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Between 1.01.1989-1.04.1995, 2448 of tuberculous infections ha ve , 
been diagnosticated, at lllV seronegative patients, in the Clinic of lnfectious 
and Tropical Diseases "Dr.V.Babeş". Ofthe 2448 tuberculous, 84 (3,43%) 
were tuberculous meningitis (TBM). There were 30 episodes of TBM in 
children (35,71 %) and 54 (64,29%) in adults. Only 19 patients (22, 16%) had 
TB known contact and/or tuberculosis in their history. The incidence of 
TBM was much higher among preschool children and in full activity adults. 
The diagnosis of TBM was based on epidemiological and clinica! features 
with one of the following: detection of acid-fast bacilli (AFB) in stained 
smears of cerebrospinal fluid (CFS) in 26 cases (30,95%); AFB in stained 
smears of CFS and specific chemi cal changes of CFS in 20 cases (22,80% ); 
AFB in stained smears of CFS and positive CFS culture in 1 7 cases 
(20,24%); and 33 cases (39,29%) with epidemiological and clinica! features 
associated with other sites of tuberculous infection and small lymfocites in 
smears of CFS. In addition 3 cases of positive CFS eul ture were included in 
our analysis. Serologie diagnosis tuberculosis by ELISA was often positive 
in patients with many manifestations of tuberculosis and limited in patients 
with extrapulmonary tuberculosis. 92,54% of patients with TBM were 
recovered and some of them had to be sent to the TB services to continue 
the specific treatment. 
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Au fost studiate 137 cazuri de meningită tuberculoasă internate în 
Cli~ica de ~oii Infecţioase Iaşi în perioada 1985-1994. Grupa de vârstă cea 
ma1 af~~tată a fost 17-25 ani (24 c) apoi 41-50 ani (23 c) şi 2-5 ani (21 c). 
RepartiţJa pe sexe a arătat predominanţa sexului m·asculin în proporţie de 
58,1~% (84 c), faţă de sexul feminin (40,88%- 56 c). Repartiţia pe medii de 
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ovenienţă a relevat predominanţa cazurilor provenite din mediul 1 pr . . 1 ~ ~ rura 
(60,59%). Repart1!1a~ ~nua a a a~atat o creştere constantă a numărului de 
cazuri, din 1985 pana m 1994. S1mptomele de debut au fost reprezentate în 
ordinea frecvenţei de: febră (cu valori de 38-39°C: 79,5%), astenie (53,28%) 
şi cefalee ( 48, 17% ). Si_ndromul de contrac~ură meningiană a fost prezent la 

101 cazuri (73,72%) ŞI de HIC (53,28%) Jar coma prezentă Ia 37,78% din 
cazuri. La copil, meningita tuberculoasă a fost însoţită în majoritatea 
cazurilor de atingeri ale nervilor cranieni, fiind precedată în toate cazurile de 

0 tuberculoză extensivă netratată. La adult ca fenomene atipice s-a întâlnit: 
febra prelungită şi predominanţa polimorfonuclearelor în LCR. Paraclinic, 
examenul LCR a fost clar (70 c - 51,09%), xantocrom (42 c - 30,65%) şi 
tulbure (25 c - 18,24% ). Pleiocitoza la internare a variat între 10-200 
elemente/mmc - 44,52%; 200-300 (14,59%) şi peste 300 elemente/mmc 
( 42,5% ). Limfocitoza a predominat majoritatea cazurilor, având Iimfocitoză 
80-100% (64,32%), proteinorahia a variat între 0,4-0,8 g/1 (30,6%), 0,8-1,0 
g/1 (23,35%) şi peste 1 g/1 (45,97%). Glicorahia a fost scăzută 0,2-0,3 g/1 
(37,95%), clorurorahia a fost scăzută în majoritatea cazurilor 5,0-5,6 g/1 
(14,5%), 5,6- 6,0 g/1 {20,44%) şi 6,1-6,7 g/1 (14,5%), 5,6-6,0 g/1 (20,44%) şi 
6,1-6,7 g/1 (34,49%). Examenul bacteriologie al LCR a relevat prezenţa 
B.Koch în cultură în 28,94% iar la examenul direct şi cultură în 11,6%. 
Tratamentul etiologie a fost efectuat cu antituberculostatice în triplă 

asociere (până în 1991) iar după 1991 cu cvadruplă asociere: în regim 7/7. În 
unele cazuri s-a asociat şi corticoterapia. Sechelele neurologice s-au 
manifestat prin: cecitate {0,7%), paraplegie (0,5%), hemiplegie (5,1%) şi 
hidrocefalie {3,6%). Hepatopatia rifampicinică a fost întâlnită la 21 cazuri 
(15,3%). Evoluţia sub tratament a fost favorabilă în 61,76% cazuri. S-au 
înregistrat 28 decese (letalitatea 20,43%) cu predominanţă la extremele de 
vârstă. 
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Nous avons fait une etude sur 137 cas des meningites tuberculeuses 
hospita1ises dans notre clinique dans une periode de dix annes (1985-1994) 
et nous avons constate une augmentation constante de nombre des cas entre 
l985 et 1994 (avec un pic eleve en 1994). La repartition des cas par tranche 
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