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(OR 13,08; 95% PU 1,32-129,46). We wnio -
sku au to rzy po da li, że u nie mow ląt z OZB,
któ re nie go rącz ku ją i są w do brym sta nie
ogól nym, ry zy ko WZU jest ma łe, a u nie -
mow ląt z OZB i go rącz ką ry zy ko WZU jest
zbli żo ne do stwier dzo ne go u ma łych nie -
mow ląt z go rącz ką nie zna ne go po cho dze nia.

Ko men tarz
Mat thew D. Gar ber, MD, FA AP, 
Uni ver si ty Pe dia trics/Uni ver si ty of So uth Ca ro li na 
Scho ol of Me di ci ne, Co lum bia, So uth Ca ro li na

Dr Garber deklaruje brak jakichkolwiek powiązań
finansowych mogących wpłynąć na niniejszy
komentarz. Komentarz nie omawia
produktu/urządzenia dostępnego na rynku,
niedopuszczonego do stosowania ani będącego
przedmiotem badań. 

Ist nie je wie le wy tycz nych po stę po wa nia
z nie mow lę ciem w wie ku po ni żej 2 mie się -
cy, któ re jest w do brym sta nie ogól nym i ma
go rącz kę o nie usta lo nej przy czy nie.1 Ostat -
nio w pi śmien nic twie oce nia no ry zy ko WZU
u ma łych nie mow ląt z kli nicz nie jaw nym lub
po twier dzo nym la bo ra to ryj nie za ka że niem
wi ru so wym. Ry zy ko WZU jest u nich znacz -
nie mniej sze niż w przy pad ku go rącz ki o nie -
zna nym źró dle.2,3 W kil ku na stu ba da niach
oce nio no, jak obec ność ZUŚ wpły wa na ry -

zy ko WZU, ale w żad nym ba da niu nie okre -
ślo no ogól nie OZB i ry zy ka WZU u nie mow -
ląt z lub bez go rącz ki. Le ka rze pod sta wo wej
opie ki oraz izby przy jęć cza sem przyj mu ją
do szpi ta la ma łe nie mow lę ta z OZB w do -
brym sta nie ogól nym, bez go rącz ki, oba wia -
jąc się WZU. Cho ciaż na dal nie czę ste, ta kie
ho spi ta li za cje mo gą zda rzać się po wszech -
niej wraz ze wzro stem czę sto ści wy stę po wa -
nia po zasz pi tal nych za ka żeń skó ry i tka nek
mięk kich wy wo ły wa nych przez me ty cy li no -
opor ne szcze py Sta phy lo coc cus au reus.
Strate gia po stę po wa nia się ga od am bu la to -
ryj ne go le cze nia an ty bio ty ka mi do ust ny mi
do peł ne go opra co wa nia sep tycz ne go
z przy ję ciem do szpi ta la i le cze niem an ty bio -
ty ka mi do żyl ny mi.

Ogra ni cze niem przed sta wio ne go ba da -
nia, bę dą ce go ana li zą re tro spek tyw ną, jest
traf ność ko do wa nia roz po zna nia przez le ka -
rza. Le karz mo że po mi nąć roz po zna nie ZUŚ,
je śli w trak cie wi zy ty roz po zna WZU, któ re
jest sta nem po wa żniej szym. Au to rzy za ło ży -
li, że nie mow lę ta, u któ rych roz wi nę ło się
WZU, a nie by ły w tym kie run ku ba da ne
przy pierw szej wi zy cie, wró ci ły by na izbę
przy jęć CCHMC. To za ło że nie nie by ło by
słusz ne, gdy by nie fakt, że CCHMC jest je dy -
nym w re gio nie ośrod kiem z pe dia trycz ną

izbą przy jęć. Cho ciaż bra ko wa ło do ku men ta -
cji je dy nie 12 dzie ci (6%), gdy by jed no lub
dwo je z nich mia ło WZU, wy war ło by to du -
ży wpływ na wy ni ki. Mi mo istot nych ogra ni -
czeń przed sta wio ne re tro spek tyw ne ba da nie
z jed ne go ośrod ka po pie ra tryb po stę po wa -
nia z nie mow lę ta mi z OZB, któ re są w do -
brym sta nie ogól nym i nie go rącz ku ją,
po le ga ją cy na do ust nej an ty bio ty ko te ra pii
i wni kli wej ob ser wa cji, a nie opra co wa niu
sep tycz nym czy ho spi ta li za cji.

