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HEPATITE ACUTE VIRALE POSTTRANSFUZIONALE LA 
COPIL 

Madelena Drăgan, Monica Luminos, Rozina Jagăru, Ruxandra Măntescu, 
Elena Gheorghe, Cristina Petre 

Clinica de Boli Infecţioase-Pediatrie, Universitatea de Medicină şi Fannacie, Bucureşti 

Transfuziile de sânge sau derivate de sânge, reprezintă o cale de 
transmitere a virusurilor cu tropism predominant hepatic. În Clinică au fost 
internate 12 bepatite posttransfuzionale (0,9%). din 1366 copii internaţi cu 
hepatită acută virală, în perioada 1.04.1994-31.03 1995. Etiologia a fost 
stabilită prin diagnostic serologie cu metoda MONOLISA PASTEUR 
(ELISA II-DIAGNOSTICS). Virusurile hepatitice incriminate sunt: VHB 
(0,.41%~, VHC (0,33%),VHB+VHC (0,26%). Sindromul hepatocitolitic a 
e~I_denţiat valori ale TGP (ALT) între 200-450 UI/1. Sindromul de reten~e 
bll~ară a evidenţiat Br între 2,3-8 mg%. Electroforeza proteinelor 8 
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.d nţiat gal1l1Ila-globuline între 20-30%, iar imunograma valori ale 1 G 
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cuprJO . . h. . ea e 

1 m a lobilor hepatJci, Iperecogemtate crescută şi structura neom ~ vo u fu . ogena. 
Evoluţia bepatitelor posttrans z10nale este ondulantă, cu recăderi multiple. 

LES HEPATITES VIRALES AIGuES APRES LES 
TRANSFUSIONS SANGUINES AUX ENFANTS 

]'Jadelena Drăgan, Monica Luminos, Rozina I~găru, Ruxandra Măntescu, 
Elena Gheorghe, Cristina Petre 

Clinique des Maladies lnfectieuses-Pediatrie 
Universite de Medecine et phannacie, Buchar~st 

Les transfusions sanguines ou des derives sanguines representent 
unroute de transmission pour les virus avec du tropism predominant 
hepatique. Dans la Clinique ontetaient hospitalise 12 hepatites apres les 
transfusions (0,9%), des 1366 d'enfants hospitalises avec hepatite virale 
aigue, pendant !'intervalle 1.04.1994-31.03.1995. Cetiologie est etablie par 
diagnostic serologique par la methode MONOLISA PASTEUR (ELISA II­
DIAGNOSTICS). Les virus hepatitiques sont: VHB (0,41%), VHC (0,33%), 
VHB+VHC (0,26%). Le syndrome de lyse cellulaire prouve des valeurs de 
TGP entre 200-450 UI/l. Le syndrome de retention billiaire prouve Br entre 
2,3-8 mg%. Celectrophorese des proteines demontre gamma-globulines 
entre 20-30% et l'immunograme des valeurs de IgG entre 2000-3000 mg%. 
I:echographie abdominale prouve l'augmentation du volume des lobes 
hepatitiques et la structure nonhomogenedu foie. Cevolution des hepatites 
apres transfusions est ondulee, avec des multiples rechutes. 

MARKERI SER O IMUNI NESPECIFICI ÎN FORMELE GRAVE 
DE HEPATITĂ VIRALĂ ACUTĂ LA COPIL 

Lidia Nanulescu, A.Şerban, Roxana Csikos 

Clinica de Boli Infecţioase, 
Universitatea de Medicină şi Fannacie, Cluj-Napoca 

. . Formele grave de hepatită virală acută (HV A) responsabile .?e u~ 
mdiCe de mortalitate de 1-3%, dovedesc prognosticul rezervat al boln, mat 
al~s la copii şi tineri. În condiţiile progreselor realizate În cunoaşterea 
ebopatogeniei şi a optimizării măsurilor de profilaxie şi terapie, nu s-au 
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