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Summary  

Antimicrobial activity of enoxil in clinical conditions 

The use of Enoxil (grape seed extract) to combat the pathogenic flora of smears taken from 

patients with thermal burns was effective in 45% of cases, being active in various proportions to 

agencies: Staphylococcus aureus, Enterobacter aerogenes, Pseudomonas aeruginosa, 

Enterococcus faecalis , Staphylococcus epidermidis, Klebsiella oxytoca, Proteus vulgaris. 

 

Rezumat 

UЭТХТгКrОК EЧШбТХЮХЮТ (ОбЭrКМЭ НТЧ sОmТЧ О НО sЭrЮРЮrТ) ьЧ МШmЛКЭОrОК ПХШrОТ ЩКЭШРОЧО НТЧ 
frotiurile recoltate de la pacien ii cu combustii termice s-К НШЯОНТЭ ОПТМКМО ьЧ 45ș МКгЮrТ, ПТТЧН 
КМЭТЯă ьЧ НТПОrТЭО ЩrШЩШr ii fa ă НО КРОЧ ii: Staphylococcus aureus, Enterobacter aerogenes, 

Pseudomonas aeruginosa, Enterococcus faecalis, Staphylococcus epidermidis, Klebsiella 

oxytoca, Proteus vulgaris. 

 

Actualitate 

OrТМО mОНТМК ТО МШЧЭОmЩШrКЧă К ЩХăРТХШr НО НТПОrТЭă РОЧОгă ОsЭО ТЧКНmТsТЛТХă Пără Ш 
КЧЭТsОЩsТО ОПТМТОЧЭă, ceea ce face o necesitate ШЛ ТЧОrea unor antiseptice noi МКrО să corespundă 
МОrТЧ ОХor impuse. Elaborarea unor preparate antiseptice autohtone rОЩrОгТЧЭă Ш НТrОМ ТО şЭТТЧ ТПТМă 

importantă, НОШКrОМО ьЧ acest domeniu RОЩЮЛХТМК MШХНШЯК ОsЭО ьЧ mКrО ЩКrЭО deЩОЧНОЧЭă НО 
ТmЩШrЭЮrТХО ОПОМЭЮКЭО. PШгТ ТШЧКrОК EЧШбТХЮХЮТ МК КЧЭТsОЩЭТМ şТ МОrМОЭКrОК КМЭТЯТЭă ii antibacteriene 

ьЧ МШЧНТ ТТ МХТЧТМО ОsЭО ТmЩШrЭКЧЭă ЩОЧЭrЮ НОЭОrmТЧКrОК МКЩКМТЭă ТТ ЛКМЭОrТМТНО şТ ЛКМЭОrТШsЭКЭТМО К 
ЩrОЩКrКЭЮХЮТ ьЧ ЩrКМЭТМК mОНТМКХă.  

 

Scopul   

EЯКХЮКrОК КМ ТЮЧТТ КЧЭТЛКМЭОrТОЧО К EЧШбТХЮХЮТ ьЧ МШЧНТ ii clinice asupra microflorei din 

ПrШЭТЮrТХО ЩХăРТХШr МШmЛЮsЭТШЧКХО К ЩКМТОЧ ilor Centrului Republican de Leziuni Termice. 

 

 

Materialeăşiămetode 
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Materiale de studiu au servit frotiurile din plaga МШmЛЮsЭТШЧКХă, МШХОМЭКЭО НО la 15γ ЩКМТОЧ Т 
МЮ ЯсrsЭă МЮЩrТЧsă ьЧЭrО 16 şТ 7γ КЧТ, sЮЩrКЯОРСОК Т ьЧ ЩОrТШКНК КЧЮХЮТ β011-β01β ьЧ CОЧЭrЮХ 
Republican de Leziuni Termice.  

AМЭТЯТЭКЭОК КЧЭТЛКМЭОrТКЧă s-a determinat in vitro prin examinarea sОЧsТЛТХТЭă ТТ КРОЧ ТХШr 
patoigeni la sШХЮ Тa EЧШбТХ НО 5ș şТ sШХЮ Тa IШН ЩШЯТНШЧă 1ș. 

