd f;;!tii:n-~:.:-. mccUcaUi ~.Hu.p:c~ M ..... J.tlco:-cpilor erQ. in,;ă 

in f:.::.;: e. S u.n.t cunoscute mai dep:r:.:rte cerceti:trile lui Dchick 

şi Dj_clc asupr&. sc.;,;~rJ:Ll . .-Ginei, <eJ.u:Loi'il u;.;.:ci tiW. patut prcconi­

Z-2. o uwtodă pr!-;.ctici1 ţcntl~n st&J.bilirea reccptivităJ9ii 

indiviclu~::.le Î<..'l:~ă de ace•~st8. hoo;.Hî.. Va.ccin~~re:~. a.nti-scarl-.ti 

noas8. ~- dat rnzult:;ttt; bu11.e pe~te tot, yr~.ctic;i11dt1.&se ace;ts­

tiOi. ~.zi şi in -~gr;.;,. noast:c3. in inod. ~·ect;;.lett. In f'l~-~<il- Sf;l.nita -
, 

ră. Motel GiHiu, nno.e v~.cciflJît.rt~lo'l- oo :plilor s a făcut ~-.:.Jl:o•-P~ 

in loo ~L, imbo1ni:ivirilc de sc<>trh:. tini1 . ._<.Q fost fo::.•.rte r:-·.re 

dE'!l<i. d:.;t tl!l. introducerii !.tCE::i::di~i Ii'l&.eu.ri prevonti ve, Cst -e~:c:m­

plu in jud,Bro;;.§ov, u.nde vaccinarejj. ~nti-sc-.rla.tino<?.să s '~­

prUl.ctic~t pe o scară i.ntinsă, rezu.lt!iAtele ~.u fost foarte 

concludente. 



din l~ • 703 COpii v•·.coin~.ţi S, :P.U im1Jolrili.Vi t 36-0,22 % 
Din 4607 copii vaccinaţi in complect 1-2 doz~ 

s '2.::1. :imbolnEivj_t 35-0,76 %. 
Din 1551 copii sustraşi dela vuocinare,s'au imbol­

n~.Vi!t 62-11, o %. 
J?ro_porţiq.., d.intl'e j_moolnăvi-~ii v~.ccin~.~i corrl,;lect, 

faţă de nevaccinaţi fij.Pd de 1-lG, in ~col~~i tim~ mor­

t&-litatcc.~ a fost :rnai !II.r.n:e J..&. IH.:v:;..e::..::ln<i.ţi c~ •. l~t v<:<.cci:m'.ţi< 

l'Gluniz;.~.reQi. p~.Jsiv& <:•. dfl.t re:z.Ltlt?.te ou...'1.e lr. sc&rlr~­

tină,prtt~ctictlll6.u-se o.c<;o,,wi:ă :iu!u.:ni~"~~-re ;i·i 1:-.: poj~ri,i:n 

.noa prevcn:ti Y fH"in. tr~nsndt.ul.'e;,~_ :Jt:J..'L•.lui del~. cu1 i~·.~.divid 

coEvalcsccnt 1;;. 1::.nu..l cP.:ee in6~ n' ~- fost boln<A,V SFU in 

Va en deci ~in cele enn.me.l~H.te, ui.o~ ,.,·~u.cU.ul simyGOL!:<.tvlo­

tel":·.~)t:uti N~i f8bTelor eruptiv-a t2"c-

bue Go. ocupt:: i.:L:l .r-ol capit~.l j.il J:JJ;·uc;:r;;;..m.u:~ d~ :.Luto-inst::&.'u. 

i:c;::;, :::w. num;..~:i.. ::..:. f i.J.~::irui ncdi c, dHr şi in acel~ al yc:rs.:>n;; 

nG.lnlni s<·ulitc.r ;;.:.txi1ir.o.r. U;J.L.il.:.t' cl.in <~tce:;;tc .n:wtive,o 

bo;,.lG , ş~ :.:tl1l.l..ille : 

J C A R L A T I rl E. 

S c~:t~ l:il. J11i:.1«t eate 'J "boală i::1f c c'~ j_oel.să, carnete ri z:;..t~ 

prin n.pa.:r.i ţiB. 1.mor ert..tp·~lilmi cu.tunte, febră, ane;ină, en~n­

tern 9i print;r' o vi:~ci.:Lt&, tCTJ.CitJ.~~ l.o.: cmnj?lic~;~iu .... '1i, adeni­

te~ nefrite,şi către sft1.r9i tul bor::.lei,o clescoE.m:i.ţie 

1@.!1eloasă" 

Etiologie: agentul patogen, nici ~stăzi nu e 



precis cunoscut~:3c inc:~!'im:tnco.za··ar:1-·v:irU.3 :ru tr~nt·, ~'i.-·­
proccn am~fj_ht<bt:tc caTo s 'f.l.r d8-tori unei do.ns:i.bilizări 

ant(~rhH.1.re "'· ort;~nimuultd. prj.n ntrl~ptc.coc. Aou_pr~. l~gătu.·. 

rii dintre ;:,t:cc!ptococ şi sc,,.rl~ti.n8., @ i!1Sist~ .. t pentru. 

p:r·ima datu Noss0r care, v. gi pr0coniz~-t un ser :<?.ntj strep­

tococic, totu.f~i mul·~:i. <::.utori ele :JC~9_ra!i rcfl.l'Z·rS. e~. rr::cur.o~.s-· 

o~ ace~st~ etionologie streptococioă. Se p~re c~ str~pto-· 

cocu .. lu.i hcrrHtli tiv i !J '8.:t: af1G (:t~i i.n. 2~coc'i.tlccre"~ sc8.rl~.ti­

noi ş:i. 2l~i gorr.1cn.i, l!:t::d .. Y8l'O~;btil 1ilt~c~ . ."bil5 ... Cor..t?ţdu­

nen se int§.mplă ili.!,l.i .frecvent }}:d ... n c2.zuri ;;.mbu .. l::!ntc nc­

di[:.gnostiz::.tc, ~.nghină ff-1..ri:i ""x;.,;.nter:t s:<:.u prin intcrme(Jiu.l 

efcctclox- cont::' . .rr:it:.at(; r.·:; c ;.;.:cj_ ::;u_:_:.Jntnl !J~·I;ogen r;o.c;.te trăi 

t 4 -~ l: ;J.-~lr1 !"> ., lnlr,-~• -1· j_~ ll (' '' ~ '1 1'l• C• ', "\ f•:;,; ..-1 't {"<'-, '"'urc •> dM l• 'l'lf'f" c-~ l• P">nol .l...la.l:' - . ....,.. v --IAA )"..;>~ .J e ,~~\A.- "'.t;"V- .... - _ ... , ' \.J O•'P.. _V .1.~ .., ~ ...U .1.. 

este g:r<::m. de stao:Lli t, c~.tegorif;o e0::,iilor c~.ri 00 ii:!Jbo:..r-...ă-

lo.r:L. 

