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RezumatA

Pneumonia comunitard este o cauza frecventd de internare la adult, iar evaluarea
severitatii la internare orienteaza ingrijirea pacientului. Studiul retrospectiv a analizat 120 de
foi de observatie ale pacientilor internati cu pneumonie comunitara Intr-o sectie de medicina
internd (date simulate). Au fost urmadrite varsta, comorbiditatea principald, scorul CURB-65 la
internare, complicatiile si durata spitalizarii, analizate prin statistici descriptive, testul x2 si testul
t. Majoritatea pacientilor aveau 65 de ani si peste, iar hipertensiunea arteriald a fost cea mai
frecventda comorbiditate. Proportia pacientilor cu complicatii a crescut odata cu clasa de risc
CURB-65, iar varstnicii au avut o duratd a spitalizarii mai mare. Autorul recomanda notarea
sistematica a scorului CURB-65 la internare si reevaluarea timpurie a pacientilor cu risc

intermediar si crescut.

Cuvinte-cheie: pneumonie comunitara, CURB-65, comorbiditati, durata spitalizarii, studiu

retrospectiv

Abstract

Community-acquired pneumonia is a common cause of hospital admission in adults,
and assessing severity on admission guides patient care. This retrospective study reviewed 120
medical records of patients admitted with community-acquired pneumonia to an internal
medicine ward (simulated data). Age, main comorbidity, CURB-65 score on admission,
complications and length of stay were recorded and analysed using descriptive statistics, the
chi-square test and the t-test. Most patients were aged 65 or older, and hypertension was the
most frequent comorbidity. The proportion of patients with complications increased with the
CURB-65 risk class, and older patients had a longer hospital stay. The author recommends
recording the CURB-65 score systematically on admission and reassessing patients in the

intermediate and high-risk classes early.

Keywords: community-acquired pneumonia, CURB-65, comorbidities, length of stay,

retrospective study
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L N dacd facultatea o cere.
Tabelul 1. Abrevieri folosite in lucrare Ghid: licenta-disertatie-romania.co

Rolul sectiunii

Abreviere Semnificatie 20/05/2026 10:00
BPOC bronhopneumopatie obstructiva cronica
CURB-65 scor de severitate: confuzie, uree, frecventa respiratorie, tensiune arteriald, varsta
> 65 de ani
PC pneumonie comunitara
TA tensiune arteriald

Sursa: Lista proprie.
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Intl‘oducere 7 TIntroducerea arata de ce problema
A -~ clinica este importanta si formuleaza

ipoteza si obiectivele. La Medicina
se scrie scurt, cu trimiteri la ghiduri

Pneumonia comunitara (PC) este una dintre cele mai frecvente cauze de internare in i studii recente,
.. e o . . .. o . L. . . Ghid: licenta-disertatie-romania.co
sectiile de medicina internd si o cauza importanta de deces prin boli infectioase, mai ales la Rolul sectiunii

20/05/2026 10:00
varstnici [1]. Evaluarea severitdtii la internare, de exemplu cu scorul CURB-65, ajuta medicul

sd decida unde si cat de atent este urmadrit pacientul [2].

Ipoteza de lucru este ca pacientii cu un scor CURB-65 mai mare la internare au mai

des complicatii pe durata spitalizarii. Obiectivele studiului sunt:

1. descrierea profilului demografic al pacientilor internati cu PC;

2. identificarea comorbiditatilor asociate;

3. analiza relatiei dintre clasa de risc CURB-65 si evolutia pacientilor;

4. compararea duratei spitalizirii la pacientii sub 65 de ani si la varstnici " La Medicind se citeazd in stil

A ~" Vancouver: [1], [2, 3] in text si
bibliografia numerotata in ordinea
primei citari. Preferd ghidurile si
articolele indexate in PubMed din
ultimii 5-10 ani.

