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TE CLINICO-ffiSTOLOGICE ÎNTÂLNITE ÎN 
AS:~ A TITA VIRALĂ FULMINANTĂ (POSTER) 
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Hepatita virală fulminantă_ ridic~ probleme deosebite pentru 
medicul practician şi pentru cercetator prm numeroasele necunoscute pe 
care le implică. În prezenta lucrare efectuată pe un lot de bolnavi 
decedaţi în Clinica de Boli Infecţioase cu diagnosticul de mai sus, în 
intervalul 1985-1995, am urmărit corelaţiile dintre forma clinică de 
debut, tipul de infecţie (virus hepatitic de tip A sau B), terenul pe care a 
evoluat boala şi aspectul morfologic şi histopatologic al ficatului. 
Rezultatele noastre demonstrează inexistenţa unor semne patognomonice 
pentru tendinţa evolutivă cu prognostic grav. Majoritatea deceselor au 
prezentat o hepatită virală la care nu s-a izolat AgHBs, aspect discordant 
oarecum cu datele din literatură. Studiul histologic a relevat modificări 
ale parenhimului hepatic, evidente în zona periferică a Iobului hepatic şi 
în zona centro-lobulară, foarte rar în regiunea imediat subcapsulară. 
Stroma hepatică, studiată prin metode adecvate a obiectivat 
fibrilostroma alterată, prin modificări de calibru c~ nodozităţi şi 
ramificaţii mai puţine şi frecvente fragmentări ale fibrelor. Nu am 
constatat o corelare directă şi caracteristică între manifestările clinice şi 
tabl~ul _h~stopatologic, dar în toate cazurile cu insuficienţă hepatică 
modificanle la nivelul parenhimului şi ale stromei sunt foarte intense. 
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