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Introducere

Tuberculoza, boala infecto-contagioasa specifica, produsa de bacterii din
genul Mycobacterium (specii patogene: M.tuberculosis, M.bovis,
M.africanum), este larg raspandita pe glob, are o evolutie cronica si
netratatd, sau tratatd incorect, are o fatalitate importanta, fiind
recunoscuta ca problema majora de sanatate publica la scara mondiala.

Nivelul actual al endemiei tuberculozei din Romania, situeaza tara
noastra, prin cele aproximativ 20.000 de cazuri noi de tuberculoza
inregistrate anual, pe locul al VII-lea intre tarile din Regiunea Europa a

O.M.S. si pe primul loc Tn Uniunea Europeana (Romania stat membru al
UE din 2007).



Definitia bolii

Tuberculoza este cauzata de bacterii aparfinand complexului M.
tuberculosis.

Boala afecteaza de obicei plamanii, insa pana la o treime din cazuri sunt
implicate s1 alte organe.

Daca este tratata adecvat, tuberculoza cauzata de tulpini chimiosensibile
este curabila in toate cazurile.

Daca nu este tratata, boala poate fi fatala in decurs de 5 ani la mai mult
de jumatate dintre cazuri.

Transmiterea are loc de obicei pe cale acrogena, prin 7 raspandirea
particulelor infectante eliminate de catre pacienti cu tuberculoza.



SCOPUL LUCRARII

Studiul clinic al buletinelor de analiza, a pacientilor
internati la spitalul de pneumoftiziologie dr. Nicolae
Rusdea, Baia Mare;

Compararea valorilor buletinelor de analize in functie de
varsta si sexul pacientulut.



Obiectivele lucrarii

Analizarea buletinelor de analiza;

Constatarea diferentelor de valori a parametrilor analizelor n functie de
varsta si1 Sex;

Interpretarea analizelor in context clinic



Genomul M. tuberculosis

Genomul M. tuberculosis H37Rv este format din 4,4 x 106 pb si contine aproximativ
4.000 de gene.

M. tuberculosis

H37Rv
4,411,529 bp

Fig.1 Genomul M. tuberculosis



Adnotarea genomului M. tuberculosis

Adnotarea genomului M. tuberculosis arata ca aceasta bacterie are unele caracteristici
unice. Peste 200 de gene sunt adnotate ca enzime de codificare pentru metabolismul
acizilor grasi, cuprinzand 6% din total (Tabelul 1).

Function No. of genes % of total % of Total coding capacity
Lipid metabolism 225 57 93
Information pathways 207 52 6.1
Cell wall and cell processes 517 13.0 15.5
Stable RNAs 50 13 0.2
IS elements and bacteriophages 137 34 2:5
PE and PPE proteins 167 42 Z:1
Intermediary metabolism and respiration 877 220 246
Regulatory proteins 188 47 40
Virulence, detoxification and adaptation o1 23 24
Conserved hypothetical function o11 229 184
Proteins of unknown function 607 153 99

Tabelul 1. Clasificarea generala a genelor M tuberculosis



Protocolul experimental

Datele au fost obtinute de la arhiva Spitalului de Pneumoftiziologie dr. Nicolae Rusd
Baia Mare.

Pentru studiul de caz au fost analizate datele clinice si paraclinice din buletinele de an
ale pacientilor “X”.

Pentru interpretarea analizelor si stabilirea diagnosticului se vor consulta manualele de
specialitate.



Metode de lucru s1 diagnostic

Metoda de lucru a constat in:

studierea rezultatelor paraclinice (biochimice) ale pacientilor diagnosticati cu
tuberculoza.

Metode de diagnostic: Diagnosticul de tuberculoza a fost stabilit coreland datele
epidemiologice, clinice si radiologice ale pacientului.
Metodele clinice au fost folosite pentru:
stabilirea diagnosticului la internare;
urmarirea evolutiei bolil;

Tncadrarea Tn forme clinice de boala.



Cleareance creatinina

Clearance-ul creatininei este un test utilizat pentru evaluarea functiei renale folosind
rata filtrarii glomerulare.

Un nivel scazut al clearance-ului creatininei indica o scadere a ratei filtrarii glomerulare
si afectarea functiel renale.

Cresterea clearance-ului creatininei este adesea numita hiperfiltrare si este observata in
timpul sarcinii sau la pacientii cu diabet zaharat inaintea aparitiei nefropatiei diabetice.



Clearence Creatinina

we—— \/3rsta ===\/alori

Tabelul 2. Valorile de Clearence creatinina a pacientilor de gen
masculin in functie de varsta



Concluzi

Studiul ne-a permis sa tragem urmatoarele concluzii pana in momentul de fata.

» exista 0 diferenta vizibila a valorilor analizelor de sénge in functie de sexul
persoanelor supuse la test.

» apar diferente de valori in functie de grupele de varsta a persoanelor.

» tuberculoza se manifesta diferit in functie de organismul gazda.
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