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DESPRE HPV SI VACCINAREA ANTI-HPV/(VIRUSUL
PAPILOMA UMAN), Autor: Mirea Claudia, ASISTENTA
MEDICALA

HPV (Human Papilloma Virus) este un virus contagios, responsabil pentru cea mai frecventa infectie
transmisa pe cale sexuald si pentru 5% din toate cazurile de cancer la femei si barbati, la nivel
mondial. in prezent, sunt cunoscute peste 200 de tipuri de virus Papiloma uman. Acestea afecteazs
zona ano-genitald, anumite parti ale pielii, precum si zona orofaringiana, atat la femei, cat si la
barbati.

Unele tipuri de HPV se elimina, de obicei, fara nicio interventie, in cateva luni dupa infectare si
aproximativ 90% se elimind in termen de 2 ani. ins3 exista tipuri de HPV care pot provoca probleme
de sanatate, precum verucile genitale si mai multe tipuri de cancer atat in randul femeilor, cat siin
randul barbatilor. Dintre tipurile de HPV considerate , de risc inalt”, 16 si 18 sunt implicate in aparitia
a 70% dintre cancerele de col uterin si a leziunilor precanceroase. Tipurile HPV cu risc scazut, in mod
special 6 si 11, cauzeaza 90% dintre verucile genitale.


https://softeducational.ro/index.php/author/mirea-claudia/
https://softeducational.ro/index.php/category/asistenta-medicala/
https://softeducational.ro/index.php/category/asistenta-medicala/

Este important de stiut ca simpla infectie cu HPV nu determinad aparitia cancerului. Infectia
persistenta cu anumite tipuri de HPV determinad aparitia unor celule cu o crestere anormala
(displazii), care ulterior pot deveni maligne. De obicei, acest proces nu prezinta niciun fel de simptom
in faza incipienta, iar cancerele se dezvolta lent.

Infectia persistenta cu anumite tipuri de HPV determina aparitia unor celule cu o crestere anormala
(displazii) care ulterior pot deveni maligne. Aceste cresteri se numesc leziuni precanceroase. in timp,
leziunile precanceroase netratate pot evolua cdtre cancere. De obicei, acest proces nu prezinta niciun
fel de simptom n faza incipienta. La femei, principalul risc oncologic asociat infectiei cu HPV este
dezvoltarea cancerului de col uterin. La barbati, tipurile de cancer asociate infectiei HPV sunt
cancerul anal, cancerul penian si cancerele din zona cavitatii orale.

Virusul Papiloma Uman se raspandeste prin contact direct — piele pe piele — cu o suprafata infectata.
Infectarea are loc prin contact intim, fie prin relatie sexual3, fie prin atingerea organelor genitale.




Oricine este activ sexual poate contacta HPV, chiar daca a intretinut relatii sexuale cu o singura
persoana. De asemenea, simptomele pot aparea la ani dupa relatiile sexuale cu cineva purtator de
virus. De aceea, este foarte greu de identificat momentul in care infectia s-a contractat pentru prima
data.7

Tn Romania, infectiile cu HPV sunt responsabile anual pentru 3380 de noi cazuri de cancer de col
uterin si peste 500 de cazuri de alte tipuri de cancer (ale organelor genitale masculine sau feminine,
respectiv penis, vagin sau vulva, cancere anale, dar si ale regiunii orofaringeale, respectiv ale gurii,
corzilor vocale etc).

80% dintre femei si barbati se infecteaza cu acest virus in decursul vietii. Infectia cu HPV este cea mai
frecventa si mai raspandita infectie virala cu transmitere sexuala.

Nu exista un tratament care sa asigure eliminarea virusului din organism, odata ce infectia s-a
produs, dar problemele de sdnatate/complicatiile determinate de aceasta infectie pot fi tratate (este
important Tnsa ca depistarea cancerelor asociate infectiei cu HPV sa se faca timpuriu, cand leziunea
este n stadiu incipient). Tn cazul depistarii unei infectii cu HPV, medicul specialist este cel care
creeaza planul de tratament, in functie de particularitatile fiecarui pacient.

De asemenea, este bine de stiut ca infectia cu HPV si persistenta acesteia sunt favorizate de
urmatorii factori de risc: fumatul, debutul precoce al vietii sexuale, parteneri multipli, numar mare de
nasteri, infectii cu transmitere sexuala co-existente, imunosupresia prin medicatie sau prin boli pre-
existente, utilizare prelungita de contraceptive orale.