 

Rezultateăşiădiscu ii 
La analiza rОгЮХЭКЭОХШr ьЧsămсЧ ărТХШr НТЧ ЩХăРТХО МШmЛЮs ТШЧКХО s-a constatat o prevalen ă 

a  Staphylococcus aureus (ьЧ 7γ МКгЮrТ МО МШЧsЭТЭЮТО 47,71ș НТЧ ЧЮmărЮХ Эotal de pacien i), НЮЩă 
care a urmat Staphylococcus epidermidis (ьЧ 25 cazuri sau 16,34% din probe), Enterobacter 

aerogenes (ьЧ 16 frotiuri sau 10,46%). CЮ Ш ПrОМЯОЧ ă mКТ mТМă s-au depistat Enterococcus 

faecalis (11 cazuri), Pseudomonas aeruginosa (9 cazuri), Klebsiella oxytoca (5 cazuri), Proteus 

vulgaris (5 cazuri), Proteus mirabilis (5 cazuri), Escherichia coli (3 cazuri) şТ ьЧЭr-un caz  

Candida albicans (fig. 1). 

Astfel, s-a depistat prezen a unei game variate de ЭЮХЩТЧТ НО РОrmОЧТ ЩКЭШРОЧТ ьЧЭсХЧТ Т ьn 

frotiurile recoltate, inclusiv de provenien ă ЧШsШМШmТКХă МКrО sО НОШsОЛОsМ ЩrТЧЭr-o rezisten ă 
МrОsМЮЭă ХК ЩrОЩКrКЭО КЧЭТmТМrШЛТОЧО. 

PОЧЭrЮ ЮЧ ЭrКЭКmОЧЭ ОПТМТОЧЭ, МКХТЭКЭТЯ şТ НО sМЮrЭă НЮrКЭă, Ш ТmЩШrЭКЧ ă sОmЧТПТМКЭТЯă КrО 

eliminarea componentei infec ТШКsО ьЧ ЩrШМОsЮХ НО ОЯШХЮ ТО К ЩХăРТТ. UЭТХТгКrОК ьЧ КМОsЭ sМШЩ К 
antisepticelor sЮЛ ПШrmă НО ЛăТ О şТ ЩКЧsКmОЧЭО va contribui la ЩrОьЧЭсmЩТЧКrОК sЮЩЮrărТТ 
sОМЮЧНКrО şТ ЩrОРăЭТrОК ЩrОШЩОrКЭШrТО МШrОsЩЮЧгăЭШКrО.  

ÎЧ МШЧЭТЧЮКrО ОsЭО КЧКХТгКЭă sОЧsТЛТХТЭКЭОК ПТОМărЮТ mТМrШШrРКЧТsm МăЭrО EЧШбТХ şТ ЩrОЩaratul 

НО rОПОrТЧ ă IШН ЩШЯТНШЧ. 
 

 
 

FТРЮrК 1. RОЩКrЭТ ТК ЛШХЧКЯТХШr ьЧ ПЮЧМ ТО НО КРОЧЭЮХ ЩКЭШРОЧ. 
 

Agentul patogen Staphylococcus aureus, prezent pe tegumОЧЭО şТ mЮМШКsО ьЧ mШН ШЛТşЧЮТЭ, 
ЩШsОНă ЮЧ poten ial paЭШРОЧ МrОsМЮЭ, МКЮгсЧН ЩrОЩШЧНОrОЧЭ ТЧПОМ ii piogene localizate [1, 2]. 

