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Rozpoznanie przez oglądanie

wienie. Są to: kwas acetylosalicylowy, indometacyna,
ibuprofen oraz glikokortykosteroidy.

Losy prezentowanych chorych
Spośród całej czwórki prezentowanych chorych jedynie
jedno dziecko miało hematochezję sugerującą stan wy-
magający pilnego działania i dlatego zostało prawidłowo
skierowane na miejscowy oddziału ratunkowy w celu
podjęcia natychmiastowego leczenia. W pozostałych
trzech przypadkach objawy naśladowały hematochezję,
co łatwo zdiagnozowano i leczono w warunkach ambu-
latoryjnych.

Podsumowanie
Krwisty stolec jest objawem często widywanym w pla-
cówkach podstawowej opieki zdrowotnej. Zebranie wy-
wiadu, przeprowadzenie badania przedmiotowego oraz

wykonanie testu na obecność krwi utajonej w stolcu po-
winno pomóc lekarzowi w odróżnieniu hematochezji
od czerwonego zabarwienia stolca spowodowanego spo-
życiem naturalnych lub sztucznych barwników albo in-
nych substancji, które powodują powstanie barwy
czerwonej. Mimo zazwyczaj łagodnego charakteru hema-
tochezja może czasami być objawem poważnej choroby
przewodu pokarmowego.

Artykuł ukazał się oryginalnie w Pediatrics in Review, Vol. 30, No 4, April 2009,
p. 146-149: Four Infants Who Have Red, „Bloody” Stools, wydawanym przez Ame-
rican Academy of Pediatrics (AAP). Polska wersja publikowana przez Medical Tri-
bune Polska. AAP i Medical Tribune Polska nie ponoszą odpowiedzialności
za nieścisłości lub błędy w treści artykułu, w tym wynikające z tłumaczenia z an-
gielskiego na polski. Ponadto AAP i Medical Tribune Polska nie popierają stosowa-
nia ani nie ręczą (bezpośrednio lub pośrednio) za jakość ani skuteczność
jakichkolwiek produktów lub usług zawartych w publikowanych materiałach re-
klamowych. Reklamodawca nie ma wpływu na treść publikowanego artykułu.
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Hi per na tre mią okre śla się stę że nie jo nów so do -
wych w su ro wi cy prze kra cza ją ce 145 mEq/l
(145 mmol/l). Ten stan sta no wi po wa żne za bu -
rze nie elek tro li to we, któ re wy ma ga na tych mia -
sto wej oce ny kli nicz nej oraz in ter wen cji w ce lu
za po bie że nia po gor sze niu sta nu ogól ne go cho -
re go oraz roz wo jo wi po wi kłań. Stę że nie jo nów
so do wych w su ro wi cy po wy żej 160 mEq/l 
(160 mmol/l) wy ma ga na tych mia sto wej po mo cy. 

Hi per na tre mia naj czę ściej wska zu je na nie -
do bór cał ko wi tej wo dy w ustro ju w sto sun ku
do cał ko wi tej ilo ści sub stan cji roz pusz czo nych.
To za bu rze nie rów no wa gi jo no wej mo że po -
wstać w wy ni ku jed ne go z trzech pod sta wo -
wych me cha ni zmów: 1) utra ty wo dy, w tym
dro gą prze wo du po kar mo we go, ne rek lub
w spo sób nie od czu wal ny przez skó rę, 2) nie -
do sta tecz nej po da ży wo dy oraz 3) nad mier nej
po da ży jo nów so do wych za rów no do ust nie, jak

i po za je li to wo lub nad mier nej ak tyw no ści mi -
ne ra lo kor ty ko ste ro idów. 

Daw niej hi per na tre mia naj czę ściej to wa rzy -
szy ła od wod nie niu wy wo ła ne mu bie gun ką,
zwy kle u dzie ci w pierw szym ro ku ży cia. Wy ni -
ki kil ku ba dań wy ka za ły, że nie od po wied nie kar -
mie nie pier sią, zwłasz cza w przy pad ku ma tek
ma ją cych pierw sze dziec ko, mo że pro wa dzić
do od wod nie nia hi per na tre micz ne go. Wy ni ki
ostat nio prze pro wa dzo ne go ba da nia wska zu -
ją, że w kra jach roz wi nię tych, gdzie cię żka bie -
gun ka za kaź na wy stę pu je znacz nie rza dziej,
hi per na tre mia sta ła się zja wi skiem przede
wszyst kim ob ser wo wa nym w szpi ta lach. Czę -
stą przy czy ną hi per na tre mii w tych przy pad kach
jest wlew hi per to nicz nych pły nów lub po daż hi -
per to nicz nych mie sza nek odżyw czych dro gą
do je li to wą w po łą cze niu z nie zdol no ścią cho re -
go do wy pi ja nia od po wied nich ob ję to ści wo dy.
Nie ade kwat na po daż wol nej wo dy na sku tek
za ha mo wa nia ośrod ków czu cio wych mo że wy -
stą pić po za bie gach ope ra cyj nych u cho rych
przyj mu ją cych le ki wy wo łu ją ce de pre sję ośrod -
ko we go ukła du ner wo we go (OUN).