Vaccinarea anti-HPV este cea mai buna metoda de protectie impotriva anumitor cancere provocate
de infectia cu HPV. in ciuda numeroaselor beneficii, existd cateva conceptii gresite despre vaccinurile
HPV. De aceea, este important sa te informezi din surse sigure si valide Tnainte de a lua o decizie in
ceea ce priveste vaccinarea. lata cateva idei importante de stiut despre vaccinarea HPV:

e Vaccinarea impotriva HPV nu influenteaza in niciun fel probabilitatea de a ramane insarcinata
sau viitoarele sarcini la fete sau femei;

e De asemenea, nu afecteaza fertiltitatea baietilor sau a barbatilor;

e Este recomandata vaccinarea anti-HPV atat la fete, cat si la baieti, in perioada de
preadolescentad, Thainte de Tnceperea vietii sexuale si de expunere la HPV;

e Completand schema de vaccinare impotriva HPV, se reduce sau se exclude riscul de cancer
de col uterin sau alte tumori, leziuni cervicale sau veruci genitale;

e Vaccinul HPV este administrat de obicei intr-un program de doua sau trei doze, in functie de
varsta la care se initiaza vaccinarea. Este important sa se respecte programul complet al
vaccinarii pentru a obtine protectie maxima;

e Vaccinurile HPV disponibile sunt sigure si eficiente. Acestea au trecut prin studii clinice
riguroase Thainte de a fi aprobate pentru utilizare si sunt supravegheate continuu pentru a
monitoriza siguranta lor;
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PROIECT DE LECTIE — Geografie clasa a IV-a,
Autor: Panfile Oana, Invatdmant primar

PROIECT DE LECTIE

Data: 09.05.2023

Clasa: a-1V-a

Unitatea de invatamant: Scoala Gimnaziala "George Bacovia” Bacau
Profesor invatamant primar: Panfile Oana-Simona

Disciplina: Geografie

Unitatea de invatare: Romania- elemente de geografie regional
Subiectul: Orasul Bucuresti-caracterizare geografica

Tipul lectiei: predare — invatare- evaluare

Durata: 45 minute

PROIECT DE LECTIE

i)



https://softeducational.ro/index.php/author/oanapanfile/
https://softeducational.ro/index.php/category/invatatori/

Data: 09.05.2023
Clasa: a-IV-a
Unitatea de invatamant: Scoala Gimnaziala "George Bacovia” Bacdu
Profesor invatiméant primar: Panfile Oana-Simona
Disciplina: Geografie
Unitatea de invatare: Romania- elemente de geografie regional
Subiectul: Orasul Bucuresti-caracterizare geografica
Tipul lectiei: predare — invatare- evaluare
Durata: 45 minute
Competente specifice:
1.3. Utilizarea termenilor geografici simpli in contexte cunoscute
2.2. Aplicarea unor elemente si cunostinte dobandite la alte discipline (stiinte ale naturii,
istorie, stiinte sociale) in descrierea si explicarea realitatii inconjuratoare
3.1. Identificarea pozitiei elementelor reprezentate pe harta
4.1. Dezvoltarea curiozitatii de cunoastere a elementelor geografice caracteristice orizontului
local, tarii si lumii contemporane
Obiective operationale:
Elevii vor fi capabili:
a) Cognitive:
Ol - Sa localizeze pe harta administrativa capitala Bucuresti;
02 - Sa localizeze pe harta judetele care se invecineaza cu capitala;
O3 - Sa identifice utilizdnd un suport cartografic forma de relief pe care este situat orasul
Bucuresti;
04 - sa identifice pe baza surselor geografice date si a suportului cartografic: asezarea, raurile
care 1l strabat, apele statatoare, impartirea administrativa a Bucurestiului;
OS5 - sd precizeze pe baza surselor geografice si a imaginilor date: institutiile politice,
culturale si obiectivele turistice din Bucuresti;
06 - Sa precizeze cateva date istorice despre orasului Bucuresti;
O7 - Sa identifice solutii pentru diminuarea poluarii in capitala;
b) Psihomotrice:
O8 - sd respecte regulile stabilite de comun acord in cadrul grupului;
09 - sd-si aduca contributia la reusita echipei.
¢) Afective:
010 — sd aprecieze corect solutiile oferite de colegi;
O11 - Sa participe cu interes la lectie.
Metode si procedee: exercitiul, conversatia, explicatia, jocul didactic, problematizarea,
ciorchinele, harta conceptuald, lucrul cu harta;
Mijloace de invatamant: material power-point (legenda lui Bucur, orasul Bucuresti), fise cu
informatii despre Bucuresti pentru activitatea in echipe, harta administrativa, imagini cu oragul
Bucuresti, manualul digital, videoproiector;
Forme de organizare : frontal, individual, pe grupe;
Forme si instrumente de evaluare:
formativa (orald, scrisd), observarea sistematica a comportamentului elevilor, autoevaluare;
Bibliografie:
e Programa scolara pentru disciplina grografie, clasa a IV-a, aprobata prin ordin al
ministrului nr. 5003/02.12.2014;
e Neacsu, Marius Cristian; Reh, Veronica — Geografie - manual pentru clasa a IV-a, Editura
CD PRESS, Bucuresti, 2021;
e https://wordwall.net/ro/resource/30772053/bucure%C8%99ti

e https://wordwall.net/ro/resource/29207692/geografie/organizare-administrativa

e https://e-povesti.ro/povesti/cetatea_lui_bucur/


https://wordwall.net/ro/resource/30772053/bucure%C8%99ti
https://wordwall.net/ro/resource/29207692/geografie/organizare-administrativa

