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sindroamedor nefrotice, mai ales impure), am dorit si vedem in ce misurd
aceste mutafii au influenat @ tratamentul actual al giomerulonefrozelor. Se
constatd mai intdi cd virsta de debut a sindroamelor nefrotice s-a deplasat cu
mult peste 4 § mai ales 6 ani, un al doilea puseu de frecventd intilnindu-se
peste 10-12ani De asemenea, in antecendentele acestor copu nu am gisit
decit foarte pujine afectiuni care s3 justifice aparifia unui sindrom nefrotic
impur (1 caz de LES, 1 caz de tuberculoz3 pulmonara §i 2 cazuri de purpurd
Schonlein-Henoch), ceea ce inseamni ci cele mai multe cazun de SN impur
sunt aga-zis primitive cu leziuni de glomerulonefritA De aici §i mutati
importante in ce privegte tratamentul acestor forme de sindroame nefrotice,
autoarea stndiind cu precidere terapia corticoterapicd §i cea citostaticA Mai
putine sindroame nefrotice, chiar pure la debut, au raspuns la corticoterapia
aphcativi, vindecindu-se dupd primul puseu, cele mai multe recidivind ¢
necesitind (in cazul celor impure chiar de la inceput) introducerea @ a
citostaticelor. {n final am analizat rezultatele obfinute cu aceasti din urma
terapie, ficind aprecieni asupra tipului de citostatic, folosit § a durates



