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L'infection respiratoire d'origine bactérienne réalise une atteinte
aussi bien bronchique que parenchymateuse, Elle résulte d'un déséquilibre
entre les mécanismes d'invasion de la muqueuse respiratoire mis en jeu par
les bactéries et les moyens de défense que leur oppose 1l'h8te,

Les germes responsables sont nombreux. Certains réalisent un tableau
clinique caractéristique staphylococcie pleuro-pulmonaire ou pneumcnie
franche lobaire aigue par exemple. D'autres sont responsables d'une symptO-
matologie plus ou moins polymorphe, Dans tous les cas, il est impératif
d'identifier la bactérie causale pour qu'un traitement adapté puisse 8tre
institué.

Les broncho-pneumopathies bactériennes doivent 8tre considérées comme
un événement sérieux dans la vie de 1l'enfant, Leur pronostic dépend notame
ment de la virulence du germe, des moyens de défense opposés par 1'h8te et
de la sensibilité génétique du sujet,