Etapele Activitatea invatatoarei Activitatea Resurse Evaluare
lectiei elevilor
Reactualiza- | Se reactualizeaza cunostintele despre lectia Elevii raspund la | conversatia | Evaluare
rea anterioara: intrebari. jocul orala
cunostintelor | -Ce ati avut de pregatit pentru astizi? didactic observarea
5 min. - Cum se numesc suprafetele mici in care este sistematica
impartit teritoriul tarii? aplicatia
-Care sunt unitatile administrativ teritoriale wordwall
de la noi din tara?
- Cate judete are tara noastra? frontal
- Ce reprezintd o comuna?
Se utilizeaza aplicatia wordwall
Captarea - Care este cel mai mare oras de la noi din Elevii urmaresc Explicatia | observarea
atentiei tara? materialul sistematica
3 min. Citesc Cetatea lui Bucur de Dumitru Almas prezentat.
Cum se numeste asezarea caruia Bucur i-a dat Frontal
numele sau?
Anuntarea Astazi, la ora de geografie, vom invata lectia Elevii ascultd cu | Explicatia | observarea
temei si a ”Orasul Bucuresti- localizare geografica”. atentie. sistematica
obiectivelor | In cadrul activitatii veti localiza pe harta Noteaza titlul in | Frontal
operationale | capitala Bucuresti, veti identifica forma de caiete
2 min. relief pe care este situat orasul, veti preciza
cateva date despre istoricul acestui oras,
principalele obiective turistice ale oragului
Bucuresti.
Notez titlul lectiei pe tabla
Prezentarea | Le cer elevilor sa indice municipiul Bucuresti | Elevii indicd la Lucrul cu observarea
noului la hartd, sa identifice in ce parte a tarii se afla, | hartd si rdspund la | harta sistematica
continut pe ce forma de relief este situat, ce ape strdbat | intrebari. Harta fizica
10 min. acest oras, cu ce judete se Invecineaza. Elevii urmaresc a Romaniei
Se prezinta filmul din manualul digital despre | filmul si noteazda | Manualul
orasul Bucuresti. Se cere elevilor sa retina alte | alte informatii digital
informatii referitoare la orasul Bucuresti. aflate pe baza frontal
acestuia.
Dirijarea Elevii vor fi impartiti in patru grupe : Rezolva sarcinile | ciorchine observarea
invatarii geografii, istoricii, ghizii si ecologistii. din fise. problema- | sistematica
15 min. Geogratfii - vor primi fise cu informatii despre | Prezinta tizarea
asezarea orasului, numarul de locuitori, rezolvarea figelor. | harta
suprafata orasului; Scriu schema conceptuala
Istoricii - vor primi figse cu informatii despre lectiei
istoria orasului; fise de
Ecologistii - primesc imagini de unde reiese lucru
poluarea ridicatd din acest oras. Ei trebuie sa
gaseasca cateva solutii pentru remedierea pe grupe

acestei probleme;

Ghizii — primesc imagini cu cateva dintre
obiective turistice din Bucuresti. Ei au ca
sarcind sd grupeze aceste obiective intr-un
ciorchine.

Primii care prezintd informatiile sunt
Geografii, urmati de Istorici, de Ghizi si apoi
de Ecologisti. Fiecare grupa isi alege cate un
reprezentat care va prezenta. Pe masura ce se




prezintd se noteaza si In caiete si se localizeaza
la harta;

Dupa prezentare se completeaza schema
lectiei.

Obtinerea Cer elevilor sa rezolve jocuri pe aplicatia Rezolva jocurile | Joc didactic | observarea
performantei | wordwall. aplicatia sistematica
5 min wordwall
frontal
Evaluare Impart fisele de evaluare, explicand pe scurt Rezolva fisele de | Exercitiul | Evaluare
5 min cerintele. evaluare Fise de scrisa
evaluare
individual
Asigurarea | Discut figele. Le cer elevilor sa se Corecteaza fisele | Conversatia | Autoeva-
feed-back- autoevalueze. sise Frontal luare
ului 3 min Fac aprecieri asupra participarii la lectie. autoevalueaza
Tema pentru | Cer elevilor sa-si completeze portofoliul cu Noteaza tema. Explicatia

acasa
2 min

informatii si imagini din Bucuresti




Geografii
ANEXA 1

R
Pe baza surselor geografice de mai jos si a hartii, completati harta _ Toate drte rezorsse
conceptuala cu notiunile care lipsesc: :

“"La 60 km distantd de batrdna Dundre si la 100 km de culmile
Carpatilor, in plina campie si incadrat de o salba de lacuri, se afld de
peste cinci veacuri vechea cetate de scaun Bucuresti, astazi marele
oras modern, clocotitor de viata centrul culturii si stiintei romanesti,
capitala Romaniei.” (Ghid turistic — EDITURA MERIDIANE)
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Capitala tarii este impartita in sase sectoare si mai multe cartiere.

Capitala se afla situatd in centrul Campiei Romane, intr-o zona
neteda. Este strabatuta de raurile Dambovita si Colentina.

Bucuresti, capitala tarii noastre, are o populatie de
peste doud milioane de locuitori. Ca suprafata se
situeaza intre primele o sutd de orase din lume.

BUCURESTI
ASEZARE POPULATIE TMPARTIRE

%\ ‘ :




Istoricii

Pe baza surselor geografice de mai jos, completeaza textul cu cuvintele care lipsesc:

1. Prima atestare documentara a orasului dateaza din timpul domniei lui VLAD TEPES, in anul 1459. A fost mentionat ca cetate, apoi ca

oras medieval, important centru comercial.