Dzie ci z cho ro ba mi ośrod ko we go ukła du
ner wo we go, zwłasz cza z cię żki mi en ce fa lo pa -
tia mi sta tycz ny mi, są szcze gól nie na ra żo ne
na po wsta nie za bu rzeń ho me osta zy jo nów so -
do wych, mi mo że ośrod ko wy ze spół utra ty so -
li z hi po na tre mią zda rza się u nich czę ściej niż
hi per na tre mia. Ry zy ko hi per na tre mii zwięk sza
się wte dy, gdy dziec ko z za bu rze nia mi neu ro lo -
gicz ny mi wy ka zu je hi per ter micz ną re ak cję
na stres lub za ka że nie w po łą cze niu z upo śle -
dze niem przyj mo wa nia pły nów. Je śli wspo -
mnia ne oko licz no ści nie wy stę pu ją, le karz
kli ni cy sta po wi nien wziąć pod uwa gę za bu rze -
nie wy dzie la nia hor mo nu an ty diu re tycz ne go
po wo du ją ce nad mier ną utra tę wol nej wo dy
z po wo du mo czów ki pro stej lub nad mier ne
dzia ła nie mi ne ra lo kor ty ko ste ro idów.

U cho rych z hi per na tre mią mo że wy stę po -
wać dra żli wość i po bu dze nie, któ re mo gą
przejść w ospa łość, za ha mo wa nie ośrod ków
czu cio wych (pra gnie nia) i śpiącz kę. Kli nicz nie
cho ry w sta nie hi per na tre mii i od wod nie nia nie
wy ka zu je ob ja wów hi po wo le mii tak bar dzo, 
jak w przy pad ku in nych sta nów zwią za nych
z od wod nie niem, gdyż prze su nię cia pły no we

z prze strze ni we wnątrz ko mór ko wej do
ze wną trz ko mór ko wej dłu żej chro nią ob ję tość
we wnątrz na czy nio wą przed zmia na mi. W ba -
da niu przed mio to wym stwier dza się zwięk szo -
ne na pię cie mię śnio we koń czyn z ży wy mi
od ru cha mi ścię gni sty mi, „cia sto wa te” na pię cie
skó ry, zmniej sze nie na pły wu wło śnicz ko we go
krwi, sztyw ność kar ku, mio klo nie, drże nia gru -
bo fa li ste rąk, plą sa wi cę i drgaw ki.

Le cze nie obej mu je: 1) usta le nie ro dza ju cho -
ro by le żą cej u pod ło ża hi per na tre mii, 2) oce nę
stop nia nie do bo ru ob ję to ści we wnątrz na czy nio -
wej i je go uzu peł nie nie, 3) sko ry go wa nie nie do -
bo ru wol nej wo dy oraz 4) za pew nie nie
pod trzy mu ją cej po da ży pły nów w ce lu wy rów -
ny wa nia utrzy mu ją cej się ich utra ty za rów no
od czu wal nej, jak i nie od czu wal nej. W prak ty ce
te czyn no ści wy ko nu je się rów no cze śnie. Na le -
ży po dać od po wied nią ob ję tość pły nów do żyl -
nie w po sta ci bo lu sa w ce lu sta bi li za cji krą że nia
krwi, wy ko rzy stu jąc do te go ce lu roz twór izo to -
nicz ny NaCl lub in ny kry sta lo id (bez glu ko zy).
Na stęp nie wy li cza się po zo sta ły nie do bór 
ob ję to ści. Pięć dzie siąt pro cent te go nie do bo ru
mo żna wy rów nać w cią gu 8 h, a resz tę 
w cią gu ko lej nych 16 h.

W dal szej ko lej no ści na le ży ob li czyć nie do -
bór wol nej wo dy za po mo cą po ni ższe go wzo ru:

Nie do bór wol nej wo dy w ml = 4 ml x obec -
na ma sa cia ła w kg x [po żą da na zmia na stę że -
nia jo nów so do wych w mEq/l (mmol/l)].

W ce lu usta le nia pra wi dło we go tem pa wle -
wu oraz to nicz no ści pły nów, ja kie na le ży po dać,
na le ży ob li czyć cał ko wi ty nie do bór ob ję to ści pły -
nów (łącz nie z bie żą cym za po trze bo wa niem
na pły ny) oraz nie do bór wol nej wo dy. Na przy -
kład, je śli ob li czo ny nie do bór wol nej wo dy wy -
no si 200 ml, to tę ilość do star czy 400 ml
5% dek stro zy z4,5% roz two rem so li fi zjo lo gicz nej. 

Tem po zmniej sza nia stę że nia jo nów so do -
wych w su ro wi cy nie po win no prze kro czyć
1 mEq/l/h oraz 15 mEq/l/24 h, aby nie do pro -
wa dzić do prze su nięć pły no wych mo gą cych
spo wo do wać obrzęk mó zgu. Po nie waż ada pta -
cja osmo li idio gen nych (ma łe, nie zde fi nio wa ne
osmo le or ga nicz ne – przyp. tłum.) w mó zgu
wy ma ga 48-72 h do cza su wy stą pie nia zmian
stę że nia jo nów so do wych, de fi cyt wol nej wo dy
na le ży wy rów ny wać stop nio wo, upew nia jąc
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się, że re duk cja stę że nia jo nów so do wych w su -
ro wi cy nie prze kra cza wy żej za le ca nych war to -
ści. Sto sow nie do te go osią gnię cie po żą da ne go
punk tu koń co we go mo że za brać wię cej niż 48 h,
za le żnie od stop nia kli nicz nej cię żko ści sta nu
cho re go. W po cząt ko wej fa zie ko ry go wa nia
stę że nia jo nów so do wych w su ro wi cy ko niecz -
ne mo że się oka zać wie lo krot ne wy ko ny wa nie
kon tro l nych ba dań mo ni to ru ją cych stę że nie jo -
nów so do wych, w od stę pach 1-4 h, aby upew -
nić się, że je go war to ści stop nio wo i po wo li
ma le ją. Du że zna cze nie w we ry fi ka cji od po -
wied nie go stop nia na si le nia diu re zy ma ści słe
mo ni to ro wa nie po da ży i wy da la nia, czy li
1 ml/kg/h, oraz za cho wa nie czuj no ści pod ką -
tem po ten cjal nych po wi kłań wy ni ka ją cych
z ostrej mar twi cy ce wek ner ko wych. Ob li cza jąc
ob ję tość pły nów wy ma ga ją cych uzu peł nie nia,
kli ni cy sta po wi nien uwzględ nić ob ję tość pły nów
tra co nych z wod ni stą bie gun ką, wy mio ta mi lub
tre ścią ze zgłęb ni ka no so wo -żo łąd ko we go.