Ccl-:i:Li <:!.c sk.in Gu :i.!Hliulnăvesc n·.r, şe vede d0. tori tă 

unei ir:1m1.ită ~i c~i~J tigOil.te ino~-t in ·J~Lnpt.ll. vie·~ ii in ·~rLu.­

teJ.1ine. 

Tir.pul .-le incttho.ţi·'3 in raajoritHt0&~. c.w.zt.trilor du.::-c:;.-

ză 3-5 ~ilc, ctJ_ sxc:.::ptio. O<il'!iU.J'ilor f::tlr~cr9.to-.:.rc, unele . ~ . 

vo~tG fi rE;dus llL"WJ.sd. 1<<1. 2tţ or~~. Inh.)lnţivi:...·e~. co:n.fer:i o 

imuni tr.ttc~ do O~)iceht ele ln.ngă dar~.tă. C~.zurile de ::."ein~-ec 

fec!~iLme so.nt r::<-re$ totlJ .. ~i m~i frecvente ca 1~ poj;;tri. 

t.SJ2cct~l cl:Lniq_ _ _<;>1)i~lui t : Du~ă o incubaţiv.ne fi:l.1'ă 

simpto:rrw,<l~ 3-5-8 zile,:.-:<.pt:>.r primel~ sel!me.Lcestcn. StJ .. nt: 
.. 1 • ~ 'J '/. 9° A - Q 1 • ;.., tă • • 1 febrt<. ~ne-. "La a.c :.; M, .. 1.() , S(! lJ.IDu&.re:;:. s rJ.J. gener;a o, 

Q.pati~!, 1-:..elinişte, delir, convulsiuni .fua copii m~.i mici o 

L~. ce; i ~:1ai m~ri, dureri de cap şi de g&.t. Alp.igdalGle 



in~ă 

::;c dl"ll:Lrdt·%'-r.~8. b:Lne de bc,li t;&~,p,;l~tine. J~iwbt• l.g. ir1ce­

pu.:t e :;;::l.YLU'.:~lti, 11c t.l.r.r:la. stratul s~.Vltl'~.i ditJp~ •. re, h~.r 

devinE: roşie intensă, fJ.rJl-;ilelE:: vcoomilru, Qând. ~.spectul 

car:;J.otc:-cistic Cl8 liml);i de smev.ri'i. hnghin;;~ in \.;U.l'st-;.1 O.t~s­

volto.rt:i. cx::~.nterrmlrd se j_n.tcxl!'JLficP:. §i e< .• , -~·or .. tcdcve 

ni pu.ltil·.cee şi 9.d3S~0ri e~rt;c iuor;ţit.8· do twi\l;;!frc·~i~. e;Fng­

lion:ilor su:)m;;•.x:i.J.<.>.r:L Ex<'tnt(Wtl•.l "'-~'i<?-.:r·0 la 12-24. ore.J<:ste 

C "' r"' <'~ ·~. '·'"" l". "'t:..\ -i ')'" I'J'~ ·r. -'-o..,.,.,". ·' "". - - - "'") ~ t c ~ c· + ' -·r-i1~ ·"m .,_., __ . .... <>·.c.• n.~ '-' '·'·-'- J. V t.J'. •• t u ·'· ... _.,_.f. ~ "'tl-1. _IJ'C •·'1. ~·. 'cv.Ce..," .J ·''-"''· "'-' 

des,/oltilnd·.:~ ... se, se gerlt''l:i:'~i.J.lj.9.:o:;~~~i'i tot m::.~.i nw~t ir-r după., 

1-2 zi1o,coni'lnj_az.ii. 

cv.loe: .. r02. ~3x~::.nte1'!1L1lui clf'vil]c~ diu ce in ce :'lot j_ :n:'c~n.·· 

bu.los ou. Lm conţi.rH".t 8P-r0s. }:nc~epF1nd. din 7.ill~. c1:"l 4-7 
ex~.ntcmu.l incepe f3a inmolai<-Jze, l~l:lfi.nc1 c5.teodatii o 

9.l)dorn:"lm;l.l,?i. Dup::). 2 sA.ptliu'uâ.ni incE:1Jc; f.:;;r.z~ de closcor;~.rEt.~ie 

in rcgitulco. gJ.t'.Ll~i u~~.u in ):J::;l.x.:U.e, regiunea pubi~.nXi, 

sau ~luric.ml~rbl.. JJescoa..maţ:.c f o-~ ei i 'te.;; pe adeseori dir. 

p::cimelo z,j_le ale ly)9.leie Dnsco;,.!,nJ:o~k:i."'J. csto cu abit r:l(.U 

pu.tt:rni că, cu. c8.t eri. tenu.l H :~ 08t r•rxi. int ons. L.;.::. extreilli­

tă.ţi dE;scoflm~.:ţie. incepe T'JHi te.rziLt, t~J:'\, illk.'1ndu-se d.tlpă 

6-a săptc..:mHni ~i ;33 f'a~~ i:1.te:ns 8';tb :formă de l~mel(~ s~ .. u 

de m::i.nuş c. In c~.z u.rile !TI :;li uşo~<:.re, de~wo~J.1G:~i::t int ere-

s et~!t.r&. nwn<;.i mâinile. Urri.:L Entc-Ti, J:t"9.ncon, a o ·~se:i.1'ru.t in 

~ăpt8.mft:n:<~. c. e 2-4 1m ex:;1.nteJ:"!. intar~,-,iat, sllb i'orm:.:.J. t.mor 

!n{~.cule,m:.t..cu..lo-l.):.l.j_JUlă, s~,u. pi t:!.ri<.~.?.oform dt1 culoc..re roşie 

deschisă, apoi brună şi care dispa:.re trept&.t. 



