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REZUMAT

Obiective. Raportarea experientei Spitalului Clinic ,Victor Babes“ din Craiova, Romania, privind aspectele
epidemiologice si clinico-evolutive ale infectiei cu SARS-CoV-2.

Material si metode. Studiu retrospectiv, 01.03-31.05.2020, cu analiza datelor clinice si paraclinice ale paci-
entilor diagnosticati cu COVID-19.

Rezultate. 245 pacienti spitalizati cu COVID-19, mediana varstei 39 ani (0, 81), 128 (52,2) au fost barbati,
133 (54,3%) au avut contact apropiat cu caz confirmat, 71 (28,9%) cazuri din import. Au fost raportate trei
mari focare familiale (20, 13, 9 cazuri) si un focar colectiv (28 jandarmi); 29 cadre medicale au fost spitalizate.
Cele mai frecvente simptome au fost tusea — 110 (57.9%) si febra — 86 (45.3%). Au fost inregistrate 10 de-
cese (4,1%), 192 vindecati (78,4%), 43 erau inca spitalizati la finalul studiului. Mediana duratei de spitalizare
la pacientii vindecati a fost de 13,5 zile (8, 35). Decesele s-au asociat cu varsta Tnaintata si comorbiditati.
Concluzii. La pacientii spitalizati cu COVID-19 au fost identificate cateva focare importante; aspectele clinice
au fost frecvent de tip infectie respiratorie usoara; decesele s-au asociat cu varsta Tnaintata si comorbiditati.
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INTRODUCERE

COVID-19 (acronim derivat din coronavirus di-
sease 2019) este denumirea bolii determinate de o tul-
pina noua de coronavirus (SARS-CoV-2), cu potential
de evolutie spre sindrom respirator acut sever [1].

Coronavirusurile au ca gazde naturale liliecii si au
fost identificate la mai multe specii de animale
(MERS-CoV la camile, SARS-CoV-1 la pisicile cive-
te) [2-4].

SARS-CoV-2, virus ARN de origine zoonotica, a
avut probabil o evolutie adaptativd in gazed interme-

diare, transferul la om fiind facilitat de asemanarea
receptorilor (enzima de conversie a angiotensinei 2 —
ACE2), care au permis o bariera scazuta a speciilor
pentru transmiterea virusului Intre oameni §i animale
[5].

Recenta izbucnire a COVID-19 la Wuhan [6] s-a
transformat intr-o urgenta de sanatate publica si de in-
grijorare internationald, prin aspectele noi legate de
provocdrile terapeutice, profilaxia specific si contagi-
ozitatea ridicatd. Deoarece este un virus nou, in lipsa
unei imunitati prealabile postexpunere, intreaga po-
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pulatie umana este potential susceptibila la infectia
SARS-CoV-2.

COVID-19 a prezentat o crestere exponentiald a
numarului de cazuri Incepand cu sfarsitul lunii fe-
bruarie 2020, trecand la o transmitere comunitara sus-
tinutd, care a afectat la nivel mondial peste 180 de tari
[7]. In Europa, escaladarea rapidd a imbolnavirilor in
tari precum Italia si Spania a reprezentat o provocare
majora, care a pus o presiune enorma asupra sistemu-
lui de asistentd medicala [8].

Datele preliminare din tarile UE /SEE arata ca apro-
ximativ 30% dintre cazurile de COVID-19 diagnosti-
cate au fost spitalizate, inregistrand o letalitate de 12%
[8]. Estimarile efectuate au aratat ca riscul de imbolna-
vire, formele severe de boala si letalitatea sunt mai mari
pentru persoanele in varsta de peste 60 ani si cele cu
comorbiditati (de exemplu, hipertensiune arteriala, dia-
bet, boli cardiovasculare, boli respiratorii cronice §i ne-
oplazice) [9]. S-a observat ca barbatii au fost afectati in
procent mai ridicat decat femeile, iar copiii au un risc
mai redus decat adultii de a dezvolta simptome sau for-
me severe, constituind o proportie mica (sub 5%) din
totalul cazurilor COVID-19 raportate [8].