Sło wa klu czo we: za ka że nie ogni sko we, bak te rie mia, 
Pi śmien nic two
1. Ba ker MD, et al. Pe dia trics. 1999;103:627-631.
2. By ing ton CL, et al. Pe dia trics. 2004;113:1662-1666.
3. Lu gin buhl LM, et al. 2008; 22:947-954.

Artykuł ukazał się oryginalnie w AAP Grand Rounds,
Vol. 24, No. 1, July 2010, p. 10: Systemic Infection Risk
in Infants With Focal Bacterial Infections, wydawanym
przez American Academy of Pediatrics (AAP). Polska
wersja publikowana przez Medical Tribune Polska. AAP
i Medical Tribune Polska nie ponoszą odpowiedzialności
za nieścisłości lub błędy w treści artykułu, w tym
wynikające z tłumaczenia z angielskiego na polski.
Ponadto AAP i Medical Tribune Polska nie popierają
stosowania ani nie ręczą (bezpośrednio lub pośrednio)
za jakość ani skuteczność jakichkolwiek produktów 
lub usług zawartych w publikowanych materiałach
reklamowych. Reklamodawca nie ma wpływu na treść
publikowanego artykułu.

1. Dwu let nie go chłop ca przy pro wa dzo no
do le ka rza na wi zy tę oce nia ją cą ogól ny stan
zdro wia. Mat ka za uwa ży ła, że nie wy ko nu je
on pew nych czyn no ści, któ re wy ko ny wa ła je -
go star sza sio stra, gdy by ła w je go wie ku.
Wszy scy człon ko wie ro dzi ny by li zdro wi. Wy -
wiad i ba da nie przed mio to we po twier dzi ły
opóź nie nie roz wo ju ru cho we go. Któ ry z na -
stę pu ją cych spo so bów po stę po wa nia jest dla
te go dziec ka naj wła ściw szy?
a. Oznaczenie stężenia kinazy kreatynowej

w surowicy
b. Skierowanie na badanie MR kończyn

dolnych
c. Wykonanie nakłucia lędźwiowego
d. Uspokojenie matki i umówienie się

na kolejną wizytę za pół roku
e. Skierowanie do rehabilitanta

2. Czter na sto let ni chło piec zo stał przy pro wa -
dzo ny do le ka rza w ra mach ru ty no wej kon -
tro li sta nu zdro wia. Chło piec twier dzi, że nie
wy sy pia się wy star cza ją co i ma ob ni żo ny na -
strój. Któ re z po ni ższych stwier dzeń ko re lo -
wa ło z sa mo dziel nie opi sy wa ny mi ob ja wa mi
de pre syj ny mi u na sto lat ków?
a. Początek zajęć lekcyjnych w szkole

średniej przypadający po godzinie 9.00
b. Ustalona przez rodziców pora budzenia

przypadająca na godzinę 6.00
c. Ustalona przez rodziców pora snu

wypadająca po północy
d. Ustalona przez rodziców pora snu

przypadająca na godzinę 22.00
e. Ustalona przez nastolatka pora budzenia

się przypadająca na godzinę 6.00

3. Pię cio let ni chło piec z aler gią na biał ko ja -
ja ku rze go i ast mą oskrze lo wą zo stał w po ło -
wie stycz nia przy ję ty do szpi ta la z po wo du
go rącz ki do 39,2°C z dresz cza mi, kasz lem
i nud no ścia mi trwa ją cy mi od 24 h. Ba da nie
ra dio lo gicz ne klat ki pier sio wej wy ka za ło
w obu płu cach na cie cze nia ob wo do we. Kil ku
człon ków ro dzi ny mia ło ob ja wy gry po po -
dobne. Naj bar dziej praw do po dob na etio lo gia
cho ro by u te go chłop ca to:
a. Adenowirus
b. Wirus grypy
c. Haemophilus influenzae typu b
d. MRSA, metycylino-oporny Staphylococcus

