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-Am studiat 44 cazuri de meningitd pneumococicd, dintre care 15
cazuri la copii (14 pacienti) si 29 cazuri la adulti (27 pacienti). Tulpinile
pneumococice au fost izolate din LCR in 40 cazuri si/sau hemoculturd in 8
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cazuri. Testarea sensibilititii la antibiotice s-a efectuat conform standardelor

internationale (testare difuzimetrica cu discuri si determinarea CMI). S-au
observat 27/44 (61,4%) pneumococi sensibili la penicilind (PSP) si 17/44
(38,5%) pneumococi rezistenti la penicilind (PRP) cu CMI >1 mg/l in 6
cazuri (13,6%). Toate tulpinile PRP cu CMI>1 mg/l au fost sensibile la
cefalosporine de gen.II. Tratamentul a fost stabilit conform antibiogramei i
a cuprins penicilina G si/sau cefalosporine gen.III si/sau cloramfenicol
si/sau rifampicina. Durata medie de tratament a fost de 10 zile la meningita
cu PSP si 14 zile la cea cu PRP. Mortalitatea a fost comparabila la cele 2
Joturi: 4/17 (23,5%) la PRP si 6/27 (22,2%) PSP. S-a observat o asociere
mai frecventa a meningitei cu PRP cu oita acutd medie 5/17 (29,4%) fata de
cea cu PSP 5/27 (18,5%) cazuri. Tratamentul anterior cu penicilina in
ultimele 3 luni, este mai frecvent asociat cu meningita PRP 5/17 (29,4%)

fata de cea cu PSP 2/27 (7,4%).