Hi per na tre mia sa ma w so bie mo że spo wo -
do wać po wa żne po wi kła nia. Ostrej fa zie od -
wod nie nia mo gą to wa rzy szyć za bu rze nia
umy sło we, drgaw ki lub udar. Ostre od wod nie nie
we wnątrz ko mór ko we po wo du je utra tę ob ję to -
ści pły nów w mó zgu, co mo że do pro wa dzić
do ode rwa nia żył most ko wych mó zgu i wy stą -
pie nia krwo to ku lub za krze pi cy żyl nej. Szyb kie
zmniej sza nie stę że nia jo nów so do wych
przy ener gicz nym uzu peł nia niu ob ję to ści pły nów
mo że pro wa dzić do ostre go obrzę ku mó zgu
oraz mie li no zy środ ko wej mo stu. W tych wa run -
kach czę sto do cho dzi do wy stą pie nia drga wek.
Wskaź ni ki śmier tel no ści w przy pad ku dzie ci le -
czo nych z po wo du hi per na tre mii mo gą się gać
na wet 15%. Do zgo nu do cho dzi czę ściej 

w przy pad ku nie wy rów na nej hi per na tre mii niż
w związ ku z szyb kim jej wy rów ny wa niem. 

Pod su mo wu jąc, na le ży stwier dzić, że hi per -
na tre mia współ ist nie je z od wod nie niem naj czę -
ściej w trzech gru pach dzie ci: 1) u nie mow ląt, 2)
u dzie ci prze by wa ją cych w wa run kach szpi tal -
nych oraz 3) u dzie ci z za bu rze nia mi neu ro lo -
gicz ny mi, u któ rych wy stę pu je znacz ny sto pień
in wa lidz twa, w tym za bu rze nia ter mo re gu la cji
oraz ho me osta zy jo nów so do wych. Za le ca się
ostro żne pro wa dze nie na wod nie nia cho re go
przy tem pie re duk cji stę że nia jo nów so do wych
w su ro wi cy nie prze kra cza ją cym 1 mEq/l/h
(lub 15 mEq/l w cią gu 24 h). Du żą ro lę w pra -
wi dło wym po stę po wa niu te ra peu tycz nym w hi -
per na tre mii od gry wa ob li cze nie nie do bo ru
wol nej wo dy i ob ję to ści pły nów. Le karz kli ni cy -
sta po wi nien znać po wi kła nia, ja kie mo gą się
zda rzyć pod czas ostrej fa zy opi sy wa nych tu taj
za bu rzeń elek tro li to wych, jak rów nież pod czas
pro wa dze nia le cze nia.

Ko men tarz. 
Me cha ni zmy ustro jo we uczest ni czą ce w utrzy -
ma niu ho me osta zy elek tro li to wej są rze czy wi ście
wy jąt ko we. Zdol ność czło wie ka do za gęsz cza nia
mo czu w ce lu za trzy ma nia pły nów oraz dzia ła -
nie me cha ni zmów pra gnie nia po zwa la ją cych
na zwięk sze nie przyj mo wa nia pły nów spra wia -
ją, że roz wój hi per na tre mii u osób bez za bu rzeń
neu ro lo gicz nych, ma ją cych do stęp do wo dy
i zdol nych do jej pi cia, jest ma ło praw do po dob -
ny. Na ru sze nie tych zdol no ści lub ogra ni cze nie
do stę pu do wo dy po wo du je, że nie któ rzy cho -
rzy sta ją się bez bron ni. In ną gru pą du że go ry zy -
ka, jak wspo mnie li dok to rzy Goff i Hi gi nio, są
nie mow lę ta kar mio ne na tu ral nie w pierw szych

ty go dniach ży cia. Hi per na tre mia roz wi ja się
w wy ni ku łącz ne go wy stę po wa nia dwóch przy -
czyn: du że go stę że nia jo nów so do wych w mle -
ku ko bie cym pod czas pierw szych kil ku dni
lak ta cji oraz nie do sta tecz ne go spo ży cia pły nów
pro wa dzą ce go do od wod nie nia. W re tro spek -
tyw nym ba da niu zdro wych no wo rod ków 
kar mio nych pier sią i przy ję tych do szpi ta la ze stę -
że niem jo nów so do wych w su ro wi cy 150 mEq/l
(150 mmol/l) lub więk szym ba da cze stwier dzi li,
że w więk szo ści by ły to no wo rod ki uro dzo ne
przez pier wiast ki oraz ma ją ce żół tacz kę. Śred ni
wiek pod czas przy ję cia do szpi ta la wy no sił 5 dni
(za kres 2-16 dni), a śred ni uby tek ma sy cia ła wy -
niósł 13,7%. Nie mal 75% tych dzie ci mia ło
więk szy niż 10% uby tek ma sy cia ła w po rów -
na niu z ma są uro dze nio wą. Ni niej sze ba da nie
słu ży przy po mnie niu pe dia trom, aby pod czas
wi zyt kon tro l nych u nie mow ląt kar mio nych na -
tu ral nie, u któ rych wy stą pi ł znacz ny uby tek 
ma sy cia ła i żół tacz ka, bra li pod uwa gę hi per na -
tre mię.
Ja net R. Ser wint, MD
Re dak tor kon sul tant 