aureus
e. Streptococcus pneumoniae 

Py ta nie

Prawidłowe odpowiedzi na str. 108
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w sypial ni. Usta la ne przez ro dzi ców po ry
spo czyn ku noc ne go two rzą sta bil ną gra ni -
cę, któ ra wy zna cza, jak dłu go dziec ko może
nie kłaść się spać i je śli wszyst kie in ne 
czyn ni ki po zo sta ną nie zmie nio ne, czyn no ścio -
wo wy dłu ża czas trwa nia snu. Być mo że
wy da się to za ska ku ją ce, choć bez wąt pie -
nia za chę ca ją ce, ale 70% na sto lat ków
twier dzi, że prze strze ga usta lo nych przez
ro dzi ców za sad do ty czą cych spo czyn ku
noc ne go. Bio rąc pod uwa gę ten den cje
do wy stę po wa nia opóź nie nia faz snu u na -
sto lat ków, przy bra ku usta lo nej gór nej gra -
ni cy dla spo czyn ku noc ne go, ła two mo gą
one ulec po ku sie noc nych roz ry wek, ta kich
jak te le wi zja, gry wi deo, te le fon ko mór ko -
wy i sur fo wa nie w In ter ne cie, od kła da jąc
mo ment po ło że nia się do łó żka i skra ca jąc
czas snu.7

Co praw da w ba da niu Add He alth nie
oce nia no wpły wu po ry roz po czy na nia za jęć
szkol nych, ale w więk szo ści ame ry kań skich

okrę gów szkol nych ucznio wie szko ły śred -
niej za czy na ją lek cje wcze śniej w po rów -
naniu z dzieć mi ze szko ły pod sta wo wej
i gim na zjum. Jest to nie zgod ne z opóź nie -
niem faz ryt mu do bo we go, któ ry wy stę pu -
je u ty po we go na sto lat ka, po głę bia jąc
pro blem nie do bo ru snu. Go dzi ny roz po czy -
na nia za jęć szkol nych praw do po dob nie
przy czy nia ją się do wy stę po wa nia ob ja wów
de pre syj nych i my śli sa mo bój czych, któ re
wy kry to w opi sy wa nym ba da niu.5

W tro sce o to, aby dzie ci mia ły za pew -
nio ną opty mal ną ilość snu, pe dia tra mu si
kon fron to wać się z na sto let nim pa cjen tem,
je go ro dzi ca mi i sys te mem szkol nym. Oma -
wia ne ba da nie wska zu je wy raź nie, że za -
chę ca nie ro dzi ców do wy zna cza nia po ry
kła dze nia się spać mo że być po moc ne. Być
mo że ro dzi ce i le ka rze, po łą cze ni wspól nym
ape lem o wcze sną po rę snu, bę dą mo gli ra -
zem pod jąć sta ra nia o zmia nę go dzin roz -
po czy na nia za jęć szkol nych.

Sło wa klu czo we: po ra snu, de pre sja, my śli sa mo bój cze
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Artykuł ukazał się oryginalnie w AAP Grand Rounds,
Vol. 23, Nr. 5, May 2010, p. 59, Earlier Parent-Set
Bedtimes Protect Against Adolescent Depression,
wydawanym przez American Academy of Pediatrics
(AAP). Polska wersja publikowana przez Medical
Tribune Polska. AAP i Medical Tribune Polska nie
ponoszą odpowiedzialności za nieścisłości lub błędy
w treści artykułu, w tym wynikające z tłumaczenia
z angielskiego na polski. Ponadto AAP i Medical Tribune
Polska nie popierają stosowania ani nie ręczą
(bezpośrednio lub pośrednio) za jakość ani skuteczność
jakichkolwiek produktów lub usług zawar tych w pu bli -
ko wa nych ma te ria łach re kla mowych. Reklamodawca
nie ma wpływu na treść publikowanego artykułu.