--
. . i . 1- • 

TiiJ.:3 J.l.Jj1 ov-n. .(Hl1
J :: rn:tc c, pâ nu :Le·. :ls ".lVo:i.:tar·~~. couml ee tl!i .. 

a e X(ăl.nte:;.nl.tll).i. foiiu.~.d inten~-,i t:...te:::·. ei rlepinde mai mult 

de i:n.tensi t~.te2. ant;in.ej_, r1 ?ce.t ·:.1.c <:. s:rRn·ljem.u.lui .P·::la 

l-a Bau. J.a j_nce~u.tu.l c~lcd. de 

nşo;;s.:că 

:n cs .• 

?~,lsul,m;:,;.i ~·.les J.(~ copi::!.::!. tLcwri c.dcsr:o:ri e foar 

te fJ:•ecvent, 16o·-180 pe minu.t (?,fmpra. ininwi u:neori se 

C~.f).Cie u:n uşor s;_âlu şistolic in ti~IJ~ :pcrio9dci febrile 

Pic atl:lJ. ;"d cplin;l ::;e m:).!'cso pnţi:i1. 
" -

·,-71'-inr.>"lc• .. ,•q-;·'-v 1'~"_,_~:-': J".'"'l .,..,.......,.:""'Ci··~ ff>brJ."]_X no·•+J.""" U _.. '--"- vl.o1o~. -~ - lL ••• ·~.;.._,,, '-• ' c:.,._, ~~:,_: U. 

lJ t.:tţ ină 12.lbumin8., cilindrii, ~~lobn.le roşii. Revin 1~~- nol$a 

mal odat; cu sc~dere~ fcbrei,do~~ nu s~ instale~ză 

ci.Enr:lr~e. clepinde e.A ccn·i~ :Lnv. tr;.l lJ~i~oi in v.ro bilinor·Emi. . ~ -
?o rJDC :J:s.:i.q:§.~-:-1..8 Jqj~i.. ;Jt""Lnt cur.~ os c 1..1te :!:'o l'int:le 

fi'ante u.ndc an{:).nc-. fiY fe'or:?. ~i schim!::;Q.r:;«~ stE.1.rii 

ge:cel'nle eu:nt ncit~se·î.llî~ttc, ex::G1t·::::~::tu1 G G.bj_t;l. vizibil 

r3nu. nici i.llA. îipcv:.re. In uGcnwncc;_ C<..'.~~uri die.,~nos-Giotll 

se prm.e ntU11C~.i a t Lmci o~i.nd ,;los-.cl'"'.,."..,+..;~. s··"'t' 
...l .. ." '-' t'4.:JJ.6. '!! ..!.. ·~ ' ... <:~ "'· 

Coi:r~rtcr- ::;;.cestei forrnc::tşoc:t:;.•e,:o<.d ales la copii, 

cn cHoteză. GXJJ.rl<r.t1vă, B~Ht Cl.c.scris c:?.::mri mali::-;ne 

toxice, carac-teri2ia"te prirJ. feb.rti ridicată, v§.rs8. tLu·i, 

delir, convt:.tlsiuni, r·cspir<e::tle toxice., chtnoza Fl.embre­

lor şi a mur.:o::4se1or. !.~oarte~ survine prin comt1 in 
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ln. jurul p1~igilor,:<~.re o 

cne;\.n.tc·.nu1, 

-

; . .., ' 1)'' ... · ,.. ·-~l.Cli!.. ~· ~r~·y 

_q.9fl.!(l..J5.~..!\:~iţ._!J!.1• S!î~:.rvin ~~~i frecvent lo. ~::\lic;d~J.~, 

ganglioni limfa·tici,~rechia mc6ie,artic~laţii,rinichi. 

Anc;hina necr.o ljicEi ouLvine in forniCle S:'!pt].cc. 

Fosi 1:::;11.'; sunt <il.o.-J":_y:~r:Lte d c f~lse tuembr~·:n.e, p:c3zii.lt~î. pierderi 

mari Jo substanţe • 

Oti·t<J. medie c:o;to nom.,;)lio2:~itmcti'. 3erioasii, c<'rc po<~<.t 

su:cveni dcj~, :in f11'im~"i f.l~).j,tănlt~.n~ şi !)O<il.ta dl.1Ce l::~ necroza 

in (_;~,;.~:,!)_rilr:: gr~;v.a se fJ02.te !(tenţi)1:fi t:i.inp ele s:~.ptttm8ni int~ 

trcgi chiar in J?er.io:. d:r.1• ~.i'cbrilbU.. c~).ZLlri w-;o!ilre st.: pot te 

percepe un suflu siotolic. 
Ilî,ho1 '!J}ivi rcc.• ... ~. 2-& poc.r.te surveni du.p~i .Perio<:~dfr.!. 

~;l,fe1n:i)J~ in ~8-J..::'Lă.m(<nP.. ~~-H.~Jt: IEC~.nifestă ca ;;;.donop~.tie 

Su1"!p-r.,.,•.~-•• ·',_-1: .. -. ·,Y)_ U''"J' '' r···'V""' ,,-~ 't'.·"' 1.l.,,.." ·+ 1' "~n.; .,.,, rrl' n··, -, '•'·'···in--' '"'1:1.·.., r 
•J ~ • "o~o~ •• <>·. • (:_..• '•· '-' 1 •J <..J.!v ''"""'~ .u.l. • ..l.' t.·.J.~b' ""'" .U'..<.-.A.~I CY •'-'.i c>, 

şi ex:.:1JJ.temnl poo.:l.te rc~":părea. 

:t~e:fri t:J. (lt'.rtc ce9 .. Gud {·;r;;:,va complica·~ie, survi.ne că 

~8.trc f;rtpttl.mi;n1M 3-~ .• Ar>.:ato:mo-.)&.tolot,i.c este o glo:-ncl•;:.lo­

·~f.r-1 tt.~L. UrL:1olc~ SIJJ?.t h~mf;:.turice şi ~.deoeori se pot pune 



i l".J,. r'l Vl." fl r>J'> • ,t~ . '-' t rr-• :) t: () ,.., r. C l.• .. , ~ , • ._... A. i~ ~-..> - •o~ ~ 'J V _, • 

~.ro -tc:r..di.rr~~;.. d~! <~. pro d.u.c c t)dew. llreniune~. 8~..!lf.~.hină e 

mLî:d.ti'i.J)lU'E:rile C:.e c ... :.p ut.mt frecvente. :Uu.r;J_t;;;.. ii.\1 obiceiu 

<~ c1 f:! 3-6 u8.ptă:c.1D.ni. !•;:=we p~io no.: . .1. cv0lu.iazii c&.t:ro o nr'!i'-

roză. 