2.Din 1862, Bucuresti devine capitala tarii. Se dezvolta mestesugurile, se nalta locuinte, Curtea Domneasca si biserici. Se Infiinfeaza prima

tipografie si primele scoli.

3. In secolul al XIX — lea apar fabrici i uzine si se pune in functiune o cale feratd, Bucuresti devenind principalul centru feroviar al tarii.

4. Secolul al XX — lea transforma orasul in cel mai important centru cultural, economic si politic al tarii. Se Tnaltd cartiere moderne, se

amenajeaza locuri de agrement, se construiesc mijloace de transport moderne, se infiinteaza multe scoli si spitale.

o

(o

Prima atestare documentara a orasului Bucuresti dateaza din timpul domniei

U . Devine capitala Romaniei in anul ................. Se
dezvolta mestesugurile, seinalta ....................... , Curtea Domneasca si biseici.
Secolul al-XX-lea transforma orasul in cel mai important centru
...................................... , €CONOMIC Si .ceeveevvveeeeevennneeeennnn...al tarii. Astazi,
municipiul Bucuresti este un oras ........ccceeeeeeevevnnnnnnnn.




Ghizii
Cititi textul si completati corect ciorchinele:

t Fiind capitala tarii, in

Bucuresti se afld cele mai Institutii
importante institutii politice politice
ale statului: Presedintia
Romaniei, sediul
Parlamentului si sediul
Guvernului.

Tot in Bucuresti se afla cele
mai multe institutii culturale:
universitati, teatre, Opera
Romana, Academia Romana,
precum si obiective turistice,
cum ar fi: Parcul Herastrau,
Arcul de Triumf, Muzeul
Satului, Muzeul ”Grigore
Antipa”, etc.

\>. )




Ecologistii
PROPUNETI CATEVA SOLUTII PENTRU DIMINUAREA POLUARII DIN BUCURESTI
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Ghizii
Grupati corespunzator obiectivele turistice
in acest ciorchine:

Parcul
Cismigiu

Muzeul Téranului
Roman

Parcul
Herastrau

Gradina

Botanica Parcuri

Muzeul
National de
Istorie

Muzee

BUCURESTI
OBIECTIVE

Casa Poporului

Opera Roméana

Institutii ale

Alte obiective
statului

Palatul culturale

Cotroceni

Teatrul National
Bucuresti

Palatul
Victoriei

Ateneul Roman



Ghizii
Grupati corespunzator obiectivele turistice
in acest ciorchine:

S

Parcuri Muzee

Palatul
Victoriei

Muzeul Téranului
Romén

BUCURESTI
OBIECTIVE

Institutii ale Alte obiective
statului culturale

Teatrul National
Bucuresti




T
|
=

asa Pop

Parcul Cismigiu ” “ Ateeul Romin Muzeul Nanal de Istorie



Fisa de evaluare

1.Completeaza :
a) Orasul Bucuresti este asezat in partea de a tarii.
b) Raurile care stabat teritoriul Capitalei sunt:

c))In devine Capitala Romaniei.
d) Orasul Bucuresti este impartit in:

2.Scrie 3 obiective turistice ale Municipiului Bucuresti:

Fisa de evaluare

1.Completeaza :
a) Orasul Bucuresti este asezat in partea de a tarii.
b) Raurile care stabat teritoriul Capitalei sunt:

¢)) In anul devine Capitala Romaniei.
d) Orasul Bucuresti este impartit in

2.Scrie 3 obiective turistice ale orasului Bucuresti:




ORASUL BUCURESTI- CARACTERIZARE GEOGRAFICA
Schema lectiei

I. POZITIA GEOGRAFICA:
- Orasul BUCURESTI este asezat in sudul tarii, In Cadmpia Romana

II. APELE:
- Este strabatut de raurile Dambovita si Colentina
- Lacuri: Tei, Herastrau

III. POPULATIA:
- Peste doua milioane de locuitori

IV. OBIECTIVE TURISTICE:
e Arcul de Triumf
e  Muzeul Satului
¢ Opera Roméana
e (Gradina Botanica
e Palatul Cotroceni
e Palatul Parlamentului
e (Circul Globus
e Parcul Herastrau etc.

V. ATESTARE DOCUMENTARA:

e 1459, in timpul domnitorului Vlad Tepes
e Din 1862, Bucuresti devine capitala tarii;

VI. IMPORTANTA:

e (el mai important centru politic, economic si cultural al Romaniei
e Institutii politice importante: Guvernul, Parlamentul, Presedintia



e Institutii culturale importante: Biblioteca Nationald, Opera Nationala, Teatrul
National, Muzeul Taranului Roman, etc.

