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Summary 
Chronic tonsilitis: epidemiological and etiopatogenetical aspects 

 Epidemiological state of chronic tonsilitis among the population of various continental 
areas was analyzed. Data were rather different both in children and adults. This shows that it is 
necessary a reseach of epidemiological situation of chronic otorinolaryngological pathologies in 
each continental area we are interested in to know the real state. A detailed statistic study 
performed, to know the prevalence of chronic tonsilitis in different areas of Moldova, the 
minimalization of factors that favourize the development of the inflamatory processes in palatine 
tonsilites will lead to the impruovemeant of the quality of evidence of these patients and taking 
steps of prevention and treatment, which will reduce the number of this pathology complications.
  

Rezumat 
 S-a analizat starea epidemiologică a amigdalitei cronice între populaţie  în diferite zone 
continentale. Datele sunt destul de variate atît la copii, cît şi la maturi. Aceasta ne demonstrează 
faptul că este necesară cercetarea stării epidemiologice a patologiilor cronice 
otorinolaringologice în fiecare zonă continentală ce ne înteresează pentru a cunoaşte situaţia 
reală.  Efectuarea unui studiu statistic amplu, cunoaşterea prevalenţei amigdalitei cronice în 
diferite localităţi a R. Moldova, minimalizarea  factorilor  ce favorizează dezvoltarea proceselor 
inflamatoare în amigdalele palatine v-a duce la îmbunătăţirea calităţii evidenţei acestei categorii 
de pacienţi, efectuarea măsurilor de profilaxie şi tratament,  v-a micşora numărul de complicaţii a 
acestei patologii. 
 

Actualitatea temei 
Starea sănătăţii omului se formează în rezultatul unei compuse interconexiuni între 

particularităţile ereditar-constituţionale a organismului uman şi mediul înconjurător,  societatea 
în care el  se dezvoltă. Varietatea normei şi patologiei omului în dependenţă de factorii 
geografici şi etnici  este un fapt deja confirmat (1,2).  
 Lupta cu infecţia cronică locală în amigdalele palatine, care provoacă schimbări 
patologice locale şi generale se consideră o sarcină prioritară a medicinii practice. Problema 
amigdalitei cronice şi rolul ei în dezvoltarea patologiilor diferitor organe şi sisteme a fost şi 
rămîne actuală în prezent. Deseori consecinţele amigdalitei cronice sunt complicaţii cardio-
vasculare, articulare, renale.  La  a treia parte dintre  pacienţi  amigdalita cronică se asociază cu 
diferite semne de intoxicaţie: oboseală, scăderea poftei de mîncare, subfebrilitate, senzaţii de 
dureri în regiunea inimii şi articulaţiilor, care deseori sunt cauza pierderii capacităţii de muncă şi 
uneori invalidizare (3). 
  

Scopul cercetării 
Efectuarea unui studiu epidemiologic  a amigdalitei cronice în diferite zone continentale 

şi aprecierea  unor factori ce favorizează la dezvoltarea unui proces imflamator cronic în ţesutul 
limfatic a amigdalelor palatine. 

  
Materiale  
Conform datelor lui I.Soldatov (1975) de amigdalită cronică suferă 15,8% din populaţia 

examinată. După datele lui B. Şevrîghin amigdalita cronică apare la  12-15% cazuri din 
populaţie. Prevalenţa  amigdalitei cronice între copii este în limite destul de mari, conform 
datelor autorilor A.Daihes, L.Makarevici, R. Nurgalieva -  2,9-23,4% (1979). Răspîndirea 
amigdalitei cronice la copii după investigaţiile lui V.Palciun (2007) este de 12-15%,  între 
populaţia matură – de la 2,5% pînă la 10%. 
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 În structura patologiilor otorinolaringologice în Rusia frecvenţa amigdalitei cronice la 
copii alcătuieşte 38,4%, la maturi – 10,7% (6). Ne convingem, că amigdalita cronică la copii este 
o problemă majoră a medicinii practice prin faptul că de această afecţiune suferă de la 4 pînă la 
9% dintre toate bolile la copii. Din grupul copiilor des bolnavi (fiecare al patrulea copil), 
amigdalita cronică alcătueşte 43%.  În grupul copiilor, ce suferă de patologii cronice a organelor 
otorinolaringologice, amigdalita cronică alcătueşte  54 – 79% (4). 

 Este destul de mare numărul de angini în aşa oraşe mari ca Moscova, Kiev, care atinge 
70-80 cazuri la o mie de oameni. Între populaţia rurală înbolnăvirile de angini sunt de două ori 
mai puţine, faţă de cea urbană (I. Potapov 1975).   

Prevalenţa amigdalitei cronice la maturi în regiunea Siberiei de Vest, conform datelor 
T.Capustina (2003) este de 12,7% la europeni şi 20,8% la iacuţi (2). 
 A fost examinată starea epidemiologică  a răspîndirii  amigdalitei cronice  în condiţiile 
climei reci a regiunii Amur, Rusia. 12% din populaţie suferea de proces cronic imflamator a 
amigdalelor, vîrsta medie fiind 28,7 ±1,5 ani. Patologia discutată în mediul urban era de 1,4 ori 
mai frecvent întîlnită decît în mediul rural. Forma decompensată a amigdalitei cronice predomina 
de 2,4 ori în oraş, faţă de locuitorii din sat (5). 

