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U radu su prikazani bolesnici liječeni od seroznog me­
ningitisa u Medicinskom centru u Slavonskoj Požegi tokom 
1988. godine. Obzirom na broj bolesnika (217), može se reći 
da se radilo o epidemiji te bolesti. Najviše oboljelih javljalo 
se za vrijeme ljetnih mjeseci. Pretežno su bili mlađe životne 
dobi, a po spolu su podjednako zastupljeni. Većinom su ima­
li blažu ili srednje tešku kliničku sliku bolesti. U određenog

broja bolesnika učinjene su virusološke pretrage i izolirani 
su enterovirusi. Jedan bolesnik je imao meningitis zajedno 
sa parotitisom, a jedan sa herpes zosterom. Na osnovi klinič­
ke slike, sezone javljanja i seroloških pretraga, može se 
smatrati da je kod svih ostalih meningitis bio uzrokovan en- 
terovirusima.

Ključne riječi: meningitis, virusni

Tokom 1988. godine u Službi za infektivne bolesti uveli­
ko se povećao dolazak bolesnika sa izraženim meningitič- 
kim trijasom. Klinička slika i laboratorijski nalazi odgova­
rali su seroznom meningitisu. Kako je broj bolesnika sa 
ovom bolesti znatno premašivao uobičajeni godišnji pro­
sjek, odlučili smo da ih detaljnije obradimo.

BOLESNICI I METODE

Obrađeni su bolesnici sa seroznim meningitisom hospi­
talizirani tokom 1988. godine. Dijagnoza je postavljana na 
osnovi anamneze, kliničke slike, pretrage likvora (brojanje 
stanica i biokemijske pretrage glukoze, proteina i klorida) i 
rutinskih laboratorijskih pretraga (SE i krvne slike). Boles­
nici su promatrani po mjesecima javljanja, starosti, spolu, 
težini bolesti i komplikacijama. Obzirom na godine staros­
ti, razvrstani su u desetgodišnja razdoblja, a prema težini 
bolesti podijeljeni su na lake, srednje teške i teške bolesni­
ke. U skupinu lakih bolesnika svrstani su oni kojima su 
simptomi bolesti regredirali nakon 3 dana boravka na odje­
lu. U skupinu srednje teških su svrstani oni sa izraženim 
simptomima do 7 dana boravka na odjelu.

U svrhu etiološke dijagnoze vršene su serološke pretra­
ge (RVK na viruse CNS-a i aglutinacija na leptospire). U 
reprezentativnom uzorku od deset bolesnika vršena je izo­
lacija virusa iz likvora i stolice. Uz to su akutni i rekonvales- 
centni serumi tih bolesnika ispitani na prisustvo neutralizi- 
rajućih antitijela prema virusu koji je izoliran.

REZULTATI

Hospitalizirano je 217 bolesnika sa seroznim meningiti­
som. Prva dva bolesnika su se javila u mjesecu veljači. Na­
kon pauze od 4 mjeseca nastavili su se javljati bolesnici sa 
seroznim meningitisom. Najviše ih je bilo hospitalizirano u 
mjesecu kolovozu — 89 (39,6%). U srpnju, rujnu, listopadu i 
studenom broj hospitaliziranih bolesnika se kretao između 
20 i 38, (grafikon 1).

Gledajući po godinama starosti, najveći dio bolesnika je 
bio u dobi do 40 godina (94,7%). Najmlađi bolesnik je imao
7 mjeseci, a najstariji 66 godina. U dobi do 10 godina bilo ih 
je 65, od 11 do 20 godina 60, od 21 do 30 godina 56 i u dobi 
od 30 do 40 godina 24 bolesnika. Iznad 40 godina bilo je 12 
bolesnika (tablica 1).

Po spolu su bili ravnomjerno raspoređeni, 112 muških i 
105 ženskih bolesnika.

Sto se tiče težine bolesti, najviše je bilo srednje teških: 
144 (66,3%), lakih je bilo 59 (27%) i teških bolesnika 14 
(6,4%), (tablica 2).

Dok je meningitički trijas (febrilnost, glavobolja, mučni­
na ili povraćanje) bio prisutan kod svih bolesnika, meningi­
tički sindrom nije uvijek bio prisutan. U 95 (43,5%) bolesni­
ka je bio pozitivan, u 77 (35%) naznačen, a u 45 (20,7%) 
negativan.

Tri bolesnika je imalo makulopapulozni osip, dva epis- 
taksu. Četiri trudnice (u 3, 4, 5. i 7. mjesecu trudnoće) nisu 
imale poteškoće sa trudnoćom.

SE i leukociti su bili normalni ili blago povišeni. U likvo- 
ru je bila prisutna blaga ili umjerena pleocitoza, uz normal­
ne biokemijske nalaze.

U svih 10 pokušaja izolacije virusa izolirani su enterovi­
rusi. U 8 bolesnika izolirani su enterovirusi iz likvora i stoli­
ce, a u 2 samo iz stolice. Tipizacijom izoliranih virusa ut­
vrđeni su tipovi ECHO 4, coxsackie B5, coxsackie B2 i cox- 
sackie A9. Na temelju četverostrukog ili višeg porasta titra 
neutralizirajućih antitijela, kod svih ispitanih bolesnika je 
dokazana etiološka povezanost izoliranih enterovirusa sa 
postojećom bolesti (tablica 3).

