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CromuJ In combinatiile sale bexavalente ue un efect iritant asupra 
mucoaselor şi tegumentelor, putând provoca uJa:ratii In patogenia dirora atingerea 
peretului vascular are un rol important 

Observaţiile noastre au fost flane la Combinata! Chimic Tamaveni, sc::cţia 
bicromat Au fost etaminati 68 de muncitori, din care 15 femei şi 53 barba\i. cu \"ârsta 
cuprinsa intre 24-50 de ani, iar vechimea In secţia respectivi Intre 5-15 ani. S-a 
constatat dlmna cel mai sever afectata este mucoasa nazJll!, In 36 cazuri (52.90'Tr) 
constatandu-se modificări la acest nivel: rinita cronică In 5 cazuri (7 ,.3(Y;(, ), ulccratie 
septaa in 16 cazuri (23,52%). perforatie septaa In 15 cazuri (22.05%). Dozarea 
cromului In urinl s-a acut In 17 cazuri din cele 36 cu modificlri ORI.. cromuria fiind 
crescuta In 12 cazuri.. 

S-a constatat el perforaţia septaJJ apare Intr-un proa:nt mai mare b 
barbati, dar aceştia au avut In general o apunere mai Indelungati, In locuri de munca 
cu o coocentraţie mai mare a toxicului, dedtln cazul femeilor. Perforatia afecteaza 
numai pofliunea cartilaginoasa a sept ului 

Modificări trofioe la nivelul mucoasei nazale apar de obicei In primele 
saptam!ni de c:~punere la aom daci cnstl factori faYOriDnti ca: o sensibilitate: 
crescuti a muooasei, gratajul di~tal, lipsa unor mAsuri preventiYc: minime. Apariţia 
perfora\iei dupa o perioada de clţiva ani de apuncre la aom este core la li cu valori 
ale toxiadui In organism. 
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'lim&x;am) 01 aqterea ~la inkqii blacricr' virak:. Aa:sac. la bo~Da\'UI 
supm btmodiaiQri poe dcw:IU mai frt:olcale" mai~ pe de o pu1c:. datornai!Mritlţu 
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redutalllll. Autorii re bar.a caT.\IIstldl Olnldl A. T.l. bolnavi aonid, llCU\i. 1 caz de 
dlalid pcritoncall, anahtcazl •~recte dia~nostiu şi terapeutice, cu accentul 
calaaluJui dor.rk1r la antibioticelc ndrotoxicc.. 

BIPERTENSIUNEA IA BOLNAVUL CU INSUFICIENTĂ 
RENALĂ CRONICĂ 

(Complicatii şi posibilităţi terapeutice) 
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Dqi unii bolnavi cu insuficienţa renală cronica evolueaza flră hiper­
tensiune aneriala, mul\i dintre acejtia prezinta hipcnensiune aneriala cu valori 
tensionale rifd.icate şi cu oomplica\ii tn oonsecinţa: insuficienţa card.iacă, A VC-uri; 
disc:ctla de aona. 

Autorii discuta pc langa fiziopatologie şi evaJuarea oorecta a acestor 
oomplica\ii. posibilitatile terapeutice, cu accent pc ale~erea antihipenensivelor; 
respectiv a oombinatiilor celor mai adecvate. 
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Disfunc\ialinsuficienţa hepatia la orice bolnav critic şi cu atât mai mult la 
oei c.hirur~cal, are o imponanţa prognostia majora. 

Autorii, pe baza datelor recente din literaturi, at şi pe baza unei cazuistici 
personale (30 de cazuri), prezinta conceptul revizuit de disfunctie/insuficienţa 
bepalia la bolnavul critic chirurgical şi anume: terminologie, etiopatogenie, 
rmopatoiOgJC, aspecte diagnostice, terapeutice Şi prognosticc.. 