Źródło: Vidwan G., Geis GL. Evaluation,
management, and outcome of focal bacterial
infections (FBIs) in nontoxic infants under two
months of age. J Hosp M. 2010;5(2):76-82;
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PI CO
Pytanie: Jakie jest ryzyko współistniejącego
zakażenia uogólnionego u niemowląt
z ogniskowym zakażeniem bakteryjnym,
w dobrym stanie ogólnym w wieku 
do 2 miesięcy, i czy wpływa na nie obecność
gorączki?
Ro dzaj za gad nie nia: Dia gno stycz ne
Pro jekt ba da nia: Re tro spek tyw ne

W ce lu okre śle nia ry zy ka współ ist nie ją ce go
za ka że nia uogól nio ne go (WZU) u nie mow ląt
z ogni sko wym za ka że niem bak te ryj nym
(OZB) ba da cze z Joe Di Mag gio Chil dren’s 
Ho spi tal w Hol ly wo od, Fl, oraz Cin cin na ti
Chil dren’s Ho spi tal Me di cal Cen ter (CCHMC)
do ko na li re tro spek tyw nej oce ny do ku men -
tacji me dycz nej nie mow ląt w wie ku po ni żej
2 mie się cy, któ re przy ję to na izbę przy jęć
CCHMC w okre sie od stycz nia 2000 do grud -
nia 2005 ro ku. Wa run kiem włą cze nia do ba -

da nia by ły do bry stan ogól ny dziec ka, pra wi -
dło we pa ra me try: czyn ność ser ca, licz ba od -
de chów, ci śnie nie tęt ni cze krwi, sa tu ra cja
oraz roz po zna nie OZB przy wy pi sie. OZB zde -
fi nio wa no ja ko: za ka że nie tka nek mięk kich,
za pa le nie tkan ki łącz nej (cel lu li tis), za pa le nie
wy rost ka sut ko wa te go, ro pień, za pa le nie
ucha środ ko we go (ZUŚ), za pa le nie pęp ka, za -
pa le nie sut ka, za pa le nie gru czo łu sut ko we -
go, za nok ci cę, za pa le nie żo łę dzi, za pa le nie
na plet ka, li sza jec lub za pa le nie wę złów
chłon nych. WZU zde fi nio wa no ja ko: bak te -
rie mię, za ka że nie ukła du mo czo we go (ZUM),
za pa le nie opon mó zgo wo -rdze nio wych, sep -
tycz ne za pa le nie sta wów, za pa le nie szpi ku
lub za pa le nie płuc. Z ba da nia wy klu czo no
dzie ci z nie do bo rem od por no ści, cen tral nym
wkłu ciem do żyl nym, tra che osto mią, ga stro -
sto mią, prze wle kłą cho ro bą płuc, przy ję te
z po wo du za ka że nia bak te ryj ne go oraz le czo -
ne an ty bio ty ka mi po da wa ny mi ogól nie. Au -
to rzy sta ra li się po nad to okre ślić ry zy ko WZU
w za le żno ści od wy stę po wa nia go rącz ki
(w do mu lub izbie przy jęć).

Ogni sko we za ka że nie bak te ryj ne roz po -
zna no u 246 dzie ci w wie ku po ni żej 60 dni
ży cia. Do ba da nia nie za kwa li fi ko wa no 37

dzie ci ze wzglę du na kry te ria wy klu cze nia,
w 12 przy pad kach bra ko wa ło do ku men ta cji
me dycz nej. Spo śród po zo sta łych 197 nie -
mow ląt 158 nie go rącz ko wa ło, u 39 wy stę -
po wa ła go rącz ka. Śred ni wiek wy no sił
29,6 dnia (40,7 dnia dla dzie ci z go rącz ką
i 26,8 dnia dla dzie ci bez go rącz ki). U 4 cho -
rych na OZB (3 go rącz ku ją cych i 1 bez go -
rącz ki) udo ku men to wa no WZU, za tem ry zy ko
wy no si ło 2,0%. Spo śród 3 go rącz ku ją cych
dzie ci u 2 roz po zna no ZUM wy wo ła ne przez
Esche ri chia co li i u jed ne go bak te rie mię
Strep to coc cus pneu mo niae to wa rzy szą cą za -
pa le niu tkan ki łącz nej oko ło oczo do ło wej.
Jedy nym dziec kiem z WZU bez go rącz ki
był 11-dnio wy chło piec, u któ re go roz po zna -
no ZUŚ oraz ZUM wy wo ła ne przez E. co li.
U 11-dnio wej dziew czyn ki z za pa le niem sut -
ka stwier dzo no w po sie wie mo czu E. co li
i pra wi dło wą flo rę, wo bec pra wi dło we go
bada nia ogól ne go mo czu uzna no to za za -
nie czysz cze nie. Gdy by roz po znać w tym przy -
pad ku ZUM, ry zy ko WZU wy no si ło by u dzie ci
z OZB ogó łem 2,5%, a u dzie ci z OZB bez go -
rącz ki – 1,3%. U nie mow ląt z go rącz ką ry zy -
ko wy stą pie nia WZU by ło sta ty stycz nie
więk sze niż u nie mow ląt bez go rącz ki