Sfat
20/05/2026 10:00
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Capitolul 1. Pneumonia comunitara: date din literaturﬁA " Partea generald este un mini-review:

—————————————— ~ definitie, etiologie, factori de risc,
diagnostic si evaluarea severitatii.
Nu copia capitolul din manual;

1.1. Definitie si etiologie pastreazi doar ce folosesti In partea
practica.
PC este infectia acutd a parenchimului pulmonar dobanditd in afara spitalului, la o Ghid: lIEhtaeE AR GROMANIAIG]

Rolul sectiunii

persoand care nu a fost internatd recent [1]. Agentii etiologici sunt prezentati Tn Tabelul 2; 2003/2025]10:00

numele speciilor se scriu cu italic.

Tabelul 2. Agentii etiologici ai pneumoniei comunitare la adult

Grupa Exemple Observatii

Bacterii tipice Streptococcus pneumoniae, Pneumococul este cel mai frecvent agent
Haemophilus influenzae bacterian identificat

Bacterii atipice Mycoplasma pneumoniae, Nu se vad pe coloratia Gram; diagnostic
Chlamydophila pneumoniae, serologic, prin antigen urinar sau PCR
Legionella spp.

Virusuri respiratorii virusurile gripale, virusul sincitial Pot produce pneumonie singure sau
respirator, SARS-CoV-2 asociate cu o infectie bacteriana

Alti agenti Staphylococcus aureus, bacili gram- Mai rari; apar mai ales la pacientii cu
negativi factori de risc

Notd. La o parte importanta dintre pacienti agentul etiologic nu este identificat.
Sursa: Sintezd proprie pe baza surselor [1, 3].

1.2. Factori de risc

Riscul de PC si de evolutie severd creste odata cu varsta si cu bolile cronice care scad

apdrarea locala sau generald a organismului (Figura 1) [3].

Varsta de 65 de
ani si peste
Consumul excesiv Al
de alcool
Pneumonia
comunitara
Insuficienta BPOC si alte boli
cardiaca pulmonare cronice

Diabetul zaharat

Figura 1. Factori de risc pentru pneumonia comunitara la adult
Sursa: Prelucrare proprie.
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1.3. Diagnostic si evaluarea severitatii

Diagnosticul se bazeaza pe simptomele respiratorii acute si pe evidentierea unui infiltrat

pulmonar nou pe radiografia toracica (Figura 2). Severitatea se evalueaza la internare; scorul

CURB-65 foloseste cinci criterii simple, cate un punct fiecare (Tabelul 3) [2].

Suspiciune
clinica:
tuse,

dispnee

Radiografie
Examen toracica: Evaluarea
clinic infilrat > Severitatii - &
febra, e (CURB-65)

Figura 2. Etapele diagnosticului si ale evaluarii severitatii
Sursa: Prelucrare proprie.

Tabelul 3. Scorul CURB-65: criterii si interpretare

Decizia:
ambulator,

spital sau
terapie
intensiva

Litera Criteriul Puncte
C Confuzie nou aparuta 1
8] Uree serica > 7 mmol/l 1
R Frecventa respiratorie > 30/min 1
B TA sistolica < 90 mmHg sau TA diastolica < 60 mmHg 1
65 Varsta > 65 de ani 1

Notd. Interpretare: 0—1 puncte — risc scazut; 2 puncte — risc intermediar; 3-5 puncte — pneumonie severa, risc crescut. Scorul
ajutd decizia clinicd, nu o inlocuieste.

Sursa: Dupa Lim si colab. [2]A

L “Nu include in lucrare scheme de

,,,,,,,,,,,,,,,,,,,,,, “ tratament antibiotic cu doze copiate

din ghiduri. Tratamentul se descrie la
nivel general si cu trimitere la ghidul
citat; o dozd gresita intr-o lucrare de
licentd la Medicina este o eroare
grava.

Gregseala frecventa

20/05/2026 10:00
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Capitolul 2. Material si metoda

2.1. Tipul studiului si lotul

Studiul este observational, retrospectiv, pe foile de observatie ale pacientilor internati
cu PC intr-o sectie de medicina interna a unui spital judetean, pe o perioada de doi ani (date
simulate). Criteriile de includere si de excludere sunt prezentate In Tabelul 4; lotul final

cuprinde 120 de pacienti.