~jc~~rl~d;tin~;. ~C JJO::..~te r'OJY: ~.-, J. C'"' qJ· - - "' .lf'-'· . e:. ·s - cu. o dift<:;::cie. 

tox·. ::JJ:.:;,;.L 

-~:i.~Q2()J~ţ1._9_Qh i~hO~'Znrile ti1Jicc cu. febră., cu . 
..... 

oa.:ngin8. c<o.:cr::.ctcrir:;tici:l. -~i.rirt lll:J.!J;:.t d(; t:l)l.e:..uVJ. fJ:L Gx.n.ntem 

8 u~or c.l<:.l ffic:ut. ln c:;;.zu.l :'.lcar·l~-·ti.nci .f:ă.r?.,, ~xantom, cu 

l;i.n1;il1!:;. l:.tSCt.tUO-lliGH:bl'~'.YJ.O<:J.;-;EJ., .rllEiLi lt~boratOt'U.l ne poo.:.te 

ltiiJt:.:d .• 1ntS.rnpin8 . .w t.;;xoa.tiJ.:~j_ <l_,J diat;nostio.difcren~i:::.l 

Ai in c~zurilG critemelor toxic~, ?i inieo~ioaDe ele 

fi i:ntt copii. poj::-.:r-i,nu. c gron c1c 

o r3eric: d 0 inf ~~r;·~ i uni c:u·i se l;O ii v rez e.nt~t c:1 .::;y::~.n ter.J. 

SC~".l'l:r tinifo :C!~l : }.)Ue!UuOTLi.-.. C:t'tli:JOIC~,tiii, tl foR, grip~i., v:;.;ri-

excJ;;J-t;erru~lG 2.j)~1,.t•;;_tc ln Ln·m~- i.lilOl' mcdic<r..t!lcnte, cJ.lininii, 

:i.od.otor.rn,:,.~.t:c0J.)j_n~.,t:.ltc. 'Jn c:ci·tcriu ~iglJ.r d.c di~{gnostic 

este Cel'Gf::"L!(..J.'O~. ft''ll10JJ1~nulu.i J.e f3'ti:t1;•:,ere • 

.:-rqJi:Q...Q.~:ţj.__cJQ:• ::;c:o·.l"lntinei .variază. dupăcut"! ca ~re 

o evoLlt.ie unm<:.rd s<W'.u. complic~tâ. i~:~d dc_pindc r_Ji dG s. ... :. 



--
b.:o..fila~4 In ultimul, ·!;imp injecţiile cu toxi­

na scarlatinoasă in scop de a pl."eVeni imboln.ă.virile 
au devenit chiar obligatoric•Profilaxia se poate ren.­

liza sa'l.lM inject8.nd 2-10 cmc ser dereconvalescent sau 

20 ClliC sânge in.dela vn adult.Aceste metode conferă 

o imunit<:lte .i?asivă. de câteva săpt8Jnâ.ni.Dc preferat 

este metoda de inject,ie <le toY..ină cliluată de 3 o:ri 

re săptămână in clozc c:rescânde dela 260- 3000 uroi tăţi! 

Imunitatea incep.e la 2 săptămâni după ultima injecţie 
Reacţia Dick devlne de obiceiu negati~.Izolarea bol­

navilor se face intr'un npi taloDesinfec·~ia cmPe::ei XB 

sau efectelor e obligatorie'-~" 

T:r;_,at~ent.Bolnav;;.l izolst se va pu:.1e in pat a­

i asigv.J~a 1..m repaus complect., Chiar şi in cazuri foru: 

te uşuc:tre, unde febra scade după 3-4 zile, bolnaw_l 

se ţine la pat 3-4.săptămâni pentru a ne pune la adă-

post,in cazul UlLei nefrite, care a~ apă=ea llL săptă~ 

m.8.na 3-a.Experie:n:~a arată insă cu toate p:rccauţiunilE 

lu~tc, a~ât dietetice cât şi de or0in gene~al,nu se 

poate intotdeauna preveni.Ca regim in primele zile 

cu f'eln:ă se rec011ando. muJ. ta licbid.c za."harat~, sir o pur: 

compoturi,după trecerea perioadei febrile putem admit 

nistra un re~im lacto-vegetaria~.Febra nu necesită 

o inclicatie specială.In cazn de temperatură ridicată 

39-40°cste indicat a face bolnavului zilnic băi la 

32-33°sau impachetări reci,odată - de 2 ori pe zi, 

punga cu ghiaţă pe cap şi regiunea precordială.La 



__ ,,_._ ..... ------· ... -.. -.. .... -._. 

La inceputul dGsco~n~ţiei,se recom~ndă băi călduţe 

zilnice pentru a Q.Ccelera aoelii.sta şi pentru a evi ta 

imprăştiere~ scoamelor. Desinfeoţia nasului şi a ~rin 

gelui trebue făcută riguros prin picături antisepti­

ce, gargară, sau badijonări. Copiilor mai mici se dă 

du.pe, mâncfl.re lichide za.harate Bau picături de suc de 

lă.mâ.ie. Da;.c~. in.flRmaţia migdale lor e accentu~tă, 

aplicăm comprese reci sau. cu ghiaţă. In durerile 

retunatoide se pot afuainistra salicilat de Na /Cli~ 

prin Aspiri:nă. 

In otit~,comprese c~lde iar in dureri prea marj 

pars.ccnteză .• Ma.stoidi ta. necesite. intervenţiv.ne chir. 

In ~denop2tii,pentru a combgte inflamaţia,apli­

căm com.prese reci, cu. ghiaţă ssxl c~taplasme. Dac8. se 

fo:r.ymel>'l.ză o colec"~ie,procedăm la d.eschiderea lui. 

In w.ngina necrotică, injec·~iile cu Slil.lvf.ii,rsan 

d.a.u bu.ne re3u.l tat0. 

Pentru. :a controla ftmc~~ig.n.e~. rinichilor, se va 

face din ziuu 10-~- incepâ.nd până. in ziua 40-a ex6l.mene 

repetate pentru. albt;uninli .• In caz de nefrită instal~tă, 

aplicăm tratamentul medic2l obişnv.it. ţ 

Sus·~inerea inimei este foOil.rte importantă.Se 

po~te realiza in cazuri uşoare cu. c&~.fea cu. lapte 

in cgzur:i. mai gr:;;~.ve cu i nj ec·~ii de cafeină. 

