
sequelae including cranial nerve abnormalities, paralysis, attaxia. There 
were 4 patients with brain abscess, 2 of them had cronic otitis media and one 
case with head injury, suggesting that the abscess predated the meningitis. 
The frequency of predisposing factors was significantly higher among 
patients with lethal evolution (70%). In 10 cases (43,4%) no pathogen was 
identified, the most common pathogen was Str. Pneumoniae (5%), than 
N.Meningitidis (4) where as Staf. Aureus, Str. ~-hemolytic, Bac. Gram neg., 
caused 1 to 2 episodes each (Organisms are seen on Gram stains of 
centrifuged CSF samples and on positive bacterial culture results). Coma on 
admission was a significant risk for death (<0,001). AII patients had 
elevated proteine levels (> 132 mg%) but hypoglycorrachia was inconstant; 
an important hypoclorurorachia was seen in the cases with brain abscess. A 
Jess of cell counts appeared although the patientd died. The overall mortality 
of bacterial meningitis 12% was relatively stable in those 6 years that we 
have reviewed. 
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În teritoriul judeţului Dolj meningita a fost semnalată sub formă de 
cazuri sporadice cu incidenţă mai mare în lunile trimestrului 1 şi IV pentru 
meningita bacteriană (M.B.) şi distribuite relativ uniform pe tot parcursul 
anului pentru meningita virală (M.V.) (excepţie 1994 în care a apărut un 
maxim al incidenţei totale în trimestrele III şi IV). În timp ce pentru M.V. 
există o creştere constantă a incidenţei totale, atingând un vârf în 1994, 
pentru M.B. există o scădere constantă, ajungând la O în 1993 şi doar 5 
cazuri la copii în 1994. Cauza evoluţiei M.B. sub acest aspect considerăm a 
fi folosirea de antibiotice cu spectru larg nou intrate în ţară după 1990 şi 
folosite în acele afcţiuni bacteriene ce preced de regulă meningi!_a bacteriană 
şi tratate încă de la nivelul dispensarelor medicale teritoriale. In paralel se 
constată şi o scădere a meningitei meningococice. Din analiza incidenţei 
specifice pe grupe de vârstă se constată o afectare mai mare a grupelor până 
la 15 ani faţă de restul populaţiei de aproximativ l O ori atât la M.B. cât şi la 
M.V. De asemeni se constată că M.V. afectează mai mult copiii în urban 
(10-14 ani) şi mai mult populaţia adultă din rural, în timp ce M.B. atinge 
mai mult populaţia urbană decât cea rurală la toate grupele de vârstă. 
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