
35,9% la TMP-SMZ şi 44,5% la sulfamidă. Determinarea CMI-ului Ia 
penicilină pentru 53 tulpini izolate în anii 1989-1994 a pus în evidenţă patru 
tulpini moderat rezistente (CMI=O,I mcg/ml). 

Dintre cele 11 O tulpini de Str. pneumonie au fost rezistente 3,6% la 
tetraciclină, 2, 7% la cloramfenicol şi 34,5% Ia trimetoprim-sulfametoxazol. 
Jncidenţa rezistenţei tulpini lor de H.influenzae ( 44) a fost de 29,5% Ia 
ampicilină, de 13,6% Ia cefalotin, 38,6% Ia TMP-SMZ şi de numai 2,3% Ia 
cloramfenicol. Staphylococcus aureus (47 tulpini) este rezistent 87,2% la 
penicilină, 21,2% la eritromicină şi 4,25% la cloramfenicol şi gentamicină. 
Rezistenţa pentru Enterobacteriaceae sp. (26) a fost mare: de 76,9% la 
ampicilină, de 53,8% Ia cloramfenicol şi de 46,1% la TMP-SMZ. Coc ii 
Gram-pozitivi, alţii decât Str. pneumoniae şi S.aureus au arătat o rezistenţă 
la penicilină la 33,3% dintre tulpini, de 22,2% la cefalotin, de 16,6% Ia 
cloramfenicol şi de 66,6% la TMP-SMZ. 

Se compară datele obţinute pentru tulpinile izolate din LCR, cu 
excepţia N.meningitidis, cu cele obţinute pentru izolatele din celelalte 
prelevate clinice. 

SOME ASPECTS OF THE ANTIBIOTIC-RESIST ANCE OF 
BACTERIAL STRAINS FROM MENINGITIS (1985-1994) 

Olga Dorobăţ, Emilia Romanof 

Clinic of lnfectious and Tropical Diseases, 
University ofMedicine and Pharmacy, Bucharest 

The work presents the antibiotic resistance of 564 bacterial strains 
isolated from CSF. Ali N.meningitidis (314 strains) were sensible to 
penicillin (10 U.I.), 1,3% were resistant to tetracycline and rifampin, 35,9% 
to TMP-SMZ and 44,5% to sulfonamide. Determination of MIC to penicillin 
for 53 N.meningitidis strains isolated between 1989-1994 identifies faur 
strains were relatively resistant (MIC=O, 1 mcg/ml). 

From Str.pneumoniae (1 1 O strains) 3,6% were resistant to penicillin, 
2,7% to chloramphenicol, 13,6% to tetracycline and 34,5% to TMP-SMZ. 
The incidence of the H.influenzae ( 44 strains) resistant to ampicillin was 
29,5%, to cefalothin 13,6%, 38,6% to TMP-SMZ and only 2,3% to 
chloramphenicol. Staphylococcus aureus (47 strains) as resistant 87,2% to 
penicillin, 21,2% to erythromicin and 4,25% to chloramphenicol and 
gentamicin. Resistance for Enterobacteriaceae sp. (26) was great: 76,9% to 
ampicillin, 53,8% to chloramphenicol and 46,1% to TMP-SMZ. 
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Gr _ ·ti·ve cocci other then Str.pneumoniae and S.aureus show 
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chloramphenicol 16,6% and to ~i~ethoprim-su~famethoxazol . 66,6 Yo. 
Excepting N .meningitidis strains the mctdence of r.est~tance fo~ strams from 
CSF is compared with the resistance for ali the strams tsolated m laboratory. 

TRECUT ŞI PREZENT PRIVINJ? ~TIOPATOGENIA ŞI 
ANATOMIA PATOLOGICA IN SINDROMUL 

WATERHOUSE-FRIDERICHSEN (WF) 

MAngelescu, Gh. Marinescu Dinisvor, Inimioara Cojocaru 

Clinica de Boli Infecţioase; Clinica Neurologică, 
Universitatea de Medicină şi Farmacie, Bucureşti 

Sindromul WF, descris la începutul secolului XX în meningococemia 
supraacută cu/sau rară meningită fulminantă, a fost atribuit, până în 1960 
unei insuficienţe acute suprarenale. În acest sens pledează colecţia de 
imagini clinice şi histopatologice rezultată din cercetările lui Gh.Marinescu 
Dinisvor. După 1960, sindromul WF a fost atribuit coagulării diseminate 
intravasculare acute (CND) cu interesare majoră şi a glandelor suprarenale. 
Indiferent de mecanismele fiziopatologice, probabil intricate, autorii 
demonstrează pe cazuistică recentă rolul benefic al heparinizării precoce şi 
masive, care, alături de antibiotice şi deşocare pot modifica prognosticul 
infaust al sindromului WF, nu numai în infecţia meningococică dar şi în alte 
septicemii grave cu stafilococ, pneumococ şi bacili gramnegativi aerobi. 

PASSE ET PRESENT APROPOS DE CANATOMIE 
PATHOLOGIQUE DANS LE SYNDROME WATERHOUSE­

FRIDERICHSEN (WF) 

MAngelescu,Gb.Marinescu Dinisvor,Inimioara Cojocaru 

Clinique des Maladies Infectieuses; Climique de Neurologic, 
Universite de Medecine et Pharmacie, Bucharest 

Le syndrome WF, decrit au debut du XX-eme siecle du cours de la 
Meningococemie suraigue avec au sans meningite fulminante a ete attribue 
ju~~u'en 1960? a une insuffisance aigue surrenalinne. La coll~ction d'image~ 
cl~n~ques et htstopathologiques resultates des recherches de Gh.Marinescu 
Dtmsvor plaide dans ce sens. Apres 1960, le syndrome WF a ete attribue a 
la coagulation diseminee intravasculaire aigue (CND), avec ]'affectation 
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