https://wordwall.net/ro/resource/17026159/bucure%C8%99tihttps://wordwall.net/ro/resource/170
26159/bucure%C8%99ti

https://wordwall.net/ro/resource/30772053/bucure%C8%99ti

https://wordwall.net/ro/resource/31148265/0ra%C8%99ul-
bucure%C8%99tihttps://wordwall.net/ro/resource/31148265/0ra%C8%99ul-bucure%C8%99ti

https://wordwall.net/ro/resource/13057694/bucure%C8%99ti-capitala-%C8%9B%C4%83rii-mele

https://wordwall.net/ro/resource/54322815/geografie/ora%c8%99ul-bucure%c8%99ti

https://wordwall.net/ro/resource/29207692/geografie/organizare-administrativa

https://wordwall.net/ro/resource/12872124/organizarea-administrativ-teritorial%sC4%83-a-
rom%C3%A2niei

https://wordwall.net/ro/resource/52202334/organizarea-administrativ-teritorial%sC4%83-a-
rom%C3%A2niei
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Utilizarea Calculatoarelor in Procesul de Invatare,
Autor: Lungu Razvan, Informatica

n era digitala in care trdim, calculatoarele si tehnologia asociatd au devenit o parte integranta a vietii
noastre cotidiene. In educatie, utilizarea calculatoarelor in procesul de invitare aduce numeroase
beneficii si oportunitati. Acest referat exploreaza rolul si impactul utilizarii calculatoarelor in
educatie, evidentiind modurile in care acestea pot imbunatati experienta de invatare a elevilor.

1. Acces la Resurse Educationale Online

Calculatoarele ofera acces la o vasta gama de resurse educationale online, cum ar fi lectii interactive,
materiale multimedia, enciclopedii digitale si platforme de e-learning. Aceste resurse permit elevilor
sa exploreze si sa invete in ritmul lor propriu, sa acceseze informatii actualizate si sa beneficieze de
diverse modalitati de predare.

2. Interactivitate si Angajament

Utilizarea calculatoarelor in clasa poate aduce un nivel crescut de interactivitate si angajament in
procesul de invatare. Aplicatiile si programele educationale interactive permit elevilor sa participe
activ la lectii, sa rezolve probleme si sa experimenteze concepte intr-un mod captivant si motivant.

3. Individualizarea invatérii

Cu ajutorul calculatoarelor, se poate individualiza procesul de Tnvatare in functie de nevoile si ritmul
de nvatare al fiecarui elev. Software-ul educational poate adapta continutul si sarcinile in functie de
nivelul de competenta al elevilor, oferind activitati personalizate si feedback relevant.

4. Dezvoltarea Competentelor Tehnologice

Utilizarea calculatoarelor in educatie i ajuta pe elevi sa dezvolte competente tehnologice esentiale
pentru succesul in societatea digitala. Tn timp ce Tnvatd s§ utilizeze diverse aplicatii si programe, elevii
isi iTmbunatatesc abilitatile de navigare online, rezolvare de probleme si lucrul in echipa.

5. Prepararea pentru Lumea Reala

Educatia bazata pe calculatoare i pregateste pe elevi pentru lumea reala si pentru viitorul locurilor
de munca. Cunostintele si abilitatile dobandite Tn utilizarea tehnologiei in educatie sunt transferabile
si aplicabile in diverse domenii profesionale, unde competentele digitale sunt tot mai solicitate.

Concluzie
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Utilizarea calculatoarelor in procesul de invatare aduce multiple beneficii pentru elevi si pentru
educatia in general. Accesul la resurse educationale online, interactivitatea si individualizarea
invatarii, dezvoltarea competentelor tehnologice si pregatirea pentru lumea reald sunt doar cateva
dintre modurile in care calculatoarele imbunatatesc experienta de invatare si contribuie la succesul
elevilor in educatie si in viata.



CHISTUL HIDATIC PULMONAR, Autor: David
Carmen, ASISTENTA MEDICALA

CHISTUL HIDATIC PULMONAR

CHISTUL HIDATIC PULMONAR

1. Etiopatogenie:

Agentul etiologic e reprezentat de Echinococcus Granulosus care in stare adultd
traieste in intestinul subtire al canelui, lupului, sacalului, vulpii. Este alcétuit din 3 parti: scolex,
gat si proglotele care contin oudle.

Starea larvara ( agentul etiologic) traieste si se dezvolta sub forma chistului hidatic in
organele unor gazde intermediare: ierbivore, om.

Hidatida (stadiul de dezvoltare chistica in organele omului) are o forma sfericd, continut
lichidian si un perete format din 2 straturi (membrane). Lichidul hidatic este limpede, incolor,
inodor; in lichidul hidatic exista veziculele proligere (ce se desprind din membrana germinativa)
si scolecsii, ce se depun pe fundul chistului luand aspect de “ nisip hidatic”.

Oudle parazitului pot fi ingerate accidental de om, ajung in intestin, depasesc bariera
intestinald (duoden, jejun), patrund in venele mezenterice, in vena portd si se fixeaza in ficat;
mai rar ajung in plaman sau in alte organe: creier, splina, oase.
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2. Manifestari clinice:

a) Chist hidatic necomplicat:

e tuse neproductiva, chinuitoare; alteori poate fi productiva.

e subfebrilitate

e hemoptizie

e durere toracica intr-un punct fix, continud, progresiva, exacerbata la inspir
e dispnee de efort

e urticarie, prurit.

b) Chist hidatic complicat.

e tuse rebeld cu expectoratia unei spute formata din lichid hidatic, cu gust sarat, salciu.
e dispnee severd prin inundarea arborelui traheo-bronsic
e urticarie, febra, frison, cianoza.