 J.Warren (2004) a apreciat prevalenţa faringitei streptococice în or. Toronto, Canada, 
care a fost  12,9% (6). 

 N. Hmelniţcaea (1999, Sankt Petersburg) a apreciat o corelare între activitatea 
funcţională a amigdalelor palatine şi vîrsta pacientului, manifestările clinice a amigdalitei. Se 
atrage atenţie la evidenţa mai strictă a copiilor cu amigdalită cronică la copii de vîrsta şcolară, 
cînd afectarea amigdalelor de proces cronic imflamator este mai des întîlnită.  

În primii ani după avaria la staţia atomică din Cernobîl (Ucraina, Briansc) s-au efectuat 
cercetări în aprecierea acţiunii fonului radioactiv mărit asupra stării inelului limfatic faringian la 
copii. S-a constatat, că prevalenţa amigdalitei cronice la copii a fost 33,3%, dintre care 8,5% 
copii au fost cu formă decompensată a amigdalitei cronice (7). 

S.Hasanov (1992) a studiat răspîndirea, cauzele,  rolul factorilor ereditari şi sociali în 
dezvoltarea  amigdalitei cronice examinînd 321 familii în care 335 copii erau la evidenţă cu 
amigdalită cronică. După examinarea familiilor s-au mai depistat 114 copii cu aceeaş patologie. 
Cazuri a aşa numitor amigdalite „familiare” s-au observat  la 171 familii (53,3%). Rezultatele 
investigaţiilor arată posibilitatea apariţiei amigdalitei „familiare”, care necesită efectuarea la timp 
a măsurilor profilactice (8). Unii autori socot, că în răspîndirea amigdalitei cronice în familii îl 
joacă rolul factorilor predespozanţi  ereditari constituţionali (9), alţi autori nerefuzînd factorii 
numiţi, atrag atenţie la factorul contagios între membrii familiei (10). 

 
Discuţii 
Este evident, că factorul principal etiopatogenetic în dezvoltarea amigdalitei cronice este 

cel microbian, dar există şi un lanţ destul de complicat patogenetic biologic individual a fiecărui 
organism în dezvoltarea acestei maladii. Dacă datorită dezvoltării farmacoterapiei s-a ajuns la 
progrese considerabile în aplicarea antibioticoterapiei contra antigenilor patogeni, apoi 
schimbarea mecanismelor patogenetice a procesului imflamator, uneori programat genetic, este 
mult mai dificil şi necesită  investigaţii fundamentale imune, biologice. Gravitatea acestei 
maladii se înrăutăţeşte pe fonul a mai multor factori şi anume: 

- devierilor în perioada de dezvoltare antenatală şi intranatală a copilului,  ce condiţionează 
în primul rând pericolul afectării sistemului nervos central, predispune spre creşterea cazurilor de 
naştere prematură; 
 - alimentaţia iraţională şi artificială, avitaminoza, bolile infecţioase, care contribuie la 
scăderea sistemului imunitar; 
 - alergia; 
 - infecţia de vecinătate - rinitele, sinusitele, hipertrofia vegetaţiilor adenoide şi adenoiditele 
cronice; 
 - influenţa nefavorabilă a diferitor factori ai mediului extern - agenţi chimici în produse 
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alimentare, poluarea aerului, fonul radioactiv  mărit; 
 - acţiunea permanentă  şi mărită a antigenilor mediului înconjurător, adică superinfecţia, mai 
ales la copii ce au o imunitate nefavorabilă şi frecventează creşele şi grădiniţele de copii,  şcolile, 
liceile şi alte instituţii. 
 Avind în vedere analiza epidemiologică a amigdalitei cronice între populaţie expusă  în text 
în diferite zone continentale putem face concluzia că datele sunt destul de variate atît la copii, cît 
şi la maturi. Aceasta ne demonstrează faptul că este necesară cercetarea stării epidemiologice a 
patologiilor cronice otorinolaringologice în fiecare zonă  ce ne înteresează pentru a cunoaşte 
situaţia reală. Efectuarea unui studiu statistic amplu, cunoaşterea prevalenţei amigdalitei cronice 
în diferite localităţi a R. Moldova, minimalizarea factorilor ce favorizează dezvoltarea proceselor 
inflamatorii în amigdalele palatine v-a favoriza  îmbunătăţirea calităţii evidenţei acestei categorii 
de pacienţi  cu depistarea cauzelor etiopatogenetice, ereditare, sociale. Efectuarea măsurilor de 
profilaxie şi tratament  v-a micşorarea numărului de complicaţii a acestei patologii. 
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 Summary 

Value of the in-patient records in demonstration of surgical intervention quality 
Objective of this work was to analyze compartment “Surgical intervention” from in-

patient records for valuation of documentary deficiencies admitted in this section and to 
demonstrate their impact on quality of operations. 439 in-patient records completed during 2003-
2008 in various hospitals of the Republic of Moldova were studied. Documentary deficiencies 
were established, the most common of them were omission of the postoperative diagnosis. 

 
  