Ar ty kuł uka zał się ory gi nal nie w Pe dia trics in Re view,
Vol. 30, No. 10, Octo ber 2009, p. 412: Hi per na tre mia,
wy da wa nym przez Ame ri can Aca de my of Pe dia trics
(AAP). Pol ska wer sja pu bli ko wa na przez Me di cal Tri bu -
ne Pol ska. AAP i Me di cal Tri bu ne Pol ska nie po no szą od -
po wie dzial no ści za nie ści sło ści lub błę dy w tre ści
ar ty ku łu, w tym wy ni ka ją ce z tłu ma cze nia z an giel skie -
go na pol ski. Po nad to AAP i Me di cal Tri bu ne Pol ska nie
po pie ra ją sto so wa nia ani nie rę czą (bez po śred nio lub
po śred nio) za ja kość ani sku tecz ność ja kich kol wiek pro -
duk tów lub usług za war tych w pu bli ko wa nych ma te ria -
łach re kla mo wych. Re kla mo daw ca nie ma wpły wu
na treść pu bli ko wa ne go ar ty ku łu.

Komentarz
Dr n. med. Prze my sław Si ko ra, Kli ni ka Ne fro lo gii Dzie cię cej, 
Uni wer sy tet Me dycz ny w Lu bli nie

Utrzy ma nie pra wi dło we go stę że nia so du w su ro wi cy
jest nie odzow ne dla spraw ne go funk cjo no wa nia or ga -
ni zmu. Mi mo to za bu rze nia na tre micz ne są praw do -
po dob nie naj częst szy mi ty pa mi dy se lek to li te mii
spo ty ka ny mi w prak ty ce kli nicz nej. Do ty czy to przede
wszyst kim hi po na tre mii, po nie waż hi per na tre mia wy -
stę pu je sto sun ko wo rzad ko. Nie licz ne da ne epi de mio -

lo gicz ne wska zu ją, że pod wy ższo ne stę że nie so du
w su ro wi cy stwier dza się u ok. 1% wszyst kich ho spi -
ta li zo wa nych cho rych za rów no dzie ci, jak i do ro słych.
Ten ob jaw na le ży trak to wać bar dzo po wa żnie, po nie -
waż mo że pro wa dzić do wie lu po wi kłań, w tym głów -
nie neu ro lo gicz nych, i jest ko ja rzo ny z wy so ką
śmier tel no ścią. 
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Ko men to wa ny ar ty kuł zwięź le i prak tycz nie przed -
sta wia ak tu al ne po glą dy na te mat etio pa to ge ne zy, ob -
ja wów kli nicz nych i te ra pii hi per na tre mii u dzie ci.
Cho ciaż ten pro blem do ty czy głów nie cho rych ho spi -
ta li zo wa nych, to zna jo mość sta nów ry zy ka wy stą pie -
nia hi per na tre mii mo że być przy dat na rów nież
w prak ty ce am bu la to ryj nej. 

Punk tem wyj ścia dla wła ści we go zi den ty fi ko wa nia
przy czyn hi per na tre mii i wdro że nia po stę po wa nia
lecz ni cze go jest zro zu mie nie fi zjo lo gicz nych pod staw
go spo dar ki wod nej, po nie waż ten ob jaw za zwy czaj jest
wy ni kiem de fi cy tu wo dy w sto sun ku do za war to ści so -
du. Ze wzglę du na do brze roz wi nię te me cha ni zmy
obron ne, opar te na zdol no ści ne rek do za gęsz cza nia
mo czu i na uczu ciu pra gnie nia, do hi per na tre mii do -
cho dzi rzad ko. Po nie waż pierw szy z wy mie nio nych
me cha ni zmów jest za zwy czaj spraw ny, bez po śred nią
przy czy ną hi per na tre mii jest za zwy czaj brak mo żli wo -
ści sa mo dziel ne go i swo bod ne go re ago wa nia na zwięk -
szo ne pra gnie nie przez wy pi cie od po wied niej ilo ści
wo dy. Stąd też wśród dzie ci na wy stą pie nie te go za bu -
rze nia na ra żo ne są szcze gól nie te naj młod sze. Ten sam
me cha nizm tłu ma czy częst sze wy stę po wa nie hi per na -
tre mii u lu dzi w po de szłym wie ku, któ rzy utra ci li 
zdol ność sa mo ob słu gi, w sta nach uszka dza ją cych
ośrod ko wą re gu la cję pra gnie nia (cho ro by pod wzgó rza
lub pła ta czo ło we go) oraz u cho rych nie przy tom nych.
Za zwy czaj etio lo gię hi per na tre mii mo żna roz po znać
już na pod sta wie wy wia du i ob ra zu kli nicz ne go. Ty po -
wym przy kła dem jest od wod nio ne nie mow lę z po wo -
du bie gun ki i wy mio tów. Nie kie dy, jak w przy pad ku
za bu rzeń en do kry no lo gicz nych, do kład ne usta le nie
przy czy ny wy ma ga prze pro wa dze nia spe cja li stycz nych
ba dań. Do ty czy to wro dzo nych i na by tych po sta ci mo -
czów ki pro stej za rów no cen tral nej, jak i ne fro gen nej
oraz sta nów nad mier ne go wy twa rza nia mi ne ra lo kor -
ty ko idów (np. hi per al do ste ro nizm pier wot ny lub
wtór ny). Na wet w tych przy pad kach wstęp ne ob ja wy
ukie run ko wu ją dal szą dia gno sty kę. Cha rak te ry stycz -
nym ob ja wem kli nicz nym mo czów ki pro stej, nie za le -
żnie od jej przy czy ny, jest po liu ria i od da wa nie
izo to nicz ne go lub hi po to nicz ne go mo czu (osmo lal ność
<300 mOsm/kg H2O, cię żar wła ści wy <1010), na wet
przy współ ist nie niu hi per na tre mii i hi pe ro smo lal no ści
oso cza. Za ten stan od po wie dzial na jest utra ta zdol no -
ści za gęsz cza nia mo czu przez ner ki wsku tek nie do bo -
ru wa zo pre sy ny (po sta cie cen tral ne, neu ro gen ne) lub
upo śle dzo nej od po wie dzi na ten hor mon (po sta cie ne -
fro gen ne). Dla po rów na nia, ty po wa od po wiedź ne rek
na hi per na tre mię pro wa dzi do zmniej sze nia wy twa rza -
nia mo czu i mak sy mal ne go je go za gęsz cze nia. W przy -
pad ku hi per al do ste ro ni zmu na wła ści we roz po zna nie