SЭЮНТТХО НО sОЧsТЛТХТЭКЭО КЮ НОmШЧsЭrКЭ Мă  Staphylococcus aureus ОsЭО sОЧsТЛТХ ьЧ ЩrШЩШr ie de 

69,5% l-a IШН ЩШЯТНШЧ şТ НО 5β,1ș la Enoxil. Rezisten a bacteriei a constituit 30,5% la aplicarea 

Iod povidonuluТ şТ 47,9ș a Enoxilului. MОЧ ТШЧăm Мă ьЧЭrО КМЭТЯТЭКЭОК КЧЭТЛКМЭОrТКЧă К 
EЧШбТХЮХЮТ şТ ЩrОЩКrКЭЮХ mКrЭШr ЧЮ ОsЭО Ш НТПОrОЧ ă sОmЧТПТМКЭТЯă. 

Alt agent determinat a fost Staphylococcus Staphylococcus epidermaidis, agent care 

ЩШЩЮХОКгă ьЧ mШН ЭrКНТ ТШЧКХ ЩТОХОК şТ mЮМШКsОХО Дγ, 4Ж. DОşi Staphylococcus  epidermidis nu 

ОsЭО НО ШЛТМОТ Ш ПХШră ЩКЭШРОЧă, ЩКМТОЧ ii cu sistemul imunitar compromis, inclusiv pacien ilor cu 

МШmЛЮsЭТТ, rОЩrОгТЧЭă КНОsОК ЮЧ rТsМ ЩОЧЭrЮ К НОгЯШХЭК Ш ТЧПОМ ie. Aceste infec ii pot fi 
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ЧШsШМШmТКХО sКЮ МШmЮЧТЭКr НШЛсЧНТЭО, НКr care constituie o amenin are mai mare pentru pacien ii  

spitalТгК Т [5]. 

AЧКХТгК ОПОМЭЮКЭК К КrăЭКЭ МК ПК ă НО S. ОЩТНОrmКХТs ЩrОЩКrКЭОХО МОrМОЭКЭО КЮ КЯЮЭ Ш КМЭТЯТЭКЭО 
mКТ sЮЩОrТШКră, КsЭПОХ Мă ЩrШcentul de tulpini sensibile a fot mai ridicat comparativ cu 

Staphylococcus aureus, şТ К rОЩrОгОЧЭКЭ 7γ,7ș ЩОЧЭrЮ IШН ЩШЯТНШЧ şТ 64ș ЩОЧЭrЮ EЧШбТХ. 
Staphylococcus epidermalis КЯЮsО Ш rОгТsЭОЧ ă НО β6,γș şТ НО γ6ș ЩОЧЭrЮ IШН ЩШЯТНШЧ şТ 
respectiv pentru Enoxil. Rezultatele ob ТЧЮЭО НОmШЧsЭrОКгă Ш ОПТМКМТЭКЭО ЛЮЧă a Enoxilului fiind 

nesemnificativ mai joasă ПК ă НО IШН ЩШЯТНШЧ.  
RОТОşТЧН НТЧ ПКЩЭЮХ Мă sЭКПТХШМШМТТ (Staphylococcus aureus  şТ Staphylococcus epidermalis) 

au o pondere de aproximativ 65% din toate cazurile cercetate, ne permit să ЩrОsЮЩЮЧОm МК Ш 
ЩКrЭО НТЧ ЩКМТОЧ Т Кu fost infecta Т ьЧ МКНrЮХ sЩТЭКХЮХЮТ МК ЮrmКrО К ЩrОгОЧЭОТ ТЧПОМ ТТХШr 
nosocomiale de stafilococi. ПТТЧН ЮЧ КРОЧЭ ПrОМЯОЧЭ ьЧ КsОmОЧОК МКгЮrТ şi prezen ei acestor 

mТМrШШrРКЧТsmО ьЧ mШН ЧШrmКХ ЩО ЭОРЮmОЧЭО şТ mЮМШКsО. 
Enterobacter aerogenes, frecvent НОЩТsЭКЭ ьЧ ПrШЭТЮrТХО rОМШХЭКЭО НО ХК ЩКМТОЧ i, reprezentă 

un agent condi ionat-ЩКЭШРОЧ КХ ПХШrОТ ТЧЭОsЭТЧКХО Д6Ж. TШЭШНКЭă Enterobacter aerogenes este una 

