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ntre anii 1968-1994 s-au.intemat'in Clinica Boli Infectioase Craioy,

un numir de 210 bolnavi .ad'u_l.p cu diagnosticul de hepatité

osttransfuzionald. Pe baza cazuisticii studiate au rezultat: a) scidon.
§videnté a incidentei cazurilor de la. 30f50 cazu.r'x/an 12? o medic g

fiind asociate interventiilor Chlrurglcale; b) diy

cazuri/an dupa 1991, 93,5% i .
cele 210 cazuri studiate - 40(19%) au fost dete:rmmate de virusu] hepatitic
B, virus ce nu a mai aparut in etiologia hepatitelor posttransfuzionale din

ultimii 3 ani; c) la 57% din cazurl incubatia a fos-t cgprinsé intre 45.9g 2ile
si in acest interval s-a intdlnit procentul cel mai ridicat de forme clinice
severe, colestatice, prelungite si decese; d) au predominat formele clinice
medii (72,3% din cazuri) urmate de cele prelungite (16,3%), colestatice
(5,4%), severe (4,1%), ondulante (1,9%). S-au Tinregistrat 3 decese
(mortalitate 1,4%); €) nu s-a observat o relatie directd intre cantitates de
singe administrat, pe de-o parte si incubatie , respectiv forma clinica ge
boald, pe de alti parte. In concluzie, in ultimii 3 ani, incidenta hepatitelo
posttransfuzionale a scizut, ceea ce demonstreaza o testare mai riguroass
se‘mge}ui transfuzat. Nu s-au remarcat diferente majore de formi clinica ntre
hepatita posttransfuzionald cu AgHBs §i hepatita posttransfuzionali firs

AgHB:s.