Seroterapi& trebue făcută dela incepat din 

ziu.~ 2-R, a 3-a. Cs. ser curativ se intrebu.inţează 

serul antistreptococic de cal.Dă rezultate bune, 

mRi ales in cazurile tox~ce~ai nou se încearcă prep. 
sulfsunidateoProntosil, ru.biazol, dagenal. 



P O J A R U L. 

---------------~ 

Dintre febrele cruptive, pojarul este cel mai 

frecvent şi cel mai c~ntagios. Este o boală infecţioa­

să febrilă, c~re se manifestă prin erupţiuni m~ri carac­

teristice, şi u.n catar oculo-nlil.so-pu.lmonar. 

ti:lzi nu. este cuncs cut. E vorbei~, lJrobabil, despreun virus 

f~ltrabil, care se răspândeşte foarte uşor şrin sccre-

ţiilc căilor naso-f~.ringiene, /picăturile lui Fliige/, 
' 

ftJ.pt care explică co:atagiosi tatea acestei boli. Cont~.git 

nea prinp c:;~.lea indirectă, nu. intră in discu·~iu.ne. Cum 
e 

reziste:n:~a agentului patogen in afara_ organ.ismului/foar1 

scăzu.tă,c2mera bolnavului nu necesită o desinfecţie 

ul te:rioE-.rd.. Contagiosi t~.tea boalei incepe od~.tă cu 

febomenelo catar~.le. Dmspozi ţia indivizilor pentru. 

poj~.ri este foarte m~.reo Aproa1)e fiecareom il f:o;~,ce, 

indeos~bi in copilărie. Această boală -odată trecută, 

conferă o imw1itate de fo~rte lLmgă durată. Excepţiile 

m.n &J.ceastă predispoziţie f~.c n~i copiii noui născuyi 

cari până 1~ 4 luni sunt apăraţi de imunitatea căştig~-



- --
tă. t ransplaccn.tar ela m~J:i.i~.. O i:nboln8.vire nouă e~:.;te o 

rari tt.il.te. 

AspqQ_ţuJ. q_:J:,ţ_J}.~c p..Qi~p.Ll} ţ. In evoluţia fhi:Ez clinic{ 

a pojarulu.i putem distinge 4 perio01.dc : l/ por. de incubaţie, 

2/ por. de enHntem, sau_ stadiiJ~ J)rodromal. 3/-Per. de ex:r..ntem. 

4/ şi eonvalcscenţ8 .• 

Stadiul de prodrom diJxează 13- 14 zile, deci rctrof 

specti v ne ajută la <.1cscopcrirca st:t:i."S0i de infecţie. 

Perioş_ch>.. de incu.baţie c1.ocurge de obiceiu. fără tu.r­

bură.ri mai insemnat o, eventtml uşor cat~.r, subfebrili tă-~i. 

Perio~.c1a de cn~mtem 9 sau prodromal, incepe brusc cu fenră 

riclicată, cat ar pu.ternic, ocu.lonazo-pu.ilimonar. Conjunctive le 

s1mt congestionate, secretâ.nd l;u.tcrni.c. Peste c§.teva zile, 

se instalează şi o tuse seacă rebelă, care poate lua 

e.spectul um:d speudo-cru.p chiar. Temperatură in ace&.stă 

perioadă se urcă brusc, pentru a :e eveni ~.J.poi la norm.g.l. 

După 2-3 zile,odate. cu apariţia cxli!.n:rb.emulu.i,temperattu'eJ. 

se ridică din nou.. St~.rca generală poate fi neschimbată 

/ buna dispoziţie nu dispare /,sau. din contră, este grav., 

al ter~.t~il dureri c1 e cap, indispo zi~ie, lipsă. de poftă de 

mţj,nco.re, oh,iar şi scaune diareice. La inceput, simptomele 



. - - .. - ..... ·- - - . - -. - --· 

svJ'l.t · asainăriu:to~.rc ·-u.ncd gi.·iiYe ţi &.-desccf:fi-- d-ii?..gno sti eul 

se f~ce num:;d odată cu apariţia ex(3mtemu..lui. Diagnostiou.l 

in asemene&-. c~z po:..1.tc fi uşv.rat prin cercetarea petelor 

lui Koplick. Acestea sunt mici puncte albe ~lb5.struie, 

proeminentc,plantatc pe o zonă roşie, aşezate pe mucoa­

sa o11r.-.-<jilor in c1.reptv~ mo+arilor, mai rar pc mucoasa 

pra.l&~tină. Pot şi lipsi. s'au observ~.t in epidemiile de 

pojari, oJ.:n u.ltimii ani, apHriţie;l. tardivă Gt petelor 

lu.i Koplick, in timpul exantcmului S&l.U chi~tr după dispa 

riţia <J.cestu.ia. / Epidemia Clin 1938 Plana Sanitară 

Model Gieă.lt /. In ppidemia care b§.ntuie e.cttW.l:mcnte 

in or~.şul şi regiunea Sibiultli, se constată lipsa com­

plectă. R petelor lui Koplick./ 14 cazuri observate la 

serviciiJ_l de consLi.ltaţii a sec·~iei de '];mericultm"'ă del:;a. 

t:Jpi talul Pu.blic Sibiu /. Adev8.rso.tul enantem, apa:;:-e ele o bi-E>' 

ceiu 1~. lo-20 ore inainte de cxa.ntem, 

Po:r.ioad< . .1.. exontemulLti : incepe cu. o nouă ridicare 

a tcmpers.tm:-ii, hiperemia conj uncti vclor iar fenomenele 

cataro.le se acccntuia.ză.Ex:;m"temul ~-p61.re su.b forma de 

mici m:;•.cu.le roşii, aşez&~.te int8.i pe regiune~. retro -auricu 

lar8., f:2.ţă, g:3.t sau pe pielet~. pe.ro~.să -. capului. De 6J,ici 

se gcncralize~.zii &tpoi repede ye intreg corlJUl bolml.vului. 

Aceste m~.CLll:e d.evin tot m~.i proeminente, tr~ns.form§.ndu-se 

intr' o mică bt.:dă do culoare roşie deschisă, cu un. conţinut 

soros. Exantemv~ odată desvoltat ia o culoare din ce in 

ce m~i inchisă. Eflorescenţele la inceput mici. Cresc şi 

pot conflue. in pla.c:<~.rde m:;,.i m<ii.ri. Durat<il. exantemv~ui este 

de 4-5 zile. După dispariţia acestuia, rămâne o pigmen-



t~~ţie -drre ·se- me:tf~ine 1o.:..2o ~ e-·zile. -stare&- ttcnor8.lâ 
in- f:ice-~.stă- pori·o~Ciă 0 grav ~tinsă, bolnavuJ. tu..ieştc, 

p:r.Gzintă. fotofobie, dureri de c:stp,a.l1oroxie, chi~.r şi 

delir. Perioada de vindccare,inccpe odatl cu scldere~ 

temoeratt:t.rei şi retrocedarea. tuturor simptomelor. Bol­

navul revine l<il. normal după 8-10 zile. 