3. Examen paraclinic:

e cozinofilie (eozinofile crescute)

¢ intradermoreactia Cassoni ( injectarea intradermica a 0,1 ml solutie de antigen hidatic):
este o reactie de imunitate celulara si constd in citirea dupa 30 min de la injectarea
intradermica a agentului hidatic a reactiei cutanate rezultate; reactia e pozitiva cand la
locul injectarii apare o papula de 1-2 cm diametru.

e examenul sputei cu prezenta de material hidatic
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examenul radiologic care prezintd in chistul hidatic necomplicat o opacitate rotunda,
ovalara, bine delimitata, localizata subcostal.

examenul CT ofera informatii importante asupra dimensiunii, formei, relattiei cu
celelalte viscere toracice.

examenul RMN e important in chistul hidatic complicat.

4. Diagnostic diferential:

Tbc pulmonar;

Tumori bronho-pulmonare;
Anevrism de aorta;
Pleurezii inchistate;

5. Tratament:

se foloseste ALBENDAZOL, MEBENDAZOL, care urmaresc suprimarea parazitului
sau oprirea evolutiei acestuia.

chirurgical: consta in eliminarea parazitului si tratarea pacientului de formatiunile
perichistice prin evacuarea intacta a hidatidei.

Pneumotoraxul hidatic se trateaza astfel;
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e antibioterapie cu spectru larg
e cvacuarea colectiei pleurale
e toracotomie cu extirparea membranei hidatice.

PLEUREZIA PURULENTA NETUBERCULOASA

1.Definitie:

Reprezintd acumularea de puroi in cavitatea pleurald. Sunt sinonime denumirile de:
empiem, piotorax sau abces pleural

2. Etiologie

a) Focarul septic initial poate fi situat la nivel:

e Pulmonar - de la distantd, cea mai frecventa situatie; cel mai adesea este vorba de o
pneumonie iar apoi de abcesul pulmonar, bronsiectaziile supurate, neoplasmul
pulmonar supurat, chistul hidatic infectat.

e Mediastinal - adenita supuratd sau mediastinita de diferite cauze (perforatie esofagiana
spontand, iatrogena, prin corp strdin, hernie hiatala strangulata, etc).

e Parietal toracic sau coloana vertebrala — flegmon axilar, osteomielita costald sau
vertebrald

e Subfrenic — abces subfrenic (hepatic, splenic, paracolic)

b) Cea de a doua cale de insimintare a pleurei este cea directa, prin:

e Traumatisme toracice — fie prin deschiderea pleurei prin plagi, fie prin suprainfectarea
unui hemotorax.

e Manevre medicale minore (punctie pleurala, biopsie pleurald, pleurotomie) sau majore
(interventii chirurgicale cu toracotomie ca si cale de acces).

e Evolutia pleureziilor purulente cuprinde:

-Faza exudativa (de difuziune) — durata 2-3 saptadmani
-Faza de colectare (fibrino-purulentd) — durata 1 sdptamana
-Faza de organizare (inchistare).

O pleurezie purulenta poate fi considerata cronicd dupa depasirea a 3-4 sdptamani de evolutie
(primele doua faze reprezinta etapa acuta iar a treia faza reprezintd etapa cronica in evolutia
unei pleurezii purulente).



3. Tablou clinic :

Debutul este variabil, de la acut sever in infectiile cu germeni aerobi pana la insidios in
infectiile cu germeni anaerobi.

In general dezvoltarea empiemului este anuntatd de o exacerbare sau recurentd a
evolutiei septice a unei pneumonii dar folosirea antibioticelor amelioreaza mult aceste
manifestdri, putdndu-se consemna doar o evolutie subtila de la semnele si simptomele
pneumoniei la cele ale empiemului.

Cele mai frecvente manifestari clinice sunt:

e dispneea (82%)

o febra (81%)

e tusea (70%)

e durerea toracica (67%)

In primd fazd (cea exudativd) predomina semnele clinice generale iar in faza a doua
(fibrinopurulentd) sunt mai pregnante semnele si simptomele locale.

Deschiderea procesului supurativ in arborele bronsic printr-o fistula bronhopleurald se
manifestd cu expectoratie purulentd abundenta si halena fetida.

4. Investigatii paraclinice:

e Hemoleucograma confirma prezenta unei infectii cu leucocitoza peste 10.000/uL.

e Radiografia toracica: evidentiaza colectii inchistate sau neinchistate;

e Tomografia computerizata: stabileste natura lichidiand a colectiei si apreciaza starea
plamanilor;

e Ecografia: pune in evidenta lichidul din spatiul pleural,;

e Punctia pleurala: cand se extrage lichid tulbure sau franc purulent diagnosticul este de
pleurezie purulents;

5.Diagnosticul diferential:

e Procese pneumonice;

e Abces pulmonar;

e Tomord pulmonara suprainfectata;
e Pleurezii inchistate;

e Hemotorax

6.Tratment:
Obiectivele tratamentului emipemului pleural sunt:

1. Contolul infectiei si sepsisului:

- o efectuarea de antibiograma si culturi din lichidul extras;

- o antibioterapie cu spectru larg pana la antibiograma cu spectru tintit;
- se utilizeaza cefalosporine din categoria a III a, chinolone;

2. Evacuarea licidului pururlent: toracocenteza in scop diagnostic si/sau terapeutic;



3. Desfiintarea cavitatii empiemului: diverse tehnici chirurgicale care desfiinteaza
cavitatea empiemului (pleurotomia minimd, chirurgia video-asistatd toracotomie,
decorticare, drenaj)

ABCESUL PULMONAR

ABCESUL PULMONAR

1. DEFINITIE
Abcesul pulmonar este o colectie purulenta, de obicei unica, localizata in parenchimul
pulmonar. Aceasta colectie se evacueaza prin caile respiratorii, in urma deschiderii acestora in

bronhii, sub forma de expectoratii mucopurulente.
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Imaginea radiologica este hidro-aerica.

1. ETIOLOGIE

Este in cea mai mare parte bacteriand, 80-90% din infectiile pulmonare necrozante fiind
provocate de bacterii anaerobe (Bacteroides, Peptostreptococcus, Clostriduim etc.). Flora
anaeroba este polimicrobiand, asociind 2-3 specii sau chiar mai multe.

Bacteriile aerobe sunt: Pneumococi, Stafilococi, Streptococi etc. bacteriile aerobe produc
rar abcese pulmonare tipice, de obicei se asociaza cu cele anaerobe.

Patogeneza abcesului pulmonar anaerobic presupune intotdeauna implicarea a doi factori:

a) sursele de infectie:

-infectii bucodentare (paradontoze, gingivite, abcese, granuloame);

-abdominale (apendicita, peritonita, perforatii apendiculare, avorturi septice etc.);
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b) vehicularea germenilor pana la parenchimul pulmonar, fie pe cale bronsica, prin
aspiratie din cdile aerodigestive superioare, fie pe cale hematogena - diseminarea din focarele
extrapulmonare, uneori pe cale limfatica, alteori in cadrul unei stari septicemice severe.

Mai rara este propagarea prin continuitate (de la abces hepatic ameobic, plagi toracice
infectate si altele).

Factori favorizanti:

e alcoolismul;
o diabetul;
o frigul;
e oboseala;
e pneumopatiile cronice (bronsiectazii, pneumonii etc.).
Din punct de vedere patogenic, abcesele pulmonare sunt de doua feluri:
o primitive, care se dezvolta pe teritorii pulmonare normale fiind infectii produse
de bacterii anaerobe (nu se cunoaste mecanismul de producere);
o secundare, care sunt complicatii ale unei leziuni locale preexistente (cancer,
corpi straini, chisturi), ce apar dupa interventii chirurgicale, in cursul septicemiilor,
bronhopneumopatiilor, pneumoniilor abcedate etc.
2. ANATOMIE PATOLOGICA
Abcesul pulmonar este constituit de obicei din trei structuri:
e cavitate care contine puroi de aspect galben-verzui (piogeni), grunji galbeni (micoze)
sau ciocolatii (amoebe);
e un perete mai mult sau mai putin Ingrosat, aparand uneori ca 0 membrand (membrana
plogend);

e 0 zona de reactie inflamatorie in jur.

4. SIMPTOMATOLOGIE

Clasic 1n desfasurarea abcesului pulmonar se admit trei faze:

1. Faza de debut. Abcesul pulmonar se instaleaza in medie dupa 1-3 zile de la aspiratia
sursei infectante.
Debutul este brutal cu stare generala alterati: febra 39 -40° C; frisoane; tuse seaci la

inceput, apoi cu expectoratie mucoasd; junghi toracic; dispnee moderata; facies palid, rezistenta



organismului la antibiotice; hiperleucocitoza si sindrom de condensare pulmonara incomplet
(submatitate si raluri subcrepitante).

2. Faza de deschidere (vomica). Dupa 7-10 zile de la debut si in absenta
tratamentului antiinfectios, brusc bolnavul prezinta: tuse violenta, urmata de evacuarea unei
cantitati mari de puroi fetid, intre 400-600 ml (vomica).

Astdzi vomica este inlocuitd cu bronhoree purulentd in cantitati medii si mai multe
reprize (50-60 ml/repriza).

Vomica presupune efractia bronsica si prin tuse, evacuarea brutald a colectiei purulente. Ea
se asociaza cu:

e febra neregulata, sau de tip oscilant;
e paloare;
e anorexie;

e slabire.

Vomica se anunta prin accentuarea durerii toracice, cresterea febrei hiperpirexie Abundenta
expectoratiei determind dispnee, iar uneori asfixie — deces.
3.Faza de supuratie cronica. Se caracterizeaza prin:

o febra neregulata;

o  bronhoree purulenta in jur de 100-300 ml/24 h;
o paliditate;

o anorexie;

o  scadere ponderala;

o  degete hipocratice;

o  raluri subcrepitante localizate.