Tabelul 4. Criteriile de includere si de excludere

Criterii de includere Criterii de excludere

Varsta > 18 ani Pneumonie aparutd la peste 48 de ore de la internare

(nosocomiald)

Diagnostic de pneumonie comunitara: simptome
respiratorii acute si infiltrat pulmonar nou pe
radiografie

Imunosupresie severa (chimioterapie, transplant)

Internare in sectia de medicina interna In perioada
studiului

Transfer din alt spital

Foaie de observatie completa Date lipsa pentru calculul scorului CURB-65

Sursa: Criterii stabilite de autor impreund cu coordonatorul.

2.2. Variabile si analiza statistica

Din fiecare foaie de observatie s-au extras varsta, sexul, comorbiditatea principala,
elementele scorului CURB-65 la internare, complicatiile aparute (insuficientd respiratorie
acutd, revarsat pleural, sepsis) si durata spitalizarii. Etapele studiului sunt prezentate in Figura

3.

Avizul

S Selectia Fisa de Anonimizarea .
co::;zgelade foilorde -» colectarea -» sibazade -» s’?;?shﬁz:é
observatie datelor date

spitalului

Figura 3. Etapele studiului
Sursa: Prelucrare proprie.

Variabilele continue sunt descrise prin medie si abatere standard, iar cele categoriale
prin frecvente. S-au folosit testul ¥2 si testul t pentru esantioane independente, cu pragul de

semnificatie p < 0,05.‘
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Capitolul 3. Rezultate si discutii

3.1. Caracteristicile lotului

Tabelul 5. Caracteristicile lotului studiat

Variabila N Media Abaterea Minim Maxim
standard

Varsta (ani) 120 66,9 13,9 29 94

Scor CURB-65 120 1,4 1,0 0 4

Durata spitalizarii (zile) 120 8,5 3,2 3 18

Sursa: Prelucrare proprie pe baza datelor simulate.

Lotul a cuprins 53 de barbati (44,2%) si 67 de femei, cu varsta medie de 66,9 ani (AS =
13,9); 74 de pacienti (61,7%) aveau 65 de ani si peste (Tabelul 5).

3.2. Comorbiditatile

Cea mai frecventda comorbiditate principala a fost hipertensiunea arteriala (33,3%), iar

doar 19,2% dintre pacienti nu aveau nicio boala cronica (Tabelul 6, Figura 4).

Tabelul 6. Comorbiditatea principala a pacientilor

Comorbiditatea principala Frecventa Procent
Hipertensiune arteriald 40 33,3%
Diabet zaharat 19 15,8%
BPOC 16 13,3%
Insuficienta cardiaca 14 11,7%
Boala cronica de rinichi 8 6,7%
Fara comorbiditati 23 19,2%
Total 120 100%

Sursa: Prelucrare proprie pe baza datelor simulate.
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Figura 4. Comorbiditatea principala a pacientilor (%)
Sursa: Prelucrare proprie.

3.3. Severitatea la internare si evolutia

Scorul CURB-65 mediu la internare a fost 1,4; in clasa de risc scazut au fost 50,0%
dintre pacienti, In clasa intermediara 35,8%, iar in clasa de risc crescut 14,2% (Figura 5). Pe

durata internarii, 43 de pacienti (35,8%) au prezentat cel putin o complicatie.

B Scazut (0-1)
50,0% EE Intermediar (2)
mmm Crescut (3-5)

Figura 5. Distributia pacientilor pe clase de risc CURB-65
Sursa: Prelucrare proprie.

Proportia pacientilor cu complicatii creste odata cu clasa de risc (Tabelul 7, Figura 6):

¥4(2) = 16,78, p < 0,001, V Cramer = 0,37. Rezultatul confirma ipoteza de lucru.

Tabelul 7. Evolutia pacientilor in functie de clasa de risc CURB-65

Clasa de risc CURB-65 / Evolutia Fara complicatii ~ Cu complicatii Total
Scazut (0-1) 48 (80,0%) 12 (20,0%) 60
Intermediar (2) 24 (55,8%) 19 (44,2%) 43
Crescut (3-5) 5 (29,4%) 12 (70,6%) 17

Notd. x3(2, N = 120) = 16,78, p < 0,001, V Cramer = 0,37
Sursa: Prelucrare proprie pe baza datelor simulate.
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.29!4 % I
T

Crescut (3-5)

Figura 6. Pacientii cu complicatii in fiecare clasad de risc CURB-65 (%)
Sursa: Prelucrare proprie.