Ry zy ko za ka że nia uogól nio ne go u nie mow ląt z ogni sko wy mi 
za ka że nia mi bak te ryj ny mi
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(OR 13,08; 95% PU 1,32-129,46). We wnio -
sku au to rzy po da li, że u nie mow ląt z OZB,
któ re nie go rącz ku ją i są w do brym sta nie
ogól nym, ry zy ko WZU jest ma łe, a u nie -
mow ląt z OZB i go rącz ką ry zy ko WZU jest
zbli żo ne do stwier dzo ne go u ma łych nie -
mow ląt z go rącz ką nie zna ne go po cho dze nia.

Ko men tarz
Mat thew D. Gar ber, MD, FA AP, 
Uni ver si ty Pe dia trics/Uni ver si ty of So uth Ca ro li na 
Scho ol of Me di ci ne, Co lum bia, So uth Ca ro li na

Dr Garber deklaruje brak jakichkolwiek powiązań
finansowych mogących wpłynąć na niniejszy
komentarz. Komentarz nie omawia
produktu/urządzenia dostępnego na rynku,
niedopuszczonego do stosowania ani będącego
przedmiotem badań. 

Ist nie je wie le wy tycz nych po stę po wa nia
z nie mow lę ciem w wie ku po ni żej 2 mie się -
cy, któ re jest w do brym sta nie ogól nym i ma
go rącz kę o nie usta lo nej przy czy nie.1 Ostat -
nio w pi śmien nic twie oce nia no ry zy ko WZU
u ma łych nie mow ląt z kli nicz nie jaw nym lub
po twier dzo nym la bo ra to ryj nie za ka że niem
wi ru so wym. Ry zy ko WZU jest u nich znacz -
nie mniej sze niż w przy pad ku go rącz ki o nie -
zna nym źró dle.2,3 W kil ku na stu ba da niach
oce nio no, jak obec ność ZUŚ wpły wa na ry -

zy ko WZU, ale w żad nym ba da niu nie okre -
ślo no ogól nie OZB i ry zy ka WZU u nie mow -
ląt z lub bez go rącz ki. Le ka rze pod sta wo wej
opie ki oraz izby przy jęć cza sem przyj mu ją
do szpi ta la ma łe nie mow lę ta z OZB w do -
brym sta nie ogól nym, bez go rącz ki, oba wia -
jąc się WZU. Cho ciaż na dal nie czę ste, ta kie
ho spi ta li za cje mo gą zda rzać się po wszech -
niej wraz ze wzro stem czę sto ści wy stę po wa -
nia po zasz pi tal nych za ka żeń skó ry i tka nek
mięk kich wy wo ły wa nych przez me ty cy li no -
opor ne szcze py Sta phy lo coc cus au reus.
Strate gia po stę po wa nia się ga od am bu la to -
ryj ne go le cze nia an ty bio ty ka mi do ust ny mi
do peł ne go opra co wa nia sep tycz ne go
z przy ję ciem do szpi ta la i le cze niem an ty bio -
ty ka mi do żyl ny mi.

Ogra ni cze niem przed sta wio ne go ba da -
nia, bę dą ce go ana li zą re tro spek tyw ną, jest
traf ność ko do wa nia roz po zna nia przez le ka -
rza. Le karz mo że po mi nąć roz po zna nie ZUŚ,
je śli w trak cie wi zy ty roz po zna WZU, któ re
jest sta nem po wa żniej szym. Au to rzy za ło ży -
li, że nie mow lę ta, u któ rych roz wi nę ło się
WZU, a nie by ły w tym kie run ku ba da ne
przy pierw szej wi zy cie, wró ci ły by na izbę
przy jęć CCHMC. To za ło że nie nie by ło by
słusz ne, gdy by nie fakt, że CCHMC jest je dy -
nym w re gio nie ośrod kiem z pe dia trycz ną