na pro wa dzić mo że hi po re ni no we nad ci śnie nie tęt ni -
cze i hi po ka lie mia. 

Spo śród przy czyn hi per na tre mii wy mie nio nych
w ko men to wa nym ar ty ku le nie wąt pli wie spe cy fi czną
dla wie ku dzie cię ce go jest hi per na tre mia no wo rod ków,
wy wo ła na nie ade kwat nym kar mie niem pier sią
w pierw szych dniach po uro dze niu. Oce nio no, że do -
ty czy to oko ło 2% ho spi ta li zo wa nych no wo rod ków,
jed nak ich cał ko wi ta licz ba mo że być znacz nie większa,
bio rąc pod uwa gę nie roz po zna ne przy pad ki hi per na -
tre mii u dzie ci prze by wa ją cych w do mu. Ska la te go
pro ble mu jest jed nak trud na do do kład ne go okre śle -
nia ze wzglę du na nie swo iste ob ja wy kli nicz ne hi per na -
tre mii. Dla te go też nie zwy kle wa żna jest wła ści wa
spe cja li stycz na opie ka per ina tal na nad mat ką i dziec -
kiem w pierw szych dniach i ty go dniach ży cia w ce lu
iden ty fi ka cji no wo rod ków za gro żo nych tym po wi kła -
niem (uby tek ma sy cia ła >7% i żół tacz ka). Pro wa dze -
nie szko leń w za kre sie kar mie nia pier sią słu ży
z pew no ścią za po bie ga niu hi per na tre mii u dzie ci ży -
wio nych w ten spo sób. 

Za sa dą pro fi lak ty ki wy stą pie nia hi per na tre mii
u po zo sta łych dzie ci za gro żo nych tym po wi kła niem
jest za pew nie nie od po wied niej po da ży pły nów. Te ra -
pia pły no wa jest rów nież pod sta wą le cze nia te go 
za bu rze nia. W ko men to wa nym ar ty ku le po da no prak -
tycz ny spo sób kal ku la cji i uzu peł nia nia nie do bo rów
pły no wych, w tym wol nej wo dy w ce lu nor ma li za cji
na tre mii. Istot ne jest po cząt ko we za pew nie nie 
pra wi dło wej ob ję to ści krwi krą żą cej u cho rych od wod -
nio nych za po mo cą izo to nicz ne go roz two ru so li (po -
cząt ko wo ja ko bo lu sy w ilo ści 20 ml/kg), a na stęp nie
wy rów ny wa nie po zo sta łych nie do bo rów z uwzględ nie -
niem nor mal ne go za po trze bo wa nia pły no we go i ewen -
tu al nych strat do dat ko wych za po mo cą roz two rów
hi po to nicz nych (roz two ry NaCl z glu ko zą). Pa cjen ci
bez cech hi po wo le mii mo gą być le cze ni od ra zu roz -
two ra mi hi po to nicz ny mi. Na le ży pa mię tać o za sa dzie
stop nio we go ob ni ża nia stę że nia so du w su ro wi cy,
szcze gól nie gdy za kła da się, że hi per na tre mia trwa po -
nad 48 h, a wyj ścio we stę że nia so du prze kra cza ją
170 mmol/l. Wy ma ga to czę ste go mo ni to ro wa nia stę -
że nia so du w su ro wi cy i ewen tu al ne go mo dy fi ko wa nia
stę że nia so du w po da wa nych pły nach. Nie odzow ne są
rów nież po mia ry stę że nia glu ko zy i wap nia w su ro wi -
cy, ze wzglę du na to wa rzy szą cą hi per na tre mii 
ten den cję do hi per gli ke mii i rza dziej hi po kal ce mii. 
En do kry no lo gicz ne za bu rze nia pro wa dzą ce do hi per -
na tre mii wy ma ga ją do dat ko we go le cze nia far ma ko lo -
gicz ne go np. po da wa nia 1-dez ami no -9-D -ar gi ni no-
wa zo pre sy ny (dDAVP) w przy pad ku cen tral nej mo -
czów ki pro stej.
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się, że re duk cja stę że nia jo nów so do wych w su -
ro wi cy nie prze kra cza wy żej za le ca nych war to -
ści. Sto sow nie do te go osią gnię cie po żą da ne go
punk tu koń co we go mo że za brać wię cej niż 48 h,
za le żnie od stop nia kli nicz nej cię żko ści sta nu
cho re go. W po cząt ko wej fa zie ko ry go wa nia
stę że nia jo nów so do wych w su ro wi cy ko niecz -
ne mo że się oka zać wie lo krot ne wy ko ny wa nie
kon tro l nych ba dań mo ni to ru ją cych stę że nie jo -
nów so do wych, w od stę pach 1-4 h, aby upew -
nić się, że je go war to ści stop nio wo i po wo li
ma le ją. Du że zna cze nie w we ry fi ka cji od po -
wied nie go stop nia na si le nia diu re zy ma ści słe
mo ni to ro wa nie po da ży i wy da la nia, czy li
1 ml/kg/h, oraz za cho wa nie czuj no ści pod ką -
tem po ten cjal nych po wi kłań wy ni ka ją cych
z ostrej mar twi cy ce wek ner ko wych. Ob li cza jąc
ob ję tość pły nów wy ma ga ją cych uzu peł nie nia,
kli ni cy sta po wi nien uwzględ nić ob ję tość pły nów
tra co nych z wod ni stą bie gun ką, wy mio ta mi lub
tre ścią ze zgłęb ni ka no so wo -żo łąd ko we go.

