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L·Hac:mopbilus inOuc:ODe est responsable d'infections graves chez le 
noum.~n. U5 meningues i 8. de PfeiJicr ont UDe prtvalence de 15/100000 enfants 
cn FDnce avcc un 1.1ux de monalile inferieur ă 5% mais pr~ de 15% de sequelles 
nc:urolog1ques el sc:n.~riellcs. 

Ce son1 les soucbes capsulees (typablcs) et paniculieremenlle strotype b 
qu• son1 rcsponsables des manifcst.'llions invasivcs (meningitcs et epiglottites) alo~ 
quc les 1nfccuons neonatales.. les localisations ORL et ost~aniculaires sonl le fait 
de souches non typables. 

En une annee, le laboratolfC de microbiologie de notre HOpital P~iatrique a 
JSOle 1~ souches d'Hacmophilus inJluenz.ae (fJ7 non strotypables et 29 capsulees); U 
mtrungites ont ete ob&ervtes en UD an (strotype 1 b)- La resistance par production de 
Bct:.Uacwnasc a ele obselv6e pour 10% des soucbes non strotypables et che:z 31% des 
soucbes capsulees. La SCDSibilite reste ronstante aux AminaWlc:s, aux ctphalosporines 
de troisitme generation (C3G) el i l,a.ssocialion AMOXI- CILLINE-ACIDE 
O.A vt.TL\NIQUE-

La rolonisation precoce des nourrissons, l'llbsence dimmunile naturelle el 
le nsque de meningile pouvant entralner des stquelles neurologiques incitent ă 
promouvoir la vaa:inalion donll'efficacite a ett dtmontrte. 

UNELE ASPECTE CUNICE ŞI EPIDEMIOWGICE ALE 
HIMENOLEPIDOZEI 
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Hunenolepidoza In ultimii ani a lnreptrat o ~tere numerici. Aceasta 
parazitoz.l este cauzaiJ de doua specii de catode: Hymenolepis oana ~i Hymenolepis 
dimilluaa. Prima (nanay este UD catod spocific uman, monoxen. belmmţii tnaturi 

38 



kx.:alJUDdu« III iJcoD., iar a doua apcdc (cl.diUaata). ale a f*Ui1 ~ 
Ambc:Je specii a a foat JeiDD&late CI pan.znozc rare., pcatna CI III prc:zan.a le~ 
frecvent. Dcoarc:cc In literaturi IUDI pu\JDC comUDdri care &rateaza ac.catl 
probleml.. DC-am propus llslDtetiDm obicn'a\iik .ao.trc priviM IWDcaolcpldoza. 
La bolnavii intcruati am urmlrit ewlu\il diiUcl, efiacD\I.aca.oddor de diapoabc 
ctiolopc şi eficacitatea tratamentului. 

lntre anii 1982-1992. la ServiQul c:liDk de boli pcam.rc. u loat illlcoaţj 
909 de bolnavi, avind inleqie cu H. nana sau H. dimiData. 

Dintre cei 909 de bonavi 61,79% aa 1o1t rcprc:zeawe de faDci, iar 3&,.21% 
de barbati. 91,18% au provenit din media! vrban, iar 8,.82% cWIIDCIItial nn1. Oiatre 
cei internaţi 16,44% au avut o inleqie caUDtl de Hymeaolcpis una. 79119% ca 
Hymenolepis diminuta ~i 4,47% au avut o illfcqie mixU. S0,67% a CIZIIrilor u ant 

o etate Intre ~18 ani. Dintre semnele di.nic.e subicctiYe t-aa pit., III ordiDca 
frecven\ei: inapetenta, dureri abdominale spontaDC difuze., geţuri, adjnamie, cefalee, 
meteorism, balonări, ameţeli şi o swc de apta\ic. Pe lin~ durerile abdollliJaalc 
semnalate la palparea abdomenului, relevam semnele alcrpce şi talbararca 
tranzitului intestinal Copiii au devenit cap~i, DCI.inqtiţi. ncateDţi.. Diapostiaal 
etiologie s-a realizat prin evidenţicrea ou1lor din materiile fecale., prm metoda 
Willis-Hung. Pentru tratament s-a atiliz2t., cu o eficien\1 de 78% Yomcsaa saa 
Niclosamid (Radewerm), combinat cu dc:coct din llm1n\1 de dovk:ac. pre~tit dupa 
metoda prof. V. Nitzulescu. Metoda combinata (trei zile Radewerm ~trei zile dc:c:oa 
din samânţa de dovleac) a avut o eficacitate bWLl. La ad~ peste 90% a camrilor, 
s-au vindecat dupa un ciclu de tratament, iar la copii am rctqit III 7S% sl-i viDdedm 
dupa primul cidu de tratament. A fost nec::aar d rccurp la al doilea cicla de 
tratament la 25% din copii şi la 10% din adulţi. 
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S-au studlat 81 copii de virstllntrc 6 hmi-5 ani, diJl CIR 6S ca -"boala HIV 
simptomatici" 'i 18 cu "boala HJV avusatl" intcn.aţi III Clinica 1 de Boli ~ 
In perioada manie 1990-iulie 1992. 

Obiectivele studiului au fost de ordin~ 1.i dillic. A rciqit el 
54% din copiii inlecuţi HIV enu IWcuţi III 19891-i 1990. ContamiDarea cu HIV a 
prevalat la copiii instituţionaliDţi '1 polispitalizap III IUl.itl\i sanitare dia Jade\ul 
Mlll"q. Bolnavii au flcut panc din urmltoardc IJ"VPC de risc Wastill& .".mumc 
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