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Au fost studiate 1 00 cazuri de meningită purulentă la adu !ţi intemaţi 
în perioada 1990-1994 în Clinica de Boli Infecţioase Iaşi. Forma de debut 
acută a fost observată în majoritatea cazurilor (86%), durata medie de 
spitalizare (între 1 O şi 20 zile) în 59% din cazuri, 34% necesitând o 
spitalizare mai lungă de 20 zile. 31% din cazuri prezentau la internare comă 
12%, convulsii 1 0%, para! izii ale nervilor cranieni (IU, Vlll). Dintre 
afectiunile asociate se remarcă cele din sfera ORL (mastoidită şi otită în 
7%)~ afecţiunile hepatice în 10%, splenectomia în 2% din cazuri. 
Diagnosticul etiologie a fost stabilit în 47% din cazuri prin examen direct, 
cultură, în rest diagnosticul a fost fără etiologie precizată şi stabilit pe baza 
reacţiei inflamatorii din LCR şi a modificărilor biochimice. Etiologia a fost 
dominată de pneumococ (26%), urmată de meningococ şi stafilococ (8%), 
BGN (3%) şi 1 caz de streptococ alfa. Antibioterapia de primă intenţie a 
vizat etiologia pneumococică asociind penicilina şi cloramfenicolul în 79% 
din cazuri. În puţine cazuri a fost necesară remanierea acesteia după 
obţinerea antibiogramei. În 31% cazuri s-a administrat şi corticoterapie 
precoce şi de scurtă durată, asociată terapiei de reechilibrare biochimică şi 
de terapie intensivă. Din cele 22 decese (12%), 7 au survenit în primele 24 
ore de la internare şi restul cazurilor în următoarele 5 zile. În cele 53% din 
cazuri fără etiologie precizată, considerăm că pneumococul este getmenul 
dominant deoarece anterior internării, bolnavii au fost trataţi cu penicilină 
dar în doze şi durată insuficientă. 
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. . :-rous avons fait une etude sur 100 cas des meningites purulentes 
pnm1t_1ves chez les patients adults hospitalises dans la Clinique des Maladies 
lnfectieu~e d~s ~ne periode de cinq annes (1990-1994). La repartition par 
tranche da~e m,d19ue une predominance des casa l'age > 50 ans (69%). Le 
sex masculine etatt preponderent interesse (69%), la plus part des malades 
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etaient en provenance de milieu rural. La mortalite etait de 22%. Le debut 
etait brutal dans la plus part des cas (86%) avec un temps moyenne 
d'hospitalisation de 1 0-20 jours. A l'admission a l'hopital 10% cas avaient 
des convulsions. 31% coma et paralysies des nerfs craniene (III, VIII). Les 
affections associees sont: infections ORL mal soignee, immunodepresion an 
sens large (ethylisme, splenectomie anatomique ou fonctionelle, 
hepatopaties). Le diagnostic etiologique a ete etablie ( 47% as) par examen 
direct, culture et reactions immunologiques. Le pneumocoque etait )'agent 
predominant implique (26%) suivi par meningocoque et staphylocoque 
(8%), BGN (3%) et streptocoque alfa hemolytique (1 cas). En 53% cas le 
diagnostic a repose sur les modifications inflammatoires et biochimique du 
LCR. Le traitement antibiotique de premiere intention eiait precoce et en 
double association (79%) et puis ajustait conforme l'antibiograme (double 
ou monotherapie). La corticotherapie a etait associer precoce et de court 
duree en 31% cas de meme que le therapie intensive et de reechilibration 
biochimique. Nous avons enregistre 22 deceses (7 en premier 24 heures des 
l'admission, 15 cas apres 5 jours de traitement); le pneumocoque etait 
responsable de 6% d'entres elles suivi par le meningocoque (2%). 
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În Clinica de Boli Infecţioase Cluj în perioada 1988-1994, s-au internat 
401 bolnavi, cărora li s-a stabilit diagnosticul de meningită bacteriană; dintre 
acestea 153 cazuri (38, 15%) au survenit la adulţi. Folosind examenul 
bacteriologie al LCR-ului, în 79 cazuri (51,66%) s-a izolat agentul bacterian 
implicat, 74 cazuri (48,34%) rămânând de etiologie neprecizată. Comparând 
rezultatele cazurilor cu etiologie precizată cu concluziile unor lucrări anterioare 
se constată apariţia unor modificări în spectrul etiologie implicat: a) prevalent 
izolat este pneumococul (53 cazuri -34%), numărul cazurilor de meningită 
meningococică (15 cazuri -9,8%) fiind în scădere; b) a crescut numărul cazurilor 
de etiologie mixtă (6 cazuri) cu asocieri bacteriene deosebite: pneumococ + 
B.Koch (3 cazuri), Stafilococ aureu hemolitic+Proteus (2 cazuri), într-un caz 
fiind izolat Proteus+Piocianic+Candida; c) în 2 cazuri s-au izolat Acynetobacter 
şi Nocardia. S-au înregistrat 20 de decese (13,07% din totalul cazurilor 
analizate), 10 de etiologie neprecizată, 7 pneumococice şi 2 meningococice, într­
un caz etiologia fiind mixtă: Stafilococ aureu hemolitic+Proteus. Decesele au 
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