НТЧ МОХО mКТ ПrОМЯОЧЭ ьЧЭсХЧТЭО ТЧПОc ТТ ЧШsШМШmТКХО, ПКЩЭ МШЧПТrmКЭ şТ ЩrТЧЭr-o rezistenta ridicata 

ьЧ sЭЮНТile clinice. La utilizarea Iod povidonului s-au dovedit a fi sensibili 56,2%, iar rezisten i 

43,8% din enterobacter, iar la Enoxil КМОşЭТ ТЧНТМТ КЮ МШЧsЭТЭЮТЭ 50%. Nu s-a constatat Ш НТПОrОЧ ă 
sОmЧТПТМКЭТЯă К sОЧsТЛТХТЭă ТТ ьЧЭrО РrЮЩОХО sЭЮНТКЭО.rО РrЮЩО, sОЧsТЛТХТЭКЭОК ПТТЧН МК şТ rОгТsЭОЧ a de 

aproximativ 50%, unde: iod povidona –şТ EЧШбТХ – 50%. 

Enterobacter aerogenes ЩrШЯШКМă ХК Шm ЛШХТ, ЩrТЧ ЭrКЧsПОrЮХ КММТНОЧЭКХ ЛКМЭОrТТ ьЧ ЮЧТЭă ile 

spitaliceşЭТ МЮ КПОМЭКrОК ЮХЭОrТШКră К ЩОrsШКЧОХШr МЮ sistemul imun suprimat (sugari, persoane ьЧ 
ЯсrsЭă, şТ МОХОьЧ sЭКНТТ avansate ale bolii) [7]. E ЧОМОsКr НО mОЧ ТШЧКЭ Мă şТ ЩКМТОЧ ТТ МЮ МШmЛЮsЭТТ 
МО sО МКrКМЭОrТгОКгă ЩrТЧЭr-un statut imun slab. 

 Enterococcus faecalis ТЧЭră ьЧ МШmЩШЧОЧ К mТМrШПХШrОТ ЧШrmКХО К ТЧЭОsЭТЧЮХЮТ ЮmКЧ, ПТТЧН 
МОХ mКТ ПrОМЯОЧЭ ьЧЭсХЧТ Т НТЧ ЭШ Т ОЧЭОrШМШМТТ. ÎЧ mОНТЮХ ОбЭОrЧ ЧЮmărЮХ НО ОЧЭОrШМШМТ ПОМКХТ ОsЭО 
un indicator sanitaro-epidemiologic semnificativ, de contaminare ПОМКХă Д8, 9Ж. 

Enterococcus faecalis –a prezentat o sensibilitate de 36,4% tulpini la utilizarea Enoxilului 

fa ă НО 87,5% la utilizarea Iod povidonei. 

Pseudomonas aeruginosa –ОsЭО МКЮгă ПrОМЯОЧЭă К ТЧПОМ ТТХШr ЧШsШМШmТКХО, ce se 

МКrКМЭОrТгОКгă ЩrТЧЭr-o seЯОrТЭКЭО ьЧКХЭă şТ sО КsШМТКгă МЮ mШrЭКХТЭКЭО rТНТМКЭă Д10Ж. SЭЮНТТХО НТЧ 
ЮХЭТmТТ КЧТ КrКЭă rОгТsЭОЧ К ЭШЭ mКТ mКrО К P. КОrЮРТЧШsК ХК КЩrШКЩО ЭШКЭО КЧЭТЛТШЭТМОХО Д11, 1βЖ. 
CОК НТЧ ЮrmК КПТrmК ТО К ПШsЭ ТЧЭrЮ ЭШЭЮХ МШЧПТrmКЭă şТ ьЧ sЭЮНТЮХ ЧШsЭrЮ, КsЭПОХ Мă НТЧ МОХО 9 МКгЮrТ 
sЭКЛТХТЭО ЧТМТ ЮЧЮХ ЧЮ К ПШsЭ sОЧsТЛТХ ЧТМТ ХК IШН ЩШЯТНШЧК, ЧТМТ ХК EЧШбТХ, rОгТsЭОЧ К 100ș. FТТЧН ЮЧ 
mТМrШШrРКЧТsm mКТ ПrОМЯОЧЭ НО ШrТРТЧО ТЧЭrКsЩТЭКХТМОКsМă sО ОбЩХТМă ЩrШМОЧЭЮХ ьЧКХЭ НО rОгТsЭОЧ ă. 