QE..f!!P.li..Q~·~iuniill Intercse~.ză de obiceiv. apara-4 

tuJ. respirator. Dintro aceste~, cele mai frecvente stJ..ntz 

bronşi t&t, pnet:tiJlonia, bronho ... pneumonia ff.nsoţi tă ele pleu.re­

zic. Aces·teGL survin mai ale o 1~. copiii mici, debili­

taţi,r&~.hitici. Se instaleUJ.ză toate :?.ccste ca.rnplica~itmi, 

c8.tre sfârşi t11l perioadei c;.~upti ve, satJ. chiar dela 

inceputul ~.cefJteiu, 08.nd agr:-ave2.ză şi mai mult prognost: 

eul boalei o P1"imele semne ale !.Ulei complica.ţitJ.ni inc€!) BJ 

cu reasoensiunea. febrei, e:ta::ceo. generală. se alterează 

din nou, tuse~~ se accentuia.ză,dis:pnee,cianotă. La copiii 

mici poa-te fi aclesfwri mmrtală, această complica:ţitme, 

pu.t8,nc1 ovoluv. cătrE: bronşită ce.pil~.ră. 

Sistemul :nervos, poate fi atins in c:r-zurile grave.S-~c>vu 

descris mai ales in u.l tinn.ll tii1p, cazuri de meni:ngite 

seroase, de encrefalite. kl1atomit,it patologică in asemenea 

cazuri oste analoagă. cu :;~, enceft,.litelor pist VIJ,ccin<il.le. 

O :foiil-rte grD.vă. complica·kiune este crupul din pojHri. 

:P0 j~trul influenţe:ază şi proccs~le tuberculoase.In timpul 

boalei reacţiea. lo tuberculină devine negativă, deci 

organismul reqa,c~ioncază, o.ncrgic 1&1. toxin~- sal.l bs.cilii 

tubcrculoşi • .A.~a se explică deci rcactiv::J.roa proceselor 

tuberculoasc până atunci in:.;~.cti ve la sfârşitul pojaru­

lu.i. Se produc astfel mărireet gs.ngl±onilor trachoo-bro;a-



hi.ci gri..i.:hulio, bro.nho-pnf;umonie tubcrculoasă ,meniu. 

gite etc • 

. R.,rofillill.xi~. :Neputân.cl f~.ce o imuniz.~rc :il.ctivi1, nu 

putem vorbi de~:;pre o adev8.rat9. priflaxie. Profil&xi~. 

se ftio.cc nwn!iliin c:azurile ro _piilor dintre vârsta de 3-4 

ani qi constă. in izol~rea lor de alţi fr~.ţi sau copii 

bolnavi. Izol~.rea ins~i. nu.1:1ai :u.tuncie efica~e,dlil.c8. se 

aplică, cflnd cei stwpecţi de boală se s.flă. incă 

in stadiul ppodro:m.a.l, mai t~-rziu nanvâncl n.ici o VSJ.lo:;~.­

re. Copiii bine desvolta-~i nu trebue se feri·ki• Cei de­

bili se pot 9.păra cu rezultate bune cu. ser de co:nvo..l~s· 

cent, 

Trli!.t&J .. menJ! ... .l. Specific nu e xisti:î., agentul patogen 

nefiind cwJoscut. •J:o&'.tă grije. medicu.lui trebu.e in­

drept:;~.t8. pentru a preveni complic~:'~iunile pulmonlil.re. 

Boln~'.v'ii so pluse~.ză in camere luminoG:~..se şi ii 

se schimbă des pozi·~ia. Cei mici pot fi pu.rta.~i pe 

brgţc. Acrote:r·v.pia se recom~..ndă in.tens. 

Recimul in perioc;;:.c1a febrilă const8. din lichide 

m1;~ te zah:..J.rct, sirop uri. Copi~lor de sân st: dă 

zare, l!i~.ptc albuminos. După febră se revine la regim 

normal. 

Bă.ilc fi crbin-~i Q.ccelerează ap:#.riţi~ exiantern.Lllui 

intâ.rzi<fl.t. 

In~rijirea catarului ocular este foarte importantă. 

Se recomandă spălături cu ~ccid boric 2-4 %, comprcse 
.... ,. ... .........__ ..... -

cu. ce::du de muşeţel. Antisepsia. ne~.so-buco-fe1-ringi~.nă 

trebue exocut~tă riguros. 

In caz de crup, se ndministrează ser antidiftoric 



lO.ooo unităţi, C<:.l.lm;;mte, 1;.;~. nevoie intub~.ţie,tr~.heo­

tomie. In tt.we chinuitoare,codeină,cardi~zol,-dicodid. 

TrutPnwntul bronşi tei, bronhopneumoniei se fli?.ce după 

metodelt~ cvnoscute. 

In pojarul necomplicat rop~.u.sul lg p--t du.rc~ză 

6-8 zile. In timpul convalescert~ei se recomand8. şede­

re~. in ~cr liber cât mai mult. In cel complicat se pau­

sul se prclt.mg0gte. 

R U B I O L A. ----------·---·----
Sub rnbcolă inţelegem o bo~.Hi il'lf'ec-"~ioQ.să deosebit 

dr.= benignă, c2.re se caracterize@.ză printr' o oru.pţiu.ne 

morbiliform-<'i, o tu .. mofiere & sistemului limf~.tic perife­

ric, insf.J. simptomele cit'.ta:rale sLmt puţin denvol tate. 

S(;~ i veşto do 01)icei U brllSC, in COpilăria 2-a. 

Agentul p:.1togen cl~o.semene~. este necunoscut. Conta1,5iu 

nea se fli~ce in mod direct.. Bo~.la apv.re mi!!.i ~i!.les inp 

c:p±dmnii • C<<tzu.rile spora.Cl.i ce sw1t r<il.re. Re copti vi tate il. 

copiilor fată de ru.bcolă nu. El aşa de m5tre ca f~.ţă de 

· pojetri$Coi'l.t~,g:Loztt~JtcQ. precodă erupţillnea şi persistă 

pâno. lR di spari·~ia ci. I::acubaţ ia este de 17-21 de zile. 