izbą przy jęć. Cho ciaż bra ko wa ło do ku men ta -
cji je dy nie 12 dzie ci (6%), gdy by jed no lub
dwo je z nich mia ło WZU, wy war ło by to du -
ży wpływ na wy ni ki. Mi mo istot nych ogra ni -
czeń przed sta wio ne re tro spek tyw ne ba da nie
z jed ne go ośrod ka po pie ra tryb po stę po wa -
nia z nie mow lę ta mi z OZB, któ re są w do -
brym sta nie ogól nym i nie go rącz ku ją,
po le ga ją cy na do ust nej an ty bio ty ko te ra pii
i wni kli wej ob ser wa cji, a nie opra co wa niu
sep tycz nym czy ho spi ta li za cji.

Sło wa klu czo we: za ka że nie ogni sko we, bak te rie mia, 
Pi śmien nic two
1. Ba ker MD, et al. Pe dia trics. 1999;103:627-631.
2. By ing ton CL, et al. Pe dia trics. 2004;113:1662-1666.
3. Lu gin buhl LM, et al. 2008; 22:947-954.

Artykuł ukazał się oryginalnie w AAP Grand Rounds,
Vol. 24, No. 1, July 2010, p. 10: Systemic Infection Risk
in Infants With Focal Bacterial Infections, wydawanym
przez American Academy of Pediatrics (AAP). Polska
wersja publikowana przez Medical Tribune Polska. AAP
i Medical Tribune Polska nie ponoszą odpowiedzialności
za nieścisłości lub błędy w treści artykułu, w tym
wynikające z tłumaczenia z angielskiego na polski.
Ponadto AAP i Medical Tribune Polska nie popierają
stosowania ani nie ręczą (bezpośrednio lub pośrednio)
za jakość ani skuteczność jakichkolwiek produktów 
lub usług zawartych w publikowanych materiałach
reklamowych. Reklamodawca nie ma wpływu na treść
publikowanego artykułu.

1. Dwu let nie go chłop ca przy pro wa dzo no
do le ka rza na wi zy tę oce nia ją cą ogól ny stan
zdro wia. Mat ka za uwa ży ła, że nie wy ko nu je
on pew nych czyn no ści, któ re wy ko ny wa ła je -
go star sza sio stra, gdy by ła w je go wie ku.
Wszy scy człon ko wie ro dzi ny by li zdro wi. Wy -
wiad i ba da nie przed mio to we po twier dzi ły
opóź nie nie roz wo ju ru cho we go. Któ ry z na -
stę pu ją cych spo so bów po stę po wa nia jest dla
te go dziec ka naj wła ściw szy?
a. Oznaczenie stężenia kinazy kreatynowej

w surowicy
b. Skierowanie na badanie MR kończyn

dolnych
c. Wykonanie nakłucia lędźwiowego
d. Uspokojenie matki i umówienie się

na kolejną wizytę za pół roku
e. Skierowanie do rehabilitanta

2. Czter na sto let ni chło piec zo stał przy pro wa -
dzo ny do le ka rza w ra mach ru ty no wej kon -
tro li sta nu zdro wia. Chło piec twier dzi, że nie
wy sy pia się wy star cza ją co i ma ob ni żo ny na -
strój. Któ re z po ni ższych stwier dzeń ko re lo -
wa ło z sa mo dziel nie opi sy wa ny mi ob ja wa mi
de pre syj ny mi u na sto lat ków?
a. Początek zajęć lekcyjnych w szkole

średniej przypadający po godzinie 9.00
b. Ustalona przez rodziców pora budzenia

przypadająca na godzinę 6.00
c. Ustalona przez rodziców pora snu

wypadająca po północy
d. Ustalona przez rodziców pora snu

przypadająca na godzinę 22.00
e. Ustalona przez nastolatka pora budzenia

się przypadająca na godzinę 6.00

3. Pię cio let ni chło piec z aler gią na biał ko ja -
ja ku rze go i ast mą oskrze lo wą zo stał w po ło -
wie stycz nia przy ję ty do szpi ta la z po wo du
go rącz ki do 39,2°C z dresz cza mi, kasz lem
i nud no ścia mi trwa ją cy mi od 24 h. Ba da nie
ra dio lo gicz ne klat ki pier sio wej wy ka za ło
w obu płu cach na cie cze nia ob wo do we. Kil ku
człon ków ro dzi ny mia ło ob ja wy gry po po -
dobne. Naj bar dziej praw do po dob na etio lo gia
cho ro by u te go chłop ca to:
a. Adenowirus
b. Wirus grypy
c. Haemophilus influenzae typu b
d. MRSA, metycylino-oporny Staphylococcus

