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săptămâni de Ia internare. Dintre cei 132 bolnavi ~u 1epat1ta acută virală 
non-A luaţi în studiu, 94 (71%) au avut marken pentru YHB (AgHBs 
pozitiv la internare). Dintre aceştia, 14 (15%) au prezentat markeri pentru 
VHD. 2 (1,5%) pacienţi au avut anti-VHC pozitivi. La 22 (16,6%) pacienţi 
nu s-a decelat nici un marker al virusurilor hepatitice. Prevalenţa infecţiei cu 
VHC pe lotul studiat a fost de 1 ,5%. Diagnosticul hepatitei acute cu VHC 
este dificil, datorită evoluţiei naturale a bolii, cu apariţia tardivă a 
anticorpilor (16,6% din hepatitele acute studiate au fost fără markeri 
serologici decelaţi). În etiologia hepatitelor acute virale non-A din Cluj 
predomină VHB. Infecţia cu VHD se decelează la un număr redus de cazuri 
(15%). 
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A vând în vedere răspândi rea largă a celor 5 virusuri hepatice specifice 
(A, B, C, D, E) am făcut un studiu asupra diagnosticului, evoluţiei şi 
prognosticului bolilor determinate de ele, pentru că Ia noi în ţară hepatitele 
sunt în continuare problemă de sănătate publică. Am sesizat diferenţe 

esenţiale faţă de studiile şi raportările anterioare de la noi şi unele asemănări 
şi unele diferenţe între studii şi raportări făcute în ţări din vestul Europei. Au 
fost posibile toate aceste aprecieri datorită determinării unor markeri 
serologici ai hepatitelor virale acute B şi C prin metoda imunoenzimatică a 
aparatului Liniei Pasteur-generaţia a II-a cu care am fost dotaţi anterior 
studiului. Raportările se referă Ia un lot de pacienţi cu hepatită virală acută 
internaţi în spitalul nostru în perioada O 1.01.1993-01.01.1994. Din punct de 
vedere clinic se poate spune că am găsit multe forme .asemănătoare între ele 
ce se suprapun canoanelor clasice semiologice, biochimie şi. evolutiv însă 
sunt. total distincte, observând în prezent faţă de trecut o. rată crescută ~ 
crontcizării. Din totalul de 845 HV A, 406 sunt HV A tip B ceea ce înseamna 
peste 48%, un procent foarte ridicat faţă de alte state. Din cele 406 HV A, 58 
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