3.4. Durata spitalizarii

Pacientii de 65 de ani si peste au avut o durata medie a spitalizarii de 9,16 zile, fata de

7,46 zile la cei sub 65 de ani, t(118) = 2,92, p = 0,004, d = 0,55 (Tabelul 8, Figura 7).

Tabelul 8. Durata spitalizdrii In functie de grupa de varsta

Variabila 65 de ani si Sub 65 de t df p d Cohen
peste: M ani: M (AS)
(AS)
Durata spitalizdrii (zile) 9,16 (3,38) 7,46 (2,63) 2,92 118 0,004 0,55
Notd. n 65 de ani si peste = 74, n Sub 65 de ani = 46.
Sursa: Prelucrare proprie pe baza datelor simulate.
17,5 o

@ 15-
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& 12,97
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©

2 10-
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w 7,5-

i

S

[a]

N 1
25- : }
Sub 65 de ani 65 de ani si peste
Figura 7. Durata spitalizarii la cele doua grupe de varsta
Sursa: Prelucrare proprieA 777777777777777777777777777777777777 .
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3.5. Discutii

Relatia dintre clasa CURB-65 si complicatii este in acord cu studiul care a validat scorul
[2] si cu recomandarile ghidurilor de a folosi un instrument de evaluare a severitatii la internare
[1]. Durata mai mare a spitalizarii la varstnici poate fi explicata de comorbiditati si de

recuperarea functionala mai lenta [4].

Limitele studiului tin de designul retrospectiv (date lipsd, inregistrare neuniforma), de
lotul dintr-un singur centru si de faptul ca mortalitatea si reinterndrile dupa externare nu au fost
urmadrite.

3.6. Concluziile autorului

Tabelul 9. Sinteza rezultatelor In raport cu obiectivele

Obiectivul Rezultatul principal Interpretarea autorului

O1. Profilul pacientilor Varsta medie 66,9 ani; 61,7% au 65 Pneumonia internata este in primul rand o
de ani si peste boala a varstnicului

02. Comorbiditdtile Cea mai frecventd comorbiditate: Majoritatea pacientilor au cel putin o
hipertensiunea arteriald (33,3%) boald cronica

03. Severitatea si evolutia Complicatiile cresc de la clasa de risc CURB-65 la internare ajuta la
scazut la cea de risc crescut (p < identificarea pacientilor care trebuie
0,001) urmariti atent

O4. Durata spitalizarii 9,16 fatd de 7,46 zile la varstnici, Varstnicii au nevoie de planificarea din
respectiv la adultii sub 65 de ani timp a externarii

Sursa: Prelucrare proprie.
Pe baza rezultatelor, autorul considera utila notarea sistematica a scorului CURB-65 in
foaia de observatie la internare si reevaluarea pacientilor din clasele intermediara si crescuta in

primele 48 de ore, dupa protocolul sectiei.
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Concluzii _~ Concluziile sunt scurte, numerotate
A - “ sau sub forma de listd, derivate strict
din rezultate. Nu introduc informatii
noi i nu repeta discutia.

1. Majoritatea pacientilor internati cu pneumonie comunitard au 65 de ani si peste Ghid: [CeTE S et
X . L Rolul sectiunii

si cel putin o comorbiditate. 20/05/2026 10:00

2. Hipertensiunea arteriala este cea mai frecventa comorbiditate principala in

lotul studiat.

3. Proportia complicatiilor creste odata cu clasa de risc CURB-65 calculata la
internare.

4. Pacientii varstnici au o duratd a spitalizdrii mai mare decat adultii sub 65 de
ani.

Exemplu fictiv cu date simulate - Ai nevoie de ajutor cu lucrarea ta? licenta-disertatie-romania.com/contact 15


https://licenta-disertatie-romania.com/contact/
https://licenta-disertatie-romania.com/blog/concluzii-lucrare-licenta/
https://licenta-disertatie-romania.com/blog/concluzii-lucrare-licenta/

Bibliografie 7 /Referin;ele sunt numerotate in
A .

