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Rezumat
Obiectiv:  Investigarea  variației  valorilor  markerilor  serologici  ai  inflamației  în  timpul  spitalizãrii 
pacienților cu diverticulitã acutã şi evaluarea rolului evoluției lor inițiale în identificarea timpurie a  
rezistenței bolii la mãsurile tratamentului conservator.
Pacienți  şi  metode:  Studierea  retrospectivã  a  fişelor  electronice  ale  pacienților  diagnosticați  cu 
diverticulitã acutã în Spitalul Universitar Oulu, Finlanda pe o perioadã de 2 ani începând cu decembrie 
2006.  Formele  medii  de  diverticulitã  acutã  au fost  tratate  cu succes  prin  tratament  conservator.  
Atunci când este nevoie de o intervenție percutanã sau chirurgicalã în timpul aceleiaşi spitalizãri sau 
în interval  de o lunã de la  aceastã spitalizare considerãm cã diverticulita  acutã este într-o formã  
severã.  Compararea  mijloacelor  variabilelor  continue  a  fost  efectuatã  folosind  testul  T  pentru 
eşantioane dependente.
Rezultate: Am avut acces la informații privind evoluția inițialã a markerilor inflamatori în cazul a 139 
de pacienți diagnosticați cu diverticulitã acutã în formã medie. Valoarea medie a 
proteinei C reactive înregistreazã paradoxal o creştere semnificativã în cazurile fãrã complicații în timp  
ce numãrul  leucocitelor a scãzut  în primele 24 de ore de spitalizare.  Ulterior,  nivelul  proteinei  C  
reactive a cunoscut o scãdere zilnicã semnificativã,  mai micã decât nivelul  inițial  pe tot parcursul  
spitalizãrii rãmase. Evoluția inițialã a markerilor inflamatori în cazul pacienților cu forme severe a bolii  
nu s-a modificat semnificativ.
Concluzie:  O creştere a valorii  proteinei C reactive în primele 24 de ore de spitalizare nu trebuie 
consideratã ca semn al deteriorãrii stãrii de sãnãtate. Aceastã evoluție nu are nici un rol în evaluarea 
timpurie a progresului clinic al diverticulitei acute, putând induce în eroare medicul şi ducând la o  
supratratare.
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