~nJ..fY..9..Il~~ţ<.?logi~.: O.ebutul se f~cc făre. proclrom. 
J!'ebr.g. pl"ocedă. num.:ai cu câ.tevâi. ore inainte seJ.u este con­

timporan;). cl:l. :t1.p:..-.ri ţi a. ex~.ntemu.lui. Eru.pJ~io;l. incepe de o 

obiceiu. 1~1, f3.ţăt şi se gcn.erw.lizează rcpede ... Ea este 

roorbilifo~"'mi.î.,m.r.d Hles pe f<;l.ţă, tru.rwhiu ; scarlatini­

fonni1 in regiunea inferioG"J.ră. Exa.ntemul dispare repede, 

e:n:<tntcm.u.l poate lipsi. Aclcnogg,tiile se inti~lnesc con-



J?rofil::.l.x,;!;~ E>.:Jte 1:;-;. fel ca in rt.J_b.Jolă. Din cauzu 

marei clifi.lzibili tă·~i şi tfr~.gili tă·~i a virust.J~ui, de­

cl~.ra·~ia şi izol$.rclil. ep facu.l tati v~J .• 

Tratam.entq! __ se r cducela un rcpau8 de c§.tevD- zile 

lc:1 prJ.ii. 

Bo~l"2, patra. 

/ Dickes Filatow /. 

A fo~>t .iescris8. pentru 9rim2. o:;.ră de un 1::wd.ic 

englez Dickes sub ncunclG de ru.beqlă scarlatinifor..Tiă. 

Incubaţia e de 9-21 zile. 

Sim1rtom~~ :r~Iajor:lta.tee. c~.zt:trilor nu existti .vrodrom, 

in af:..;;.J:>bi. de u.şoarc dt.L"':'c:r.i de g&.t şi sture d.e iadispozi­

·~ic, Tiupă câtov~:t ore apare pc corp un. exantem compu.s 

din pete r:1ici :_)Ul'J.ctif'ormc c1e cu+oare rozFi, abia ridi­

c8.ndu-..se dc~~supr;;J. ni volului pielei. Conjm1.cti ve le şi 

faringclc stmt con.gcstionate, ganglionii subm:>'.xilr:·.ri 

tumefiril:~i, insă mc:;J..i :vuţj.n ca lu Rubeolă. Eru:p·~i&t dis­

pare repede ~i este urmHtă de o descoarJ.aţio d3 8-14 

zile. St:;l..rca goneral8. este puţin al tcrată, febra e re el u­

sii sau. lipse~_?tc. Poate fi u.rro.ut~. de o uşoară ;alb.umino~3: 

ri0. Trat::uuent : rnp<?.ll.S in c~trneră. 

Erimemul ingecţios sau 
- boal2 2-a. 

gstc o bo~lă infecţioasă, CO!lre decurge fă.ră o mo­

dificare mei accentuată astării g~n3rale şi prezintă 

c~. simptom principal un exQf.ntem compus din pete mari 



Şi··c·.ilos·eari. con.fih.Uel\tc .. c~.rrs e· Ioc~J5zo~.ză-·cu. prcC1i­

lecţie pc faţă şi părţile extenzorice ale braţelor. 

SC~l11 .... ~.l1EJ. CU pojarul Slil.U CU er:ltem.ul ~XUd~tl-.r multiform. 

c~.ZIJ.ril<:.~ a~lctr mai e.les primăvara su.b forme de mici epi­

cl.o:mii m<J:i. frecvent lr:?. copii intre 4-12 ani. Timpul de 

incuba·~ ic este de 7-14 zile. 

RozeolR iYJ .. fantilă • 

. --------------------
Se m.Enifestă }:Jrint:r' 11.11. ·exantcm asemă.rili.tor cu acel 

nl poj:;;~rulu.i. J~ste o boal~i. benignă şi survine ne prefe­

rinţ~l. l!i, copii de se.n până la 2 ani. 

Eate de origine infec-~io~.s8. ~?pecifică. Form:?. ei 

f>['rticrtl~ră. ~ fost d.esc:x.·isă de Dănilă- Stroe sub numele 

ne 11 ex:?.ntemu.l mili0.rii'orm. din BtWIJ_reşti ". Bo&ld incepe 

cu o febr8. mică,mai rar inD.l tă, fa:cintsi tă., corizil. Con­

comitent D.pgrc şi o eru.p-~io mQ).i des scel.rlatinifon.:J.ă, 

m~>.i rar morbiliform.e., insoţi-ts. de mici vezicu.le /milif.l.re/­

~j_ f)lldori foo.rte j_ntense. Boala se termină cu u.şo;ară des : 

coamaţie. Recidiveazli des. 

Vo.ricel~ sau vârsatu.l d<'J vânt este o boală i1lfcc­
ţioasă epidomică, car.:;, din c~.U.l?i<.l, erupţiei a fost mu.lt 

timp co:a.:fu..nde:.tă cu variol~. Se întâlneşte de obiceiu 

spora.diq. in centre :u1ari Sll.b formă de enc~.ernii. 

Simptom;J:~ologie. Este ma:racterizată printr' un 

polimorfisll1 extr01.ordinar şi printr' o s.p~u·i ~ie in l)().seu.rj 
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Va:':'iol~- :;<, fost ce~. mai rus.o8.nditf. boală infoc·~ioa-
, . 

să,J,.>â.nă nu. s o. J.ntrodus v;:,~.ccin·:·:r.oe~. je:Imoril?.n8 .• ReC0IJti-

vitatea e foarte mar8. 

t . 1 . ., , -~ . 
}~ J.O. 2.t_~·- 0 a C;C:J~!'tS 

incrust:J:~iuni ceJ.Lll~.rc 11 c:>rl)UscuJ.ii l:rl Go.J4).rinori ~", c&. 

fiind ele insU.r§i ;.?<<u·c.zi tul ~JO~?J.~i, de ci:itre <.~.lkii ca 

re•;.cţi u.ni ce:Lu1~rc:: f~;~~' de vir~A.sul v::::.riol0i .;;.ct3.zi se 

ştie c:~. P.ste vor1î~. despre u.n. virtls filtr;;l.bil, ce: se gă-e 

seştc in limf.s. pustulclor,:3&ng0,ill e:xud~;tul .l'lli:.so-

b v.co-fHringiQ.n, Este io<7tr'Ge re:;...;istBnt, cre;; te şi in ;.,;.fo.-

12.. P8.trv.n.derea in o.r{;;;.;nism e.~~ f:;ce princăilo re~tiir;J.­

"to:l..'ii. Incu.bg·~ia 1?.- 14 zile. 