4. EXAMENE PARACLINICE SI DE LABORATOR

a) Examenul radiologic
Este foarte important deoarece confirma diagnosticul. El evidentiaza in faza de formare
— opacitate omogend, ovalard sau rotundd; in faza de deschidere (vomica) — imagine

hidroaerica; in perioada de cicatrizare — fibroza stelara.

b) Examenul sputei



Sputa este purulentd, fetidda (50%), flora microbiand polimorfa si prezenta fibrelor

elastice (distrugerea peretilor alveolari).

¢) Examenul bronhoscopic
Este obligatoriu, mai ales la barbatii trecuti de 40 ani. Aceasta confirma supuratia, sediul
sau tumora pulmonara necrozata si infectata avand caracter de abces.
4. Examenul hematologic
o hiperleucocitoza (20-30000/mm?);
o anemie;

o V.S.H. crescut.
6. EVOLUTIE

Dupa introducerea antibioterapiei se constatd cresterea ratei de vindecare si ameliorarea

complicatiilor locale si generale. Cronicizarea se datoreada depistarii tardive.

7. PROFILAXIA

Prevenirea abcesului pulmonar implica urmatoarele masuri:
e tratarea corectd a bolilor infectocontagioase la gravide, generatoare de malformatii
congenitale fetale/ respectarea schemelor de vaccinare pentru evitatrea bolilor

infectocontagioase generatoare de malformatii
e tratarea complicatiilor bronhopulmonare din cursul rujeolei;

o tratarea tusei convulsive si gripei la copii;
o tratarea supuratiilor pulmonare si tuberculozei la adulti;
o asanarea focarelor de infectie rino-buco-faringiene;
o tratarea bolilor generale (diabetul zaharat, alcoolismul s.a.);
o antibioterapie de protectie in interventiile chirurgicale (amigdalectomie, bronhoscopie
etc.).
8. TRATAMENT
Tratamentul este:
e igieno-dietetic;
¢ medical;
e chirurgical.
Tratamentul impune:

e repaos la pat, cel putin 6 saptamani;



-un regim complet (proteine, glucide, vitamine, cu lichide abundente).

Tratamentul medical consta in:
1. Antibiotice — in doze mari si asociate pe cale generald (parenteral) si locald (endobronsic,

in cazuri speciale).

Tratamentul se incepe cu Penicilina G, 10-20 mil. U.I./zi, in 2 perfuzii 1.V., asociata cu
Probenecid cp. 500 mg x 4/zi, pentru cresterea concentratiei sanguine a antibioticului, prin

reducerea excretiei renale a acestuia.

Dupa diminuarea fenomenelor acute si a bronhoreei, in continuare se administreaza
Penicilina G, 3-4 mil. U.L/zi, in 2-4 injectii .M., pana la disparitia supuratiei si stabilizarea
imaginii radiologice (in medie 6-8 saptamani). Majoritatea bacteriilor anaerobe sunt sensibile
la Penicilini (80%). In caz de penicilinorezistenta, aceasta se inlocuieste cu Ampicilina 4-6
g/zi sau se asociaza cu Gentamicina 80 mg x 3/zi, sau Kanamicina 500 mg X 2/zi, i.m. sau
i.v., sau se administreaza antibioticul indicat de antibiograma sputei.

In abcesele pulmonare cu fungi se administreaza Stamicina sau Amfotericina B.

In abcesele pulmonare amoebiene se administreazd Metronidazol 2-3 g/zi sau Fasigyn 1.5-2
g/zi, 10 zile.

2. Drenajul postural si bronhoabsorbtia — la 3-7 zile sunt utile Tn abcesul pulmonar, pentru
evacuarea puroiului din focarul septic, urmatd de introducerea locald a antibioticelor (cu
ajutorul sondei Metras).

3. Tratamentul chirurgical (lobectomie sau pneumectomie), este indicat dupa 3-6 luni,
cand tratamentul medical este ineficace, abcesul pulmonar s-a cronicizat (pioscleroza) sau

a recidivat.



CUBUL SURPRIZELOR, Autor: prof. Busuioc Elena-Alina,
Tnvatdmant primar

Profesor pentru invatamdnt primar,

CUBUL SURPRIZELOR

Resurse: 28 elevi impartiti in 6 grupe; povestea ,Soricelul Sibil”, cub din carton, coli de carton

colorate, carioci si markere

Metode si procedee: povestirea, explicatia, exercitiu, brainstorming, explozia stelara

/7‘ ]

Desfasurarea activitatii: Elevii vor fi grupati in 6 grupe a cate 4-5 elevi. Se va citi povestea Soricelul
Sibil pentru a se face introducerea spre tema supusa discutiei. Pe fetele unui cub se vor regasi sarcini
de lucru pentru fiecare grupa. Rostogolind cubul, fiecare grupa va primi cate o sarcina de lucru
referitoare la emotia de baza -mirarea.
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Sarcinile de pe fetele cubului:
Realizeaza un afis prin care sa redai MIRAREA.
Ce ai pune in Borcanul surprizelor frumoase?

Confectioneaza un termometru din hartie coloratd, indicand situatiile in care ai fost surprins de
ceva/cineva.

Realizeaza un interviu cu un coleg.
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Compune ghicitori/poezii despre MIRARE.
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Identifica momentele cand ai fost luat prin surprindere -Copacul cu surprize.
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