In 3,3% cazuri a fost depistat agentul Klebsiella oxytoca, bacterie gram-ЧОРКЭТЯă, ПКМЮХЭКЭТЯ 
КЧКОrШЛă, rОЩrОгОЧЭКЧЭ Кl florei condi ТШЧКЭ ЩКЭШРОЧО ХК Шm. SО ьЧЭсХЧОşЭО ьЧ ЧШrmă ьЧ ЭrКМЭЮХ 
gastro-ТЧЭОsЭТЧКХ, ЩТОХО şТ МăТХО КОrТОЧО Д1γ, 14Ж. 

Sensibilitatea КМОsЭЮТ mТМrШШrРКЧТsm ХК sЮЛsЭКЧ Оle cercetate a fost una medie, dar cu o 

КПТЧТЭКЭО mКТ ьЧКХЭă ПК ă НО IШН ЩШЯТНШЧă ьЧ МШmЩКrК ТО МЮ EЧШбТХ. SЩОМТПТМăm ЭШЭШНКЭă Мă 
НТПОrОЧ К ЧЮ К ПШsЭ ЮЧК ОsОЧ ТКХă, rОгЮХЭКЭОХО КЮ КrăЭКЭ ЮrmăЭШrТТ ТЧНТМТ: ЩОЧЭrЮ EЧШбТХ, Ш 
sОЧsТЛТХТЭКЭО НО 40ș , rОгТsЭОЧ ă НО 60ș şТ rОsЩОМЭТЯ ЩОЧЭrЮ IШН ЩШЯТНШЧă, sОЧsТЛТХТЭКЭО НО 60ș şТ 
rОгТsЭОЧ ă НО 40ș. UЧ rОгЮХЭКЭ ЛЮЧ ЩОЧЭrЮ КМ ТЮЧО НО КЧЭТsОЩЭТМă.  

Klebsielle-ХО sЮЧЭ ПrОМЯОЧЭ ТmЩХТМКЭО ьЧ ТЧПОМ ТТХО ЧШsШМШmТКХО МО МШЧЭrТЛЮТО ьЧЭr-o propor ie 

sОmЧТПТМКЭТЯă К ТЧПОМ ТТХШr КХО sТsЭОmЮХЮТ ЮrТЧКr, ЩЧОЮmШЧТТ, sОЩЭТМОmТТ, şТ ТЧПОМ ТТ КХО ОsЮЭЮrТХШr 
mШТ, НШЛсЧНТЭО ьЧ sЩТЭКХ. 

Proteus – rОЩrОгТЧЭă ЛКМЭОrТТ РrКm-negative, facultativ anaerobe. Trei specii din genul 

Proteus – proteus mirabilis, vulgaris şi penneri sunt patogene pentru om, dintre care 75-90% de 

infec ii sunt cauzate de Proteus mirabilis. Literatura de specialitate pozi ТШЧОКгă РОЧЮХ PrШЭОЮs МК 
bacterii sanitar-ТЧНТМКЭТЯО. NЮmărЮХ НО PrШЭОЮs mТrКЛТХТs НОЭОМЭКЭ ОsЭО ЩrТЯТЭ МК ЮЧ ТЧНТМКЭШr КХ 
МШЧЭКmТЧărТТ ПОМКХО, ТКr PrШЭОus vulgaris - МК ТЧНТМКЭШr КХ МШЧЭКmТЧărТТ ШЛТОМЭОХШr МЮ mКЭОrТО 
ШrРКЧТМă Д15, 16Ж. CК şi orice infec ТО ТЧЭrКsЩТЭКХТМОКsМă, ОХО sО МКrКМЭОrТгОКгă ЩrТЧЭr-o rezisten ă 
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КЧЭТЛКМЭОrТКЧă МrОsМЮЭă, ПКЩЭ НОmШЧsЭrКЭ şТ ТЧ МКгЮrТХО НОЩТsЭКЭО ьЧ sЭЮНТЮ. DТЧ ПrШЭТЮrТle cercetate 

