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Summary

The new aspects of pandemic flu
AHINI virus in young women
and it particularities to pregnant
women

The study included 42 patients
of younger age (up to 40 years)
and 44 pregnant women infected
with pandemic flu new virus type
A(HINI). Were analyzed evolution-
ary clinical aspects, epidemiologi-
cal and laboratory findings in both
groups. For pregnant women the
pandemic flu more frequently (in
89,2%) has evolved in medium and
severe forms, than to non-pregnant
women (52,3%). Flu complication,
pneumonia viral-bacterial, grew up
to 31,8% for pregnant and for non-
pregnant women in 14,3% cases.
Antiviral treatment for all patients
with pandemic flu was performed
with Oseltamivir (Tamiflu).
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Pe3zome

Acnekmol nandemuueckozo zpun-
na, evi36annozo eupycom A(HINI),
Y MON0OBIX HCEHUUH U 0COOEHHO-
cmu y bepemeHHbIX

bBoiniu npoananuzuposanvt kaunu-
yeckue, INUIEMUOTOCULECKUE U
1abopamopubvle acnexnul NaHOeMu-
YeCKo20 2PUnna, 6bl36aHHO20 HOBbIM
supycom A(HINI), y 42 monoowix
olcenuyun u 44 bepemennvix. Y Oe-
PEMEHHBIX HCEHUUH NAHOEMUYECKUL
epunn yawe (89,2%) npomexan 8
msAHCeNo U cpeOHemsicenon gop-
max, yem y Hebepemennuix (52,3%).
Ocnooicuenue epunna — NHEGMOHUSL —
passusanacs y bepemennvix 6 31,8%,
y Hebepemennvix — 6 14,3% cnyuaes.
Ilpomusosupycnoe neuenue y ecex
OONLHBIX 2PURNOM NPOBOOULOCH NPe-
napamom Oseltamivir (Tamiflu).

Knroueevie cnosa: nanoemuueckuti
epunn, 6epemeHHbvle HCEHWUHDL,
Oseltamivir (Tamiflu)
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Actualitatea temei

Gripa pandemica cu virusul de tip nou A(H1N1) este o problema
majora atat pe plan mondial, cat si pe plan social, afectind predominant
copii si persoanele adulte de varsta tandra (pana la 45 de ani). Contin-
gentele curiscinalt sunt lucratorii din sistemul de sanatate, gravidele,
persoanele vulnerabile (copii sub 5 ani si adulti cu patologii cronice).
Gripa de tip nou A(H1N1) este maladie infectioasa respiratorie acuta,
cauzata de o varietate noua a virusului A(H1N1), ce reprezinta o com-
binatie intre virusurile umane si cele animale (porcine si pasari).

in Republica Moldova primul caz de gripa pandemica de tip nou
A(H1N1) afostinregistrat pe data de 30.07.2009. Apogeul epidemiei a
fost atins in luna noiembrie 2009, cu cel mai mare numar de cazuri -
3.591. Epidemia gripei pandemice in Republica Moldova a fost stopata
in august 2010.

Obiectivele lucrarii:

1. Analiza aspectelor clinice si epidemiologice ale gripei pandemice
cuvirusul de tip nou A(H1N1) la femeile gravide si cele negravide
in Republica Moldova.

2. Aprecierea eficacitatii tratamentului etiotrop al gripei pandemice
cu virusul de tip nou A(H1N1) la femei gravide si negravide.

Materiale si metode

in studiu au fost incluse 42 de paciente (lotul Il) de varsta tanara
(pana la 40 de ani) si 44 gravide bolnave (lotul I) de gripa pandemica
cu virusul de tip nou A(HTNT1)). Ele au fost supuse examenelor epide-
miologice, clinice si paraclinice. in cazurile complicate cu pneumonie
s-a efectuat radiografia organelor cutiei toracice.