,,,,,,,,,,,,,,,,,,,,,,,,,,,,,,,,,,,,,, ordinea primei citdri (stil
Vancouver). Ghidul ATS/IDSA si
articolul lui Lim si colab. sunt surse
1. Metlay JP, Waterer GW, Long AC, Anzueto A, Brozek J, Crothers K, et al. g Susm generice,
inventate pentru acest exemplu. In

Diagnosis and treatment of adults with community-acquired pneumonia. An official o
lucrarea ta citezi doar surse reale,

clinical practice guideline of the American Thoracic Society and Infectious Diseases \;{erlif‘icati; )
Society of America. Am J Respir Crit Care Med. 2019;200(7):e45-67. 20/05/2026 10:00

2. Lim WS, van der Eerden MM, Laing R, Boersma WG, Karalus N, Town GI, et al.
Defining community acquired pneumonia severity on presentation to hospital: an
international derivation and validation study. Thorax. 2003;58(5):377-82.

3. Stanciu M, Rusu D. Pneumologie pentru studenti. Bucuresti: Editura Exemplu;
2021.

4. Tordache C, Neagu A, Toma R. Durata spitalizarii la varstnicii cu pneumonie
comunitard. Revista de Medicina Interna. 2022;19(2):33-40.
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Anexa 1. Fisa de colectare a datelor, . Fisa de colectare aratd ce date ai

7777777777777777777777777 “ extras din fiecare foaie de observatie.
Pune in anexa si avizul comisiei de

. < v . g etica.
1. Cod pacient (de exemplu P001), fara date de identificare. Ghid: licenta-disertatie-romania.co
Rolul sectiunii
2. Varsta (ani), sexul. 2005202031000
3. Comorbiditatea principala si celelalte boli cronice.
4. La internare: confuzie (da/nu), uree serica (mmol/l), frecventa respiratorie

(/min), TA sistolica si diastolica (mmHg).
5. Scorul CURB-65 calculat (0-5).

6. Complicatii pe durata internarii: insuficienta respiratorie acutd, revarsat

pleural, sepsis, altele.

7. Durata spitalizarii (zile).
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Bonus: acelasi paragraf, inainte si dupa corectare
A

Fragmentul de mai jos este scris intentionat cu greselile pe care le intdlnim des In

lucrarile de Medicina. Dedesubt este aceeasi idee dupa corectare.

VARIANTA INITIALA

perfect evolutia. Pneumonia e cea mai grava boala infectioasa din lume.

VARIANTA CORECTATA

nu permit generalizarea.

CE AM CORECTAT

Pacientul D.M. din salonul 3, internat pe 12.01.2024, avea CURB 4 si a facut complicatii.

Majoritatea pacientilor cu scor mare au facut complicatii, deci scorul CURB-65 prezice

in lotul studiat, proportia pacientilor cu complicatii a crescut de la clasa de risc scizut la
clasa de risc crescut, x%(2) = 16,78, p < 0,001 (Tabelul 7). Rezultatul este Tn acord cu studiul

de validare a scorului CURB-65 [2], dar designul retrospectiv si lotul dintr-un singur centru

1. Am eliminat initialele, salonul si data internarii: datele pacientilor se
anonimizeaza.

2. Am pus diacriticele (s, t cu virguld), obligatorii In lucrare.

3. Un caz izolat a fost Tnlocuit cu rezultatul pe tot lotul, cu testul statistic si

trimiterea la tabel.

4. »Prezice perfect” a devenit o formulare prudentd, insotita de limitele studiului.

5. Afirmatia exagerata fara sursa a fost eliminata; comparatia cu literatura are

trimitere Vancouver.

Vrei aceeasi corectare pentru lucrarea ta? licenta-disertatie-romania.com/contact
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~” Aceastd pagind nu face parte din
lucrare. Aratd cum se schimba un
paragraf la o corectare atenta:
aceeasi idee, scrisa clar, cu sursa si
1n stil academic.

Ghid: licenta-disertatie-romania.co
Rolul sectiunii

20/05/2026 10:00
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