aureus
e. Streptococcus pneumoniae 

Py ta nie

Prawidłowe odpowiedzi na str. 108
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w sypial ni. Usta la ne przez ro dzi ców po ry
spo czyn ku noc ne go two rzą sta bil ną gra ni -
cę, któ ra wy zna cza, jak dłu go dziec ko może
nie kłaść się spać i je śli wszyst kie in ne 
czyn ni ki po zo sta ną nie zmie nio ne, czyn no ścio -
wo wy dłu ża czas trwa nia snu. Być mo że
wy da się to za ska ku ją ce, choć bez wąt pie -
nia za chę ca ją ce, ale 70% na sto lat ków
twier dzi, że prze strze ga usta lo nych przez
ro dzi ców za sad do ty czą cych spo czyn ku
noc ne go. Bio rąc pod uwa gę ten den cje
do wy stę po wa nia opóź nie nia faz snu u na -
sto lat ków, przy bra ku usta lo nej gór nej gra -
ni cy dla spo czyn ku noc ne go, ła two mo gą
one ulec po ku sie noc nych roz ry wek, ta kich
jak te le wi zja, gry wi deo, te le fon ko mór ko -
wy i sur fo wa nie w In ter ne cie, od kła da jąc
mo ment po ło że nia się do łó żka i skra ca jąc
czas snu.7

Co praw da w ba da niu Add He alth nie
oce nia no wpły wu po ry roz po czy na nia za jęć
szkol nych, ale w więk szo ści ame ry kań skich

okrę gów szkol nych ucznio wie szko ły śred -
niej za czy na ją lek cje wcze śniej w po rów -
naniu z dzieć mi ze szko ły pod sta wo wej
i gim na zjum. Jest to nie zgod ne z opóź nie -
niem faz ryt mu do bo we go, któ ry wy stę pu -
je u ty po we go na sto lat ka, po głę bia jąc
pro blem nie do bo ru snu. Go dzi ny roz po czy -
na nia za jęć szkol nych praw do po dob nie
przy czy nia ją się do wy stę po wa nia ob ja wów
de pre syj nych i my śli sa mo bój czych, któ re
wy kry to w opi sy wa nym ba da niu.5

W tro sce o to, aby dzie ci mia ły za pew -
nio ną opty mal ną ilość snu, pe dia tra mu si
kon fron to wać się z na sto let nim pa cjen tem,
je go ro dzi ca mi i sys te mem szkol nym. Oma -
wia ne ba da nie wska zu je wy raź nie, że za -
chę ca nie ro dzi ców do wy zna cza nia po ry
kła dze nia się spać mo że być po moc ne. Być
mo że ro dzi ce i le ka rze, po łą cze ni wspól nym
ape lem o wcze sną po rę snu, bę dą mo gli ra -
zem pod jąć sta ra nia o zmia nę go dzin roz -
po czy na nia za jęć szkol nych.

Sło wa klu czo we: po ra snu, de pre sja, my śli sa mo bój cze
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PI CO
Pytanie: Jakie jest ryzyko współistniejącego
zakażenia uogólnionego u niemowląt
z ogniskowym zakażeniem bakteryjnym,
w dobrym stanie ogólnym w wieku 
do 2 miesięcy, i czy wpływa na nie obecność
gorączki?
Ro dzaj za gad nie nia: Dia gno stycz ne
Pro jekt ba da nia: Re tro spek tyw ne