Rezultate obtinute si discutii

Primele cazuri de gripa pandemicd au fostimportate din Bulgaria,
Italia, Ucraina, Romania, Polonia, apoi boala s-a raspandit intre popula-
tia Republicii Moldova. in figura 1 sunt prezentate manifestarile clinice
ale gripei pandemice de tip nou A(H1N1) in doua loturi de bolnave.
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Figura 1. Frecventa comparativd a semnelor clinice la bolnavele gravide
si cele negravide cu gripd pandemicd cu virusul de tip nou A(HTN1).
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Dupa cum reiese din figura 1, la bolnavele de
gripa pandemica de tip nou A(H1N1) in tabloul
clinic, in ambele loturi pe primul loc s-a evidentiat
sindromul de intoxicatie, care s-a manifestat din
prima zi prin: febra, cefalee frontald la toate paciente,
de asemenea foarte des se observau: frison, mialgii,
artralgii, astenie, fotofobie.

Al doilea sindrom important pentru diagnostic
- cel respirator — s-a manifestat prin simptome: tuse
uscata chinuitoare din prima zi, dureri retrosternale ca
semne de traheitd. De asemenea, dintre sindroamele
respiratorii au fost prezente: hiperemia palatului moa-
le, infundarea nasului, dureri in gat, granulozitatea
palatului moale.

La femeile gravide mai frecvent si mai pronuntat
a fost atat sindromul de intoxicatie, cat si sindromul
respirator.

In figura 2 sunt comparate formele clinice dupa
gravitate in cele 2 loturi studiate. in lotul | gripa
pandemica A(H1N1) a evoluat maifrecvent sub forma
medie (68,2%), in comparatie cu lotul Il (38,1%). Dar
forma usoara a fost diagnosticata mai des la pacien-
tele negravide (47,7%) decat la gravide (11,3%). Din
pacate, forma grava a gripei a fost constatata mai des
la gravide (20,5%).
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Figura 2. Frecventa comparativa a formelor dupd
gravitate la bolnavele gravide si la cele negravide cu
gripd pandemica.

Din 14 femei gravide cu gripd pandemicd, aceas-
ta s-a complicat cu pneumonie de etiologie virala in
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2 (14,3%) si virobacteriana - in 12 (85,7%) cazuri. La
femeile negravide gripa pandemica s-a complicat cu
pneumonie virobacteriana in 6 (14,3%) cazuri.

Diagnosticul de gripa pandemica de tip nou
A(H1N1) a fost confirmat prin metoda PCR la toate
pacientele. Tratamentul antiviral cu Oseltamivir (Ta-
miflu) a fost administrat in doza de 75 mg de 2 ori/
zi timp de 5 zile la 30 gravide cu gripd pandemica
A(H1NT1) si la 36 femei negravide fara complicatii.
Pentru 14 gravide cu pneumonie si 6 paciente ne-
gravide cu pneumonie a fost indicat Tamiflu in doza
dublata (150 mg de 2 ori/zi).

Concluzii

1. Primele cazuri de gripd pandemica cu virusul de
tip nou A(H1N1) au fost importate in Republica
Moldova din Bulgaria, Italia, Polonia, Ucraina,
apoi boala s-a raspandit intre populatia tarii
noastre.

2. Intabloul clinic al gripei pandemice A(H1N1) la
femeile gravide sila cele negravide pe primul loc
s-a plasat sindromul de intoxicatie, care apdrea si
predomina din prima zi a bolii asupra sindromu-
lui cataral. Acest sindrom a fost mai frecvent si
mai pronuntat la femeile gravide decét la femei
negravide.

3. La femeile gravide gripa pandemica A(H1N1)
mai frecvent (in 89,2%) a evoluat sub formele
medie si gravad, comparativ cu femeile negravide
(52,3%). Forma gravad la gravide a fost inregistra-
ta de 1,4 ori mai des decat la cele negravide.

4. Tratamentul specific antiviral la toti pacientii
cu gripa pandemica A(H1N1) a fost efectuat cu
Oseltamivir (Tamiflu), care in toate cazurile a fost
eficace.
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