Abordarile de testare prin RT-PCR (reverse tran-
scription polymerase chain reaction) sunt adaptate si-
tuatiei la nivel national si local, fiind stabilite ca prio-
ritare anumite categorii de pacienti.

Simptomele COVID-19 variaza in severitate, Wu si
McGoogan raportand pe cazuistica studiata 81% forme
asimptomatice sau usoare, 14% severe (hipoxie, dis-
pnee, extinderea afectarii pulmonare > 50% 1n 24-48 de
ore), 5% critice (soc, insuficienta respiratorie, disfunc-
tie multiorganicd), iar 2,3% fatale [10]. Rapoartele ara-
ta ca deteriorarea clinicd poate aparea rapid, cel mai
frecvent in a doua saptdmana de boala [8].

In Romania, conform datelor Institutului National
de Sanatate Publica, pana la data de 31.05.2020, au
fost confirmate 19.257 cazuri COVID-19, cu 1.262
decese (fatalitate 6,5%). Pacientii decedati au prezen-
tat cel putin o comorbiditate (90,7%), 76,4% fiind
persoane peste 60 ani, iar 58,7% barbati [11]. Judetul
Dolj a inregistrat 223 cazuri, cu o incidentd sub
10/100.000 locuitori, mai redusd comparativ cu alte
zone ale tarii [12].

OBIECTIVE

Ne-am propus evaluarea aspectelor epidemioloice
si clinico-evolutive ale cazurilor de COVID-19, spita-
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lizate la Spitalul Clinic de Boli Infectioase si Pneu-
moftiziologie ,,Victor Babes* din Craiova, Romania.

MATERIAL $I METODE

Am realizat un studiu retrospectiv, cu analiza date-
lor consemnate in documentele medicale pentru paci-
entii spitalizati cu COVID-19, in perioada 01.03.2020-
31.05.2020. Au fost evaluate datele demografice,
epidemiologice, datele clinice, parametrii biologici si
rezultatele investigatiilor si consulturilor paraclinice.
Confirmarea infectiei cu SARS- CoV-2 s-a efectuat
prin RT-PCR din exsudatul nazo-faringian, iar exter-
narea pacientilor vindecati s-a efectuat dupa obtinerea
a doua rezultate RT-PCR SARS-CoV-2 consecutive
negative (recoltate la interval de minimum 24 de ore).
Am utilizat testul Fisher pentru a stabili corelatia din-
tre diferiti parametri, valoarea p < 0,05 fiind conside-
ratd semnificativa statistic.

REZULTATE

Lotul studiat a cuprins 245 de pacienti spitalizati
cu COVID-19, in perioada 01.03-31.05.2020, la Spi-
talul Clinic de Boli Infectioase si Pneumoftiziologie
,,Victor Babes“ din Craiova. Cele mai multe cazuri au
fost internate in saptdmana 24-30 aprilie 2020 (Figura 1).

Caracteristicile pacientilor sunt prezentate in Ta-
belul 1. Mediana varstei a fost de 39 ani, sexul mascu-
lin a fost mai afectat (raport barbati/femei = 1,09) si
au predominat cazurile din mediul urban (raport ur-
ban/rural = 2,6).

TABEL 1. Caracteristicile pacientilor cu COVID-19

Numar Pocent
Varsta, mediana (IQR) ani 39 (0, 81)
Sex, masculin 128 52,2
Mediul de provenientd, urban 177 72,2
Cazuri din import 71 28,9
Contact cu caz con B [ 133 54,3
Personal sanitar 29 11,8
Durata de la debut pédnd la 4(0,12)
internare, mediana (IQR) zile
Forma severa 28 11,4

Copiii au reprezentat 9,8% dintre cazuri (au fost
spitalizati 3 sugari, in varsta de 3, 4 si 8 luni) si s-au
inregistrat 39 pacienti (15,9%) cu varsta peste 60 ani
(figura 2); au fost inregistrate 3 cazuri la gravide.