W ce lu okre śle nia ry zy ka współ ist nie ją ce go
za ka że nia uogól nio ne go (WZU) u nie mow ląt
z ogni sko wym za ka że niem bak te ryj nym
(OZB) ba da cze z Joe Di Mag gio Chil dren’s 
Ho spi tal w Hol ly wo od, Fl, oraz Cin cin na ti
Chil dren’s Ho spi tal Me di cal Cen ter (CCHMC)
do ko na li re tro spek tyw nej oce ny do ku men -
tacji me dycz nej nie mow ląt w wie ku po ni żej
2 mie się cy, któ re przy ję to na izbę przy jęć
CCHMC w okre sie od stycz nia 2000 do grud -
nia 2005 ro ku. Wa run kiem włą cze nia do ba -

da nia by ły do bry stan ogól ny dziec ka, pra wi -
dło we pa ra me try: czyn ność ser ca, licz ba od -
de chów, ci śnie nie tęt ni cze krwi, sa tu ra cja
oraz roz po zna nie OZB przy wy pi sie. OZB zde -
fi nio wa no ja ko: za ka że nie tka nek mięk kich,
za pa le nie tkan ki łącz nej (cel lu li tis), za pa le nie
wy rost ka sut ko wa te go, ro pień, za pa le nie
ucha środ ko we go (ZUŚ), za pa le nie pęp ka, za -
pa le nie sut ka, za pa le nie gru czo łu sut ko we -
go, za nok ci cę, za pa le nie żo łę dzi, za pa le nie
na plet ka, li sza jec lub za pa le nie wę złów
chłon nych. WZU zde fi nio wa no ja ko: bak te -
rie mię, za ka że nie ukła du mo czo we go (ZUM),
za pa le nie opon mó zgo wo -rdze nio wych, sep -
tycz ne za pa le nie sta wów, za pa le nie szpi ku
lub za pa le nie płuc. Z ba da nia wy klu czo no
dzie ci z nie do bo rem od por no ści, cen tral nym
wkłu ciem do żyl nym, tra che osto mią, ga stro -
sto mią, prze wle kłą cho ro bą płuc, przy ję te
z po wo du za ka że nia bak te ryj ne go oraz le czo -
ne an ty bio ty ka mi po da wa ny mi ogól nie. Au -
to rzy sta ra li się po nad to okre ślić ry zy ko WZU
w za le żno ści od wy stę po wa nia go rącz ki
(w do mu lub izbie przy jęć).

Ogni sko we za ka że nie bak te ryj ne roz po -
zna no u 246 dzie ci w wie ku po ni żej 60 dni
ży cia. Do ba da nia nie za kwa li fi ko wa no 37

dzie ci ze wzglę du na kry te ria wy klu cze nia,
w 12 przy pad kach bra ko wa ło do ku men ta cji
me dycz nej. Spo śród po zo sta łych 197 nie -
mow ląt 158 nie go rącz ko wa ło, u 39 wy stę -
po wa ła go rącz ka. Śred ni wiek wy no sił
29,6 dnia (40,7 dnia dla dzie ci z go rącz ką
i 26,8 dnia dla dzie ci bez go rącz ki). U 4 cho -
rych na OZB (3 go rącz ku ją cych i 1 bez go -
rącz ki) udo ku men to wa no WZU, za tem ry zy ko
wy no si ło 2,0%. Spo śród 3 go rącz ku ją cych
dzie ci u 2 roz po zna no ZUM wy wo ła ne przez
Esche ri chia co li i u jed ne go bak te rie mię
Strep to coc cus pneu mo niae to wa rzy szą cą za -
pa le niu tkan ki łącz nej oko ło oczo do ło wej.
Jedy nym dziec kiem z WZU bez go rącz ki
był 11-dnio wy chło piec, u któ re go roz po zna -
no ZUŚ oraz ZUM wy wo ła ne przez E. co li.
U 11-dnio wej dziew czyn ki z za pa le niem sut -
ka stwier dzo no w po sie wie mo czu E. co li
i pra wi dło wą flo rę, wo bec pra wi dło we go
bada nia ogól ne go mo czu uzna no to za za -
nie czysz cze nie. Gdy by roz po znać w tym przy -
pad ku ZUM, ry zy ko WZU wy no si ło by u dzie ci
z OZB ogó łem 2,5%, a u dzie ci z OZB bez go -
rącz ki – 1,3%. U nie mow ląt z go rącz ką ry zy -
ko wy stą pie nia WZU by ło sta ty stycz nie
więk sze niż u nie mow ląt bez go rącz ki

Ry zy ko za ka że nia uogól nio ne go u nie mow ląt z ogni sko wy mi 
za ka że nia mi bak te ryj ny mi
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