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. Pe o.perioadă de 8 ani au fost confinnate 20 de cazuri cu meningită 
TBC, prin izolarea BK din LCR (6 cazuri la copii şi 14 ca~uri la a~ulţi). 
Pentru adulţi, au fost declarate în această perioadă 36 cazun cu menmgită 
TBC (ceea ce înseamnă că 61,1 o/o din cazuri au fost diagnosticate doar pe 
criterii clinice). Pe lotul de adulţi, 5 bolnavi au decedat (13,8%) din care 4 
au fost confinnaţi bacteriologie. Mortalitatea sA-a corelat cu prezenţa comei, 
întârzierea aplicării tratamentului specific. In 2 cazuri s-a administrat 
cortizon anterior tratamentului specific. Un caz a decedat prin hemoragie 
digestivă superioară (probabil ca o complicaţie a corticoterapiei). Toţi 
bolnavii decedaţi au fost din mediul rural. Sunt analizate particularităţi 
clinice şi evolutive ale meningitelor TBC confinnate bacteriologie sau/şi 
clinic, comparativ cu alte tipuri de meningită. 
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In a four years period 20 cases with tuberculous meningitis, by 
isolating BK from CSF (6 cases at children and 14 cases at adults). For 
adults there were 36 cases with tuberculous meningitis declared in this 
period (this means that 61,1 o/o of cases were diagnosed only by clinica! 
criteria). In the lot of adults 5 patients died (13,8%), 4 of them being 
bacteriological confinned. The mortality was correlated with coma, the 
delay in applying the specific treatment. In 2 cases it was administrated 
cortisone before the specific treatment. One case died because of a 
superior digestive hemorrhage (probably as a complication of 
corticotherapy). Ali the patients that died were from the country. There 
are analised clinica! and developing characteristics of tubercu]ous 
meningitis, bacteriological confirmed or/and clinical incomparison with 
other types of meningitis. 
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