Au fost spitalizati 213 pacienti din judetul Dolj si
23 din judetele limitrofe (10 — Olt, 6 —Gorj, 11 — Me-
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FIGURA 1. Repartitia numerica séptamaénala a cazurilor

FIGURA 2. Repartitia numeric& a cazurilor pe grupe de varste si sex

FIGURA 3. Distributia cazurilor din judetul Dolj
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hedinti, 5— Valcea); numarul cel mai mare de pacienti
din judetul Dolj a fost inregistrat in zona urbana Cra-
iova —137 cazuri (Figura 3).

Link-ul epidemiologic a orientat in diagnosticarea
cazurilor, 133 pacienti (54,3%) prezentand contact cu
caz confirmat. Cazurile de import au reprezentat
28,9% din lot, cele mai multe fiind asociate cu istoric
recent de célatorie 1n Italia (28), Anglia (22), Spania
(5). Au fost identificate 3 focare familiale cu numar
mare de cazuri — 20, 13, respectiv 9 persoane — si un
focar colectiv — 28 jandarmi; s-au inregistrat 29 cazuri
(11,8%) la cadre medicale (2 medici, 19 asistente, 8
infirmiere), niciunul dintre acestea din spitalul nostru.

Cele mai frecvente comorbiditati au fost cardio-
vasculare: 81 pacienti (33,1%) —hipertensiune arteria-
la (HTA), 43 (17,6%)-alte suferinte cardiovasculare,
obezitatea — 44 cazuri (17,9%) si diabetul zaharat
(DZ) — 32 pacienti (13,1%); s-au Inregistrat 8 cazuri la
pacienti cu neoplazii.

Simptomele dominante au fost tusea— 110 (57,9%)
si febra — 86 (45,3%); radiografia pulmonard a evi-
dentiat aspect de pneumonie interstifiald sau de tip
opacitati unice /multiple n 54,5% dintre cazuri (Tabel
2).

TABEL 2. Aspecte clinice si radiologice la pacientii cu
COVID-19

Manifestari clinice (190) N(%)
Tuse 110 (57,9%)
Febra 86 (45,3%)
Frison 46 (24,2%)
Dispnee 40 (21,1%)
Disfagie 42 (22,1%)
Rinoree 14 (7,4%)
Dureri toracice 11 (5,8%)
Mialgii 28 (14,7%)
Anosmie 27 (14,2%)
Ageuzie 22 (11,6%)
Cefalee 24 (12,6%)
Astenie 15 (7,9%)
Diaree 11 (5,8%)
Inapetenta 10 (5,3%)
Artralgii 7 (3,7%)
Ameteli 3(1,6%)
Aspect radiologic (178)

Normal 81 (45,5%)
Pnumonie intersBl 44 (24,7%)
OpacitsB 53 (29,7%)

Au primit medicatie cu actiune antivirala 176 paci-
enti (71,8%): 70 cazuri —lopinavir/ritonavir (LPV/r)+
hidroxiclorochina (HCQ), 53 cazuri — LPV/r, 50 ca-
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zuri— HCQ, 3 cazuri — HCQ+darunavir/cobicistat; 6
pacienti au fost tratati si cu tocilizumab, 18 cazuri au
necesitat corticoterapie.

Au predominat formele usoare de boald — 117 ca-
zuri (47,8%), formele medii (45 cazuri) si severe (28
cazuri) fiind inregistrate in 18,4%, respectiv 11,4%
dintre cazuri; 55 de pacienti (22,4%) au fost asimpto-
matici. Copiii au prezentat forme usoare de boala, for-
mele severe fiind intalnite la pacienti varstnici, cu co-
morbiditdti. Au necesitat internare in terapie intensiva
31 de pacienti, 10 fiind intubati orotraheal si ventilati
mecanic; supliment de oxigen pe masca sau ventilatie
mecanica noninvaziva au necesitat alti 25 de pacienti.