Hi per na tre mia sa ma w so bie mo że spo wo -
do wać po wa żne po wi kła nia. Ostrej fa zie od -
wod nie nia mo gą to wa rzy szyć za bu rze nia
umy sło we, drgaw ki lub udar. Ostre od wod nie nie
we wnątrz ko mór ko we po wo du je utra tę ob ję to -
ści pły nów w mó zgu, co mo że do pro wa dzić
do ode rwa nia żył most ko wych mó zgu i wy stą -
pie nia krwo to ku lub za krze pi cy żyl nej. Szyb kie
zmniej sza nie stę że nia jo nów so do wych
przy ener gicz nym uzu peł nia niu ob ję to ści pły nów
mo że pro wa dzić do ostre go obrzę ku mó zgu
oraz mie li no zy środ ko wej mo stu. W tych wa run -
kach czę sto do cho dzi do wy stą pie nia drga wek.
Wskaź ni ki śmier tel no ści w przy pad ku dzie ci le -
czo nych z po wo du hi per na tre mii mo gą się gać
na wet 15%. Do zgo nu do cho dzi czę ściej 

w przy pad ku nie wy rów na nej hi per na tre mii niż
w związ ku z szyb kim jej wy rów ny wa niem. 

Pod su mo wu jąc, na le ży stwier dzić, że hi per -
na tre mia współ ist nie je z od wod nie niem naj czę -
ściej w trzech gru pach dzie ci: 1) u nie mow ląt, 2)
u dzie ci prze by wa ją cych w wa run kach szpi tal -
nych oraz 3) u dzie ci z za bu rze nia mi neu ro lo -
gicz ny mi, u któ rych wy stę pu je znacz ny sto pień
in wa lidz twa, w tym za bu rze nia ter mo re gu la cji
oraz ho me osta zy jo nów so do wych. Za le ca się
ostro żne pro wa dze nie na wod nie nia cho re go
przy tem pie re duk cji stę że nia jo nów so do wych
w su ro wi cy nie prze kra cza ją cym 1 mEq/l/h
(lub 15 mEq/l w cią gu 24 h). Du żą ro lę w pra -
wi dło wym po stę po wa niu te ra peu tycz nym w hi -
per na tre mii od gry wa ob li cze nie nie do bo ru
wol nej wo dy i ob ję to ści pły nów. Le karz kli ni cy -
sta po wi nien znać po wi kła nia, ja kie mo gą się
zda rzyć pod czas ostrej fa zy opi sy wa nych tu taj
za bu rzeń elek tro li to wych, jak rów nież pod czas
pro wa dze nia le cze nia.

Ko men tarz. 
Me cha ni zmy ustro jo we uczest ni czą ce w utrzy -
ma niu ho me osta zy elek tro li to wej są rze czy wi ście
wy jąt ko we. Zdol ność czło wie ka do za gęsz cza nia
mo czu w ce lu za trzy ma nia pły nów oraz dzia ła -
nie me cha ni zmów pra gnie nia po zwa la ją cych
na zwięk sze nie przyj mo wa nia pły nów spra wia -
ją, że roz wój hi per na tre mii u osób bez za bu rzeń
neu ro lo gicz nych, ma ją cych do stęp do wo dy
i zdol nych do jej pi cia, jest ma ło praw do po dob -
ny. Na ru sze nie tych zdol no ści lub ogra ni cze nie
do stę pu do wo dy po wo du je, że nie któ rzy cho -
rzy sta ją się bez bron ni. In ną gru pą du że go ry zy -
ka, jak wspo mnie li dok to rzy Goff i Hi gi nio, są
nie mow lę ta kar mio ne na tu ral nie w pierw szych