RASPRAVA I ZAKLJUČAK

Na osnovi kliničke slike, laboratorijskih nalaza, izolira­
nih enterovirusa, seroloških pretraga i sezone javljanja, 
možemo smatrati da se u 215 bolesnika radilo o meningiti­
su uzrokovanom enterovirusima. Tome u prilog govorila bi 
i epidemijska pojava ostalih kliničkih entiteta uzrokovanih 
enterovirusima, kao i epidemijska pojava enteroviroze u re­
giji i drugim krajevima. Po Krugmanu su enterovirusi naj­
češći uzročnici virusnog meningitisa. Dva bolesnika u mje­
secu veljači imala su vjerojatno također meningitis entero- 
virusne etiologije. Iako izolacija virusa, jedina pouzdana di­
jagnostika enteroviroze, kod njih nije rađena, negativni se- 
rološki nalazi na ostale viruse CNS-a i leptospire govorili su 
za enterovirusnu etiologiju. Premda se enteroviroze javlja­
ju pretežno u toplo godišnje doba, neki tipovi enterovirusa, 
naročito coxsackie B, javljaju se sporadično tokom cijele 
godine.1 4 ^ ' Od preostala 2 bolesnika, jedan je imao me­
ningitis sa parotitisom i jedan sa herpes zosterom.
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TABLICA 2.
RASPODJELA BOLESNIKA PO TEŽINI BOLESTI
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GRAFIKON 1.
Raspodjela bolesnika po mjesecima

TABLICA 1.
RASPODJELA BOLESNIKA PO DOBI I SPOLU

DOB MUŠKARCI ŽENE UKUPNO

0 - 10 34 31 65
I I - 20 30 30 60
21 - 30 23 33 56
31 -40 17 7 24
41 - 50 3 1 4
5 I - 60 2 1 3
61 - 70 3 2 5

1KUPNO 112 105 217

Nakon uvođenja redovnog cijepljenja protiv poliomijeli- 
tisa, poliovirusi su potisnuti kao uzročnici bolesti. Tako su 
došli do izražaja ostali enterovirusi sa svojim kliničkim ma­
nifestacijama.-' 3 ö'8'9'10

U ovom prikazu smo se ograničili na serozni meningitis, 
najistaknutiji klinički entitet enteroviroze. Ostali klinički  
entiteti enteroviroze — febrilno stanje sa osipom ili bez osi­
pa, herpangina, pleurodinija i drugo — nisu prikazani, jer 
su zbog blaže kliničke slike i poteškoće za smještaj, liječeni 
uglavnom ambulantno.

Terapija je bila simptomatska (antiedematozna, antipi- 
retici i analgetici). Nije bilo psihomotornih sekvela, niti le­
talnih ishoda. Primijećeno je da su neki bolesnici sa blažom 
pleocitozom imali težu kliničku sliku bolesti nego oni sa ve­
ćom pleocitozom likvora. Zbog ponekad diskretnije izraže-

MUŠKARCI ZENE UKUPNO

I.AKI 29 30 59

SREDNJE 1 EŠKI 76 68 144

TEŠKI 8 5 14

TABLICA 3.
IZOLACIJA VIRUSA I SEROLOŠKI NALAZI

1 nici jali
I /O irani virus Test neutrali/; cije

bolesnika
Likvor Stolica I. II

B.A. Coxsack e B5 Coxsackie B5 neg. 1 80
S.K. ECHO 4 ECHO 4 1:10 1 80
S.V. ECHO 4 ECHO 4 1:10 1 160
D.S. ECHO 4 ECHO 4 neu. 1 40
S.N. ECHO 4 ECHO 4 1:10 1 80
S.i. ECHO 4 ECHO 4 nosi. 1 80
.1.1. j. Coxsack e B2 Coxsackie B2 neu. 1 80
Ml. Cox sack e B2 Coxsackie B2 neu. 1 80
fi.M. - ECHO 4 1:20 1 80
k.M. - Coxsackie A9 neu. 1 160

nih znakova bolesti i vjerojatno manjeg iskustva liječnika 
bilo je krivih uputnih dijagnoza, na primjer: Status febril is,  
Virosis, Gastroenteritis ac., Intoxicatio alimentaria.

Na kraju se može reći da se panorama infektivnih boles­
ti donekle izmijenila, ali su one i dalje prisutne, sporadično 
i epidemijski. Ova epidemija enteroviroze također govori u 
tom smislu.
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Abstract

A REVIEW OF THE ASEPTIC MENINGITIS EPIDEMY IN SLAVONSKA POŽEGA IN 1988

Mijo Zambeli and Snježana Japundžić

Department of Infectious Diseases 
Medical Centre Slavonska Požega

The cases of aseptic meningitis treated at the Medical 
Centre Slavonska Požega during 1988 are presented. Judg­
ing from the number of patients (217), it may be said that 
there was an epidemy of this disease. The patients were hos­

pitalized mostly during summer months. Most of them were 
young and there was no significant sex difference. The clini­
cal picture of the disease was mild or moderate in most 
cases. In some patients enteroviri were isolated from liquor 
or stool. One patient suffered from meningitis with parotitis 
and one had meningitis with herpes zoster. On the ground 
of the clinical picture, the season of occurrence and serolo­
gical tests, it may be concluded that in all other cases menin­
gitis was of enteroviral etiology.
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