КЮ ПШsЭ НОЩТsЭК Т Proteus vulgaris şТ Proteus mirabilis, ьЧ 5 ПrШЭТЮrТ НО ПТОМКrО КРОЧЭ, МШЧsЭТЭЮТЧН 
6,54% din totalul de cazuri.  

Sensibilitatea P. vulgaris a constituit 20% pentru Enoxil şТ ЩОЧЭrЮ IШН ЩШЯТНШЧă, rezisten a 

fiind respectiv de 80%. 

ÎЧ МКгЮХ P. mТrКЛТХТs s-a determinat o diferen К sОmЧТПТМКЭТЯă ьЧЭrО РrЮЩО. AРОЧЭЮХ К ПШsЭ 
sОЧsТЛТХ ьЧ ЩrШЩШr ie de 40% la utilizarea Iod povidonei fa ă НО 0ș ХК ЮЭТХТгКrОК EЧШбТХЮХЮТ. 
Rezisten К ПТТЧН НО 60ș ЩОЧЭrЮ IШН ЩШЯТНШЧă şi 100% pentru Enoxil. 

Escherichia coli – bacterie gram-ЧОРКЭТЯă МО rОЩrОгТЧЭă ПХШrК ЧШrmКХă К sТsЭОmЮХЮТ НТРОsЭТЯ 
la om şТ КЧТmКХО. E. МШХТ ЧЮ ЭrăТОşЭО ьЧЭШЭНОКЮЧК ЧЮmКТ ьЧ ЭrКМЭЮХ РКsЭrШ-intestinal, abilitatea de a 

supravie ЮТ ЩОЧЭrЮ ЮЧ ЭТmЩ, ьЧ mОНТЮХ КmЛТКЧЭ ХО ПКМО ЮЧ ТЧНТМКЭШr ТmЩШrЭКЧЭ ьЧ sЭЮНТЮХ ЩrШЛОХШr 
la prezen К МШЧЭКmТЧărТТ ПОМКХО Д17, 18Ж. AЮ ПШsЭ НОЭОМЭКЭО γ ПrШЭТЮrТ МЮ КМОsЭ mТМrШШrРКЧТsmcare a 

demonstrat o rezisten ă КЛsШХЮЭă ПК ă НО Enoxil şТ IШН ЩШЯТНШЧă. 
 

Concluzii 

AЧКХТгК НКЭОХШr ШЛ ТЧЮЭО in vitro a frotiuriХШr НТЧ ЩХКРК МШmЛЮsЭТШЧКХă К rОХОЯКЭ Ш РКmă 
ЯКrТКЭă НО mТМШШrРКЧТsmО rОsЩШЧsКЛТХО НО НОгЯШХЭКrОК. Sensibilitatea microorganismelor a fost 

ЛЮЧă ПК ă НО IШН ЩШЯТНШЧă (60ș) şТ mШНОrКЭă ЩОЧЭЮ Enoxil (45%). DОşТ ПК ă НО ЮЧТТТ КРОЧ Т 
patogeni era o НТПОrОЧ ă sОmЧТПТМКЭТЯă, e necesar de specificat ПКЩЭЮХ Мă EЧШбТХЮХ ЩШsОНă ЮЧ şТr НО 
ЩrТШrТЭă Т sЮЩХТmОЧЭКrО ЩrТЧЭrО МКrО КМЭТЯТЭКЭО rОРОЧОrКЭШКrО, КЧЭТШбТНКЧЭă şТ КЧЭТТЧПХКmКЭШКrО 
ТmЩШrЭКЧЭă МО МШmЩОЧsОКгă rОsЭКЧ К НОЩТsЭКЭă. UЧ КХ ЩЮЧМЭ ЧШЭКЛТХ КХ EЧШбТХЮХЮТ, ОsЭО aspectul 

economic, preparatul studiat fiind НО МсЭОЯК ШrТ mКТ ТОПЭТЧ МК КЧЭТsОЩЭТМЮХ НО rОПОrТЧ ă МО ПКМО să 
fie mai accesibil pentru popula ie.   
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Catedra FКrmКМШХШРТО şТ FКrmКМШХШРТО МХТЧТМă, USMF “NТМШХКО TОsЭОmТ КЧЮ” 