ty go dniach ży cia. Hi per na tre mia roz wi ja się
w wy ni ku łącz ne go wy stę po wa nia dwóch przy -
czyn: du że go stę że nia jo nów so do wych w mle -
ku ko bie cym pod czas pierw szych kil ku dni
lak ta cji oraz nie do sta tecz ne go spo ży cia pły nów
pro wa dzą ce go do od wod nie nia. W re tro spek -
tyw nym ba da niu zdro wych no wo rod ków 
kar mio nych pier sią i przy ję tych do szpi ta la ze stę -
że niem jo nów so do wych w su ro wi cy 150 mEq/l
(150 mmol/l) lub więk szym ba da cze stwier dzi li,
że w więk szo ści by ły to no wo rod ki uro dzo ne
przez pier wiast ki oraz ma ją ce żół tacz kę. Śred ni
wiek pod czas przy ję cia do szpi ta la wy no sił 5 dni
(za kres 2-16 dni), a śred ni uby tek ma sy cia ła wy -
niósł 13,7%. Nie mal 75% tych dzie ci mia ło
więk szy niż 10% uby tek ma sy cia ła w po rów -
na niu z ma są uro dze nio wą. Ni niej sze ba da nie
słu ży przy po mnie niu pe dia trom, aby pod czas
wi zyt kon tro l nych u nie mow ląt kar mio nych na -
tu ral nie, u któ rych wy stą pi ł znacz ny uby tek 
ma sy cia ła i żół tacz ka, bra li pod uwa gę hi per na -
tre mię.
Ja net R. Ser wint, MD
Re dak tor kon sul tant 

Ar ty kuł uka zał się ory gi nal nie w Pe dia trics in Re view,
Vol. 30, No. 10, Octo ber 2009, p. 412: Hi per na tre mia,
wy da wa nym przez Ame ri can Aca de my of Pe dia trics
(AAP). Pol ska wer sja pu bli ko wa na przez Me di cal Tri bu -
ne Pol ska. AAP i Me di cal Tri bu ne Pol ska nie po no szą od -
po wie dzial no ści za nie ści sło ści lub błę dy w tre ści
ar ty ku łu, w tym wy ni ka ją ce z tłu ma cze nia z an giel skie -
go na pol ski. Po nad to AAP i Me di cal Tri bu ne Pol ska nie
po pie ra ją sto so wa nia ani nie rę czą (bez po śred nio lub
po śred nio) za ja kość ani sku tecz ność ja kich kol wiek pro -
duk tów lub usług za war tych w pu bli ko wa nych ma te ria -
łach re kla mo wych. Re kla mo daw ca nie ma wpły wu
na treść pu bli ko wa ne go ar ty ku łu.

Komentarz
Dr n. med. Prze my sław Si ko ra, Kli ni ka Ne fro lo gii Dzie cię cej, 
Uni wer sy tet Me dycz ny w Lu bli nie

Utrzy ma nie pra wi dło we go stę że nia so du w su ro wi cy
jest nie odzow ne dla spraw ne go funk cjo no wa nia or ga -
ni zmu. Mi mo to za bu rze nia na tre micz ne są praw do -
po dob nie naj częst szy mi ty pa mi dy se lek to li te mii
spo ty ka ny mi w prak ty ce kli nicz nej. Do ty czy to przede
wszyst kim hi po na tre mii, po nie waż hi per na tre mia wy -
stę pu je sto sun ko wo rzad ko. Nie licz ne da ne epi de mio -

lo gicz ne wska zu ją, że pod wy ższo ne stę że nie so du
w su ro wi cy stwier dza się u ok. 1% wszyst kich ho spi -
ta li zo wa nych cho rych za rów no dzie ci, jak i do ro słych.
Ten ob jaw na le ży trak to wać bar dzo po wa żnie, po nie -
waż mo że pro wa dzić do wie lu po wi kłań, w tym głów -
nie neu ro lo gicz nych, i jest ko ja rzo ny z wy so ką
śmier tel no ścią. 
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Ko men to wa ny ar ty kuł zwięź le i prak tycz nie przed -
sta wia ak tu al ne po glą dy na te mat etio pa to ge ne zy, ob -
ja wów kli nicz nych i te ra pii hi per na tre mii u dzie ci.
Cho ciaż ten pro blem do ty czy głów nie cho rych ho spi -
ta li zo wa nych, to zna jo mość sta nów ry zy ka wy stą pie -
nia hi per na tre mii mo że być przy dat na rów nież
w prak ty ce am bu la to ryj nej. 

