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Studiul retrospectiv a fost efectuat pe un lot de 40 de bolnavi adulti ¢y
meningoencefalitid tuberculoasa, internafi in Spitalul de Boli Infectioase
Colentina in perioada 1991-1995. Au fost studiati factorii care ar fi putut
influenta evolutia nefavorabila a bolii. Bolnavii au fost Tmpartiti in dous
loturi comparative: lotul A-pacienti decedati in spital=12 (30%) si lotul B-
pacienti cu evolutie clinicd favorabild (ameliorati/vindecati). Diagnosticul
de meningoencefalitd tuberculoasd a fost pus prin metode nespecifice:
context epidemiologic, examen clinic, examen citochimic al LCR, IDR
PPD si coexistenta tuberculozei pulmonare.

FACTORII CARE AU INFLUENTAT EVOLUTIA BOLI

LOTUL A LOTUL B
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favorabild)
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100%>25 ani
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ani

52%<25 ani

péna la diagnostic
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Prezenta comei 75% 30%
la internare ]
Coexistenta 50% 30%
tuberculozei
pulmonare I
Etilism cronic 80% 30%
Durata bolii 22 zile 11,5 zile
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Din date'e pre%entate m'ai Sus s pOt,deSPrinde urmétoarele concluzji:
a) un rol impor.teint n eVOl“t'avnef:avorablli, spre exitus, al bolnavilor cy
meningoencefahta tubefculo.a§a il _au: vérsta finaintats, coexistenta
tuberculoze! pu!nl_onare 318 etlhsmulU} cronic i prezenta comei la internare;
b) factorul desn;w, care 1t3ﬂ}1enteaZ§ major prognosticul bolnavului, este
durata evolutiei bolii pand la diagnosticare si pind la instituirea
tratamentului etiologic.



