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La meningite purulente represente par l'evolution dramatique a rapide 
et aussi par la frequence et la gravite des sequelles neuro-psichiques, 
therapeutiques et qui tiennent de !'anatomie histopatologique des cas 
examines, nous avons essaye de surprendre quelles sont les relationsqui 
existent entre la forme clinique, la rapiditede l'evolution le terrain sur lequel 
evoluent et les aspects qui tiennent de !'anatomie histopatologique. '[etude a 
ete effectue sur vingt cas decedes a cause de la meningite bacterienne aigue 
dans le Clinique de Maladies Infectieuses de Craiova pendant la periode 
1980-1995, la plupart etant des nourrissons (entre 2 et 12 mois) mais aussi 
de jeunes et des adultes. Plus de 50% provenaient du mi1ieu rural, 55% 
appartenanent au sexe feminin, l'age le plus affecte etant entre 6-12 mois, en 
reucontrant des cas sporadiques aux adultes. 54,88% cas ont reste sans 
etiologie determinee; chez 23% a ete diagnostique le meningocoque, 18% 
pneumocoque, 10% stafilocoque, a ete isolee et 0,46% le colibacille et 
salmonella. Pour tous les cas decedes on a constate ou point de vue 
histologique une congestion accentue des meninges et de la substance 
nerveuse, un edeme inflammatoire, des aspects d'endotelite, et des 
infiltrations neutrophile perivasculaire mois aussi diffuses en baile. Les 
meningites secundaires a certains foyers d'infection out presente d'exudate 
purulent relativement localise. 
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Am studiat 44 cazuri de meningită pneumococică, dintre care 15 
cazuri la copii ( 14 pacienţi) şi 29 cazuri la adulţi (27 pacienţi). Tulpinile 
pneumococice au fost izolate din LCR în 40 cazuri şi/sau hemocultură în 8 
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