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Les meningites aigues fonnent un chapitre different d'important de la 
pathologie infectieuse parce qu'elles surviennent en pratique avec une 
frecvence assez grande, mettant des problemes difficiles de diagnostique et 
ayant, generalement une evolution severe, quoique impose une therapie 
precoce, parfaittement adapte a !'agent etiologique. Ont ete pris en etude 
tous les cas de meningite aigue intemes dans la section des maladies 
infectieuses a l'Hopital du Departement Covasna sur une periode de cinq 
ans, 1.01.1989 - 31.12.1994. Les aspects clinico-biologique et 
epidemiologiqueont ete varies, J'etude de LCR restant le seul parametre 
valoreux et obligatoire, pour soutenu du diagnostique de l'infection 
meningeale et !'etiologie de celui-ci. eage du nourrison, sex masculin, les 
tares biologique, ont constitue des facteurs favorisants a l'apparition et 
l'evolution, graviement de l'infection meningeale . .Cevolution a ete favorable 
tous les fois le diagnostique a ete precoce et l'intervention therapeutique, 
energique et vise. 
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.În perio~da. 198~-1994, au fost internaţi în Clinica de Boli 
l~fecţJOase-Pediatne Craiova, 56 cazuri cu meningite purulente Ia sugari, 
dmtre care 7 (12,5%) la nou născut, 49 (87,5%) Ia sugar. Din numărul total 
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de cazuri, 3 (5,3%) au fost meningite recidivante, 3 (5,3%) au evoluat în 
cadrul unei septicen:ii, .iar 2 (~,2:~) au evoluat ca infecţie mixtă (granulie cu 
meningită purulenta ŞI memngtta cu salmonella Tiphy + Proteus). Boli 
asociate au fost prezente ~n 32 cazuri (56, 1 %). Etiologia a fost precizată în 
21 cazuri (36,8%): menmgococ 17,8%, pneumococ 8,9%, bacili Gram­
negativi 10,7%. Cele 3 meningite recidivante (5,3%) au fost cu bacili Gram­
negativi. Semne de gravitate la internare: comă, sindwm convulsivant 
sindrom encefalitic, au fost prezente în 40 cazuri (71,4%). Tratamentul c~ 
antibiotic, anterior intemării, a fost administrat în 44 cazuri (77, 1 %). 
Tratamentul aplicat în clinică, monoterapie, 1 O cazuri (17 ,5% ), asociat 46 
cazuri (71,9%), 11 decese (19,2%), sechelari 4 cazuri (7%): - retard psiho­
motor, cecitate, abces cerebral, paralizie de nerv motor, epilepsie. Sunt 
analizati factorii de risc şi prognostic. 
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Dans la periode 1985-1994, ont ete hospitalises dans Clinique de 
Maladies lnfectieuses-Pediatrie Craiova, 56 cas avec des meningites 
purulentes chez les nourrissons parmi lesquelles 7 cas (12,5%) chez le 
nouveau - ne et 49 (87,5%) chez le nourrisson. De touts les 56 cas, 3 cas 
(5,3%) ont ete des meningites recidivantes, 3 cas (5,3%) ont evolue au cours 
d'une septicemie et 2 cas (4,2%) ont evolue comme infection mixte 
(tuberculose pulmonaire et meningite purulente et le 2eme cas meningite 
avec Salmonella Tiphy et Proteus). Les maladies associees ont ete dans 32 
cas (56,1%). I.:etiologie a ete preecisee dans 21 cas (36,8%): meningocoque 
17,8%, pneumocoque 8,9%, bacil Gram-negatif 10,7%. Les 3 cas de 
meningites recidivantes (5,3%) ont ete avec des baciles Gram-negatif. Les 
signes de gravite au debut: le coma, le syndrom convulsivant, le syndrom 
encephalitique ont ete trouves dans 40 cas (71,4%). Le traitement 
antibiotique avant l'hospital isation a ete administre dans 44 cas (77, 1% ). Le 
traitement applique dans la clinique a ete: monotherapie 10 cas (17,5%), 
associe 46 cas (80,7%). La corticotherapie a ete associe dans 32 cas 
(56,1%). I.:evolution favorable dans 41 cas (71,9%), decedes 11 cas (19,2%), 
sequelles 4 cas (7%) - retard psiho-moteur, cecite, abces cerebral, p~ralisie 
de nerf moteur, epilepsie. On analise les facteurs de risque et prognosttque. 
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