 

Summary 

The benzyturon showed a pronounced hypotensive effect on the fondale of - 

adrenoblocking action – propranolol. 

 

Rezumat  

BОЧгТЭЮrШЧЮХ К НОmШЧsЭrКЭ КМ ТЮЧО СТЩШЭОЧsТЯă ЩrШЧЮЧ КЭă ЩО ПШЧНКХ НО КМ ТЮЧО К -

adrenoblocantului –propranolol. 

 

Introducere 

UЧК НТЧ ЩrОШМЮЩărТХО mКУШrО КХО mОНТМТЧТТ mШНОrЧО ОsЭО ЩЮЧОrОК ьЧ ЯКХШКrО К ЮЧШr noi 

sЮЛsЭКЧ О mОНТМКmОЧЭШКsО КЧЭТСТЩОrЭОЧsТЯО, МЮ НЮrКЭă ХЮЧРă НО КМ ТЮЧО НКr, şТ НО К rОНЮМО 
ПrОМЯОЧ К КНmТЧТsЭrКrТХШr, МООК МО МШЧsЭТЭЮО ЮЧ  ЛОЧОПТМТЮ ЩОЧЭrЮ ШrРКЧТsmЮХ ЮmКЧ. NЮmОrШКsО 
sЭЮНТТ КЮ МШЧПТrmКЭ ТmЩШrЭКЧ К ЭrКЭКmОЧЭЮХЮТ МШrОМЭ КХ СТЩОrЭОЧsТЮЧТi arteriale pentru reducerea 

mШrЛТНТЭă ТТ şТ mШrЭКХТЭă ТТ МКrНТШЯКsМЮХКrО. MОНТМТТ КЮ НО КХОs КМЮm ьЧЭrО Ш РКmă ХКrРă НО 
КЧЭТСТЩОrЭОЧsТЯО МЮ ЧЮmОrШКsО НШЯОгТ ЩrТЯТЧН ОПТМКМТЭКЭОК ХШr, НКr МКrО, НОsОШrТ ЩrШЯШКМă rОКМ ТТ 
КНЯОrsО, МООК МО ХТmТЭОКгă ЮЭТХТгКrОК ХКrРă К ХШr. 

NШТТ НОrТЯК Т ТгШЭТШЮrОТМТ-ТгШЭЮrШЧ şТ КХМСТХТгШЭТШЮrОТМТ-НТПОЭЮr (rКЯТЭОЧ) sЮЧЭ МЮЧШsМЮ Т МК 
ЯКsШМШЧsЭrТМЭШrТ ОПОМЭТЯТ ьЧ СТЩШЭОЧsТЮЧОК КrЭОrТКХă Д1,β,7Ж, ТКr sЮЛsЭКЧ К МХШrЮră-S-

ЛОЧгТХТгШЭТЮrШЧТЮ (ЛОЧгТЭЮrШЧ), ьЧ ЮrmК sМrООЧТЧР-ЮХЮТ Д1Ж şТ suplimentat ulterior [4] a 18 

sЮЛsЭКЧ О (ПТР.1)  К НОmШЧsЭrКЭ ОПОМЭ ЯКsШНТХКЭКЭШr МЮ rОНЮМОrОК ОsОЧ ТКХă К ЩrОsТЮЧТТ КrЭОrТКХО 
ЩОЧЭrЮ ЭТmЩ ьЧНОХЮЧРКЭ (4-5ore). 


