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The study has been done in the Prison Hospital f B h 
1 10.1994 - 31.03.1995 and had included 108 patie tso fruc arthest: betv:een 
· d 37 · n om e mfect10us 

diseases compartment an patlents from the cronicall .11 1 Y 1 compartment 
The figures revea an unexpected prevalence of the 8 h 1. . · 

d 1 h
. epa Jtls among acute 

iiJness (71%) an a so a 1gher prevalence of the c h t't' 
• • 0 • epa 1 1s among the 

cronically 1ll pat1ents (13 Yo ). Thts can be explained by the gr t b f . . ea num er o 
surgical operattons and transfuswns due to automutilation d 1 b 

f . d' 'd 1 h . . an a so y ignorance o m IVI ua ygtemc measures. 
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Pornind de la constatarea creşterii semnificative a prevalenţei 
hepatitei tip B (de cca.3 ori faţă de anii trecuţi) s-a considerat utilă 
efectuarea unui sondaj bazat pe o anchetă de tip anonim nelegat, care a 
căutat să stabilească căile de infectare. S-au chestionat date privind 
habitusurile sexuale, de igienă individuală, antecedente de manevre 
parenterale etc. Concluziile au arătat că pe primul loc se situează 

necunoaşterea sau neaplicarea nonnelor de igienă individuală (folosirea în 
comun a lamelor de ras, foarfecelor etc.), apoi practicarea contactelor 
homosexuale neprotejate şi pe ultimul loc căile iatrogene. 

B TYPE HEPATITIS EPIDEMIOLOGY IN AN IMPRESIONED 
COLECTIVITY 
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. . f B h t't1's in the last year we Observmg the htgher prevalence o epa 1 . . ' 
h . . · t' by an anomm unhncked ave constdered necessary to make an mvest1ga ton 
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f getting infected. We asked about 
fi d the ways o se>cu 1 questionar)' to n d parenteral etc. Results shown us that 0 a 

. knowle ges, . . . n the 
habitus, hygtene . . caused by ignoring or unusmg mtmmal hygie . 
frrst place infectt~n ts n rasor blades, scissors ), the second cau n~c 

( • 10 commo th h. d se 18 measures usmg 1 lations and only on e t 1r place, Parent 
unprotected homosexua re era! 

procedures. 
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S-a efectuat un studiu asupra a 91 bol?~vi cu .hep~ti~ă vir_ală acută de 
tip B (AgHBs+), confinnată prin _metode chmce, bwchumce ŞI serologice. 
Aprecierea eficacităţii terapeutice a preparatelor Reaferon (RF-a2. 
interferon (IF) recombinat) şi Leucinferon (LF-produs complex al a2 
interferonului natural şi al citokinelor produse de leucocite în urma inducţiei 
cu virusuri) s-a efectuat prin metoda dublu-orb. Din I lot au făcut parte 30 
bolnavi, care au primit LF (cură de 1 O zile; în total - 1,3 x 1 oS Un IF), în 
lotul II au fost 30 bolnavi, care au primit RF (cură de 1 O zile, în total - 1,3 x 
107 Un IF), iar lotul lli I-au alcătuit 31 bolnavi, cărora li s-a administrat 
Placebo. Aplicarea tratamentului cu LF a dus la micşorarea duratei de 
manifestare a sindromului de intoxicaţie, sindromului dispeptic, duratei 
perioadei icterice şi a sindromului citolitic, apreciat după nivelul ALAI. În 
acest lot de bolnavi nu s-au înregistrat forme trenante ale maladiei. În unna 
tratamentului cu RF nu s-a înregistrat vreo acţiune asupra evoluţiei 
sindroamelor clinice, dar s-a depistat o descreştere mai rapidă a nivelului 
ALAI şi bilirubinei în timpul administrării preparatului. LF a avut o acţiune 
nonnalizatoare asupra conţinutului de limfocite cn3-, CD4- şi CDg- în 
sâng~le periferic. Tratamentul cu LF şi RF duce la o creştere a activităţii 
funcţionale a celulelor natural killer. Aplicarea LF ducea la o stimulare a 
producţiei de IF - a de către limfocitele sângelui periferic. Durata medie a 
AgHBs- emiei în I lot a fost de 23,6±3,1 zile, în lotul II- 3 1±3,9 zile şi în 
lotul m - 33,5±3,0 zile. Rezultatele investigaţiilor noastre ne permit de a 
r~comanda folosirea Leucinferonului în tratamentul complex al hepatitei 
vrrale B acute. 
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