La finalul perioadei de studiu, erau externati 202
pacienti: 192 vindecati (78,4%), 10 decese (4,1%); 43
de pacienti erau inca spitalizati. Durata de spitalizare
pentru cazurile vindecate a fost de 13,5 zile (IQR 8,
35), cu o mediana de 12 zile (IQR 8, 23) pentru cazu-
rile asimptomatice, 15 zile (IQR 8, 35) pentru cazurile
usoare, 15 zile (IQR 8, 29) pentru cazurile medii si
19,5 zile (IQR 9, 26) pentru cazurile severe.

Decesele au fost asociate cu varsta peste 60 de ani
(p <0,0001), HTA (p = 0,01) si DZ (p = 0,002).

DISCUTII

Primul caz confirmat cu COVID-19 in Romaénia a
fost raportat pe 26 februarie 2020, iar pe 16 martie
2020 a fost declarata stare de urgenta [13], persoanele
care se Intorceau din zone de risc urmand izolarea la
domiciliu sau carantinarea institutionalizata. Conform
datelor Institutului National de Sanatate Publicd, pana
la data de 31.05.2020 erau confirmate 19.257 cazuri
COVID-19 [12], cu o mediana a varstei de 48 ani
(IQR 0, 99), lotul nostru avand o mediand mai scazuta
a varstei — 39 ani (IQR 0, 81). Au fost Inregistrate
28,9% cazuri de import, persoane care s-au intors din
tari cu numar mare de cazuri de COVID-19 (Italia,
Anglia, Spania), un procent mult mai mare compara-
tiv cu cel inregistrat la nivelul tarii — 3,3%. Personalul
sanitar confirmat cu COVID-19 din lotul studiat a
constituit 11,8% dintre cazuri, similar cu procentul in-
registrat pe intreg teritoriul Romaniei (14,8%). Cea
mai frecventd comorbiditate prezenta la pacientii cu
COVID-19 a fost HTA (33,1%), iar DZ a fost intalnit
la 13,1% dintre cazuri, date similare cu cele comuni-
cate in alte studii [14,15].

Cele mai frecvente simptome au fost tusea (57,9%)
si febra (45,3%), dar in procente mult mai reduse fata



Revista RomANA pe Boll INFecTioase — VorumuL XXII, Nr. 1, An 2020

de cele din in alte studii, care raportau febra la peste
76% si tusea la peste 59% dintre cazuri [14-18]. Au
fost raportate, in schimb, anosmia (14,2%) si ageuzia
(11,6%), in procente asemanatoare cu cele dintr-un
studiu desfasurat la un spital din Milano [19]. Disfa-
gia a fost prezenta la 22,1% dintre pacienti, procente
ceva mai reduse (17,4%, 13,9%) fiind raportate si de
alti autori [14,16]. Cele mai multe cazuri au fost usoa-
re si medii, cazurile severe fiind inregistrate la 11.4%
dintre cazuri, Indeosebi la pacienti cu comorbiditati
(HTA, DZ, neoplazii), similar cu alte date publicate in
literatura [10,14,16,17]. Rata deceselor a fost de
4,1%, mai redusa comparativ cu cea Inregistrata la ni-
velul Romaniei — 6,5% [12], dar aproape dubla fata de
cea raportatd de Wu Z si colab. — 2,4% [10].

Limitele studiului sunt reprezentate de numarul re-
lativ mic de cazuri; nu a fost analizata influenta trata-
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mentului; nu s-au evaluat asocieri intre formele clini-
ce §i parametrii biologici.

CONCLUZII

Link-ul epidemiologic a orientat diagnosticul, in
special pentru cazurile de import, focarele familiale si
colective.

Cele mai frecvente manifestari clinice ale pacienti-
lor cu COVID-19 internati in spitalul nostru au fost
tusea si febra, dar multe cazuri au fost fara febra, cu
manifestari de tipul anosmie §i ageuzie.

Formele usoare de boala au fost majoritare, forme-
le severe au fost intanite la varstnicii cu comorbiditati.
Decesele s-au asociat cu varsta, HTA si DZ.
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