Punk tem wyj ścia dla wła ści we go zi den ty fi ko wa nia
przy czyn hi per na tre mii i wdro że nia po stę po wa nia
lecz ni cze go jest zro zu mie nie fi zjo lo gicz nych pod staw
go spo dar ki wod nej, po nie waż ten ob jaw za zwy czaj jest
wy ni kiem de fi cy tu wo dy w sto sun ku do za war to ści so -
du. Ze wzglę du na do brze roz wi nię te me cha ni zmy
obron ne, opar te na zdol no ści ne rek do za gęsz cza nia
mo czu i na uczu ciu pra gnie nia, do hi per na tre mii do -
cho dzi rzad ko. Po nie waż pierw szy z wy mie nio nych
me cha ni zmów jest za zwy czaj spraw ny, bez po śred nią
przy czy ną hi per na tre mii jest za zwy czaj brak mo żli wo -
ści sa mo dziel ne go i swo bod ne go re ago wa nia na zwięk -
szo ne pra gnie nie przez wy pi cie od po wied niej ilo ści
wo dy. Stąd też wśród dzie ci na wy stą pie nie te go za bu -
rze nia na ra żo ne są szcze gól nie te naj młod sze. Ten sam
me cha nizm tłu ma czy częst sze wy stę po wa nie hi per na -
tre mii u lu dzi w po de szłym wie ku, któ rzy utra ci li 
zdol ność sa mo ob słu gi, w sta nach uszka dza ją cych
ośrod ko wą re gu la cję pra gnie nia (cho ro by pod wzgó rza
lub pła ta czo ło we go) oraz u cho rych nie przy tom nych.
Za zwy czaj etio lo gię hi per na tre mii mo żna roz po znać
już na pod sta wie wy wia du i ob ra zu kli nicz ne go. Ty po -
wym przy kła dem jest od wod nio ne nie mow lę z po wo -
du bie gun ki i wy mio tów. Nie kie dy, jak w przy pad ku
za bu rzeń en do kry no lo gicz nych, do kład ne usta le nie
przy czy ny wy ma ga prze pro wa dze nia spe cja li stycz nych
ba dań. Do ty czy to wro dzo nych i na by tych po sta ci mo -
czów ki pro stej za rów no cen tral nej, jak i ne fro gen nej
oraz sta nów nad mier ne go wy twa rza nia mi ne ra lo kor -
ty ko idów (np. hi per al do ste ro nizm pier wot ny lub
wtór ny). Na wet w tych przy pad kach wstęp ne ob ja wy
ukie run ko wu ją dal szą dia gno sty kę. Cha rak te ry stycz -
nym ob ja wem kli nicz nym mo czów ki pro stej, nie za le -
żnie od jej przy czy ny, jest po liu ria i od da wa nie
izo to nicz ne go lub hi po to nicz ne go mo czu (osmo lal ność
<300 mOsm/kg H2O, cię żar wła ści wy <1010), na wet
przy współ ist nie niu hi per na tre mii i hi pe ro smo lal no ści
oso cza. Za ten stan od po wie dzial na jest utra ta zdol no -
ści za gęsz cza nia mo czu przez ner ki wsku tek nie do bo -
ru wa zo pre sy ny (po sta cie cen tral ne, neu ro gen ne) lub
upo śle dzo nej od po wie dzi na ten hor mon (po sta cie ne -
fro gen ne). Dla po rów na nia, ty po wa od po wiedź ne rek
na hi per na tre mię pro wa dzi do zmniej sze nia wy twa rza -
nia mo czu i mak sy mal ne go je go za gęsz cze nia. W przy -
pad ku hi per al do ste ro ni zmu na wła ści we roz po zna nie

na pro wa dzić mo że hi po re ni no we nad ci śnie nie tęt ni -
cze i hi po ka lie mia. 

Spo śród przy czyn hi per na tre mii wy mie nio nych
w ko men to wa nym ar ty ku le nie wąt pli wie spe cy fi czną
dla wie ku dzie cię ce go jest hi per na tre mia no wo rod ków,
wy wo ła na nie ade kwat nym kar mie niem pier sią
w pierw szych dniach po uro dze niu. Oce nio no, że do -
ty czy to oko ło 2% ho spi ta li zo wa nych no wo rod ków,
jed nak ich cał ko wi ta licz ba mo że być znacz nie większa,
bio rąc pod uwa gę nie roz po zna ne przy pad ki hi per na -
tre mii u dzie ci prze by wa ją cych w do mu. Ska la te go
pro ble mu jest jed nak trud na do do kład ne go okre śle -
nia ze wzglę du na nie swo iste ob ja wy kli nicz ne hi per na -
tre mii. Dla te go też nie zwy kle wa żna jest wła ści wa
spe cja li stycz na opie ka per ina tal na nad mat ką i dziec -
kiem w pierw szych dniach i ty go dniach ży cia w ce lu
iden ty fi ka cji no wo rod ków za gro żo nych tym po wi kła -
niem (uby tek ma sy cia ła >7% i żół tacz ka). Pro wa dze -
nie szko leń w za kre sie kar mie nia pier sią słu ży
z pew no ścią za po bie ga niu hi per na tre mii u dzie ci ży -
wio nych w ten spo sób. 

Za sa dą pro fi lak ty ki wy stą pie nia hi per na tre mii
u po zo sta łych dzie ci za gro żo nych tym po wi kła niem
jest za pew nie nie od po wied niej po da ży pły nów. Te ra -
pia pły no wa jest rów nież pod sta wą le cze nia te go 
za bu rze nia. W ko men to wa nym ar ty ku le po da no prak -
tycz ny spo sób kal ku la cji i uzu peł nia nia nie do bo rów
pły no wych, w tym wol nej wo dy w ce lu nor ma li za cji
na tre mii. Istot ne jest po cząt ko we za pew nie nie 
pra wi dło wej ob ję to ści krwi krą żą cej u cho rych od wod -
nio nych za po mo cą izo to nicz ne go roz two ru so li (po -
cząt ko wo ja ko bo lu sy w ilo ści 20 ml/kg), a na stęp nie
wy rów ny wa nie po zo sta łych nie do bo rów z uwzględ nie -
niem nor mal ne go za po trze bo wa nia pły no we go i ewen -
tu al nych strat do dat ko wych za po mo cą roz two rów
hi po to nicz nych (roz two ry NaCl z glu ko zą). Pa cjen ci
bez cech hi po wo le mii mo gą być le cze ni od ra zu roz -
two ra mi hi po to nicz ny mi. Na le ży pa mię tać o za sa dzie
stop nio we go ob ni ża nia stę że nia so du w su ro wi cy,
szcze gól nie gdy za kła da się, że hi per na tre mia trwa po -
nad 48 h, a wyj ścio we stę że nia so du prze kra cza ją
170 mmol/l. Wy ma ga to czę ste go mo ni to ro wa nia stę -
że nia so du w su ro wi cy i ewen tu al ne go mo dy fi ko wa nia
stę że nia so du w