pimpto~~,_ţ.Q;tozJ§..!. J?3rio:;;-.da d_c~ inY~J.Zie inDcpe ln·u.sc, 

ou fr:Lzo~ne, fobrit im:>.l tu., ~rocţ crde., v€\rs~auri, cuf&:-.l(;l.lgie, 

r~hi2.lgio 7 cnant'9m. Dil]. !~iu::.•. 3-e>, 4-<01. :.:.p:otre treptat ~rup-

·til:t.r .. Ga V:O!,riolică.Bolnnvnl i:ntr8. in D. dou.~ fază,c.:;;e. 

erupti vti. o J!l8.:?,U. tl 3-:;,•. c1.e nsc.Gl.re :01 pustulelor, incepe IJe 

f::.1:~ă, pro{r,res:ln.d in orcinea in c:;~re ~. apărv.t s~lpu.r!i!:~iu.­

nE:a. Defervesccmt ~- def'iai ~i vtt in '!ar:Lo1a necorn:;;>licată 
~ 

se :face in zitlH llt-a, 15-a iar că.(~cre::-~. crustcl:.:hr in 

1::1,l te lo-12 ziJ.e. 

lPormc clinice: 
-~----·-·-------- ... 

rn forme uşc~re v~rioloicle, to~,te fazele sunt ~1~.i 

:r.'ecl.u.se c~. i:ntcnsi tu. te, evolLtţia. boalei e me;.i r~Jpid?:i. 

Variola henwragică este o formă foarte grav~.iire 

o evoluţie prel".mgi tă şi are w1 sfârşit totdeau.ni.l fc~tal 



dea:Jeme:l'iea şi :v~-i~i.ola confl 1.1.ent~f~ 

·· Co1;wlict.1::L~)ihi !_- Cojri:r_~lic.i-~iu5ilc -su.r..-t·:ro~r=te ____ · 
.~1ecro ze, b.:coriho-

l):n.c~u:moni i, pleu.re e;:i.i ,~io co..irdi ~IJC, c:r1ccf<&tli te • 

._.Xţofgp.xi&t. DeclarE.:ce~. obligg.torie, izol~;tre 

de cGl pu~~in <1-0 dE~ zile, \:h~si<lf ~c·ţi3. st~voră ~· c:;;,.r,:wriloi " .. 
:S' efec·~eluj_' intr3·0·J.:l.n·J~r.;..te $ G~.zu..r·i1e rU fi ci le de .. 

"'r.. t'c"'t · ,., tJ· ·· · · ··J: • · • .1.. a:t-~.gnos ~ "'· se ţl~.,.c . c:::1. l.n J->-11t•;..~....;...? ~J. Amerv:.:;~_, c ~.~c. 

re~"J.Cij i u..ne<:.t luj. .f'q;,.ul upe ci fi c8. ve1.rio lei. ~ro "t in :.we st 
~ 

Huchenfuss şi 

S'.lverf.lnă i:n prof:Ll~.xia v..-.rlol~:d est;e v~.ccino.re~- qi 

revf.l.cci.nt:i.l'eei. 1~. 7 --1:? f1rli: :i_nll.m:L t~<l.too. dtJ.rti.nd .i:1W;1.s.i lC 

:.'.ni. 
']1 V"' .L '="!"'" <'"·"t =-J:...'::...u .~:::-_ ..... _...!.. S:i m_t)tora/.1 tic. Contbs.tem. feora, ::o.atj_ sep 

tizs.m ~'-l.vi tet o~. Yle.so-buco-.f,;.ri:i~t6iE.r1.ă. 

· Alirilo.ntu:i~i<il. vu fj_ nfJoa:că. clar abt.md:.::ii.tă. 
' " J 

I.urdnf"• roşi0 e.r iHfllwn~;:-~ f~.vor~bil ern.pţiUN.e 

neaoSc vor luill. l::i.b~r:mJ.~i lWJ"ltru. ;;;. impedio~"' infGc-~iilc 

secundare, in co~1~::~ocir.~.v.t .:::c r.'.}1 1:i.că. pe ~ector, pomezlh 

u.I!tifj'Jptice, pu:nst.1~D..r:il. ou ni -~:c.;,t; de <i~rgillt 2-3 };, 

br?i cu. subliL.î<-.t l/50(;0. 

So v~.,_ inp,riji inirn.~_,a,:lH1inistrt~nd cc,<"rdio-to.nic• 

~.1..:tltipiretici3. I:t1 caz de conv·•)_lsiuni, se :recomandă clo· 

rnlu.l, morfina. După 1dr,;mic:d.tide,Ambrin:oo. / paYt:>.finli. 

cu tcrebenti.nă / inpicc1E:c~. form.&.ro~ u-ic:;J.t:;-:-icelor. 



C O N C ~ U Z I I. 

1.- Din categoria febrelor eru:vtive ale copilului 
fac pRrte următoarele boale:scarlatina,pojarul, 

n1.beoJ.a, boa..1a. 4-a,eritemu.l infocţios,rozeola in­

fontil~,miliaxă roşie,§i albă, varicela, variola. 
2.- La feb:rele eruptive infecţloasu ale copilăriei,se 

d:tstlng 1l.t!llătQF.t:t"ele pat.:ru. perioade: 
1.- incu'bF.tţiF.l. 

2. inva~:L::t 

3, per.i.oada de e:l:"Un".;ie -- ~ 

4. perioadă de descuamaţie,care coinci-
de cu COj1Valc3cen~a.· 

3.- Ca:r.acte:risticel0 f&t:r&lor E::-,;.:t;:·iiive le-o dau sim­

ptomele di~ pGrioada 3r~~tiv~: enantemul şi exa~­
tanul~ 

4.~ Majoritatza fzbrelor Gr-tl::;>tive conferă organis:rrru.­
lui o irrnxrlitate durs."bilă. de:fj.nitivă~~; 

5.- In co:::n"'b.atzre8. fcbrelor ~:JT'J.::?tivz ale copiilor l.'olul 
primordial il are profilaxia boale•;se face print 

a. izolarea 
b. declaraţie.· 

c. dezinfecţie 
d. imunizarsa.' 

6.- In ce priveşte terapeutica unora,constatăm că,se­
l"oterapia a dat până in prezent oelemai satisfă­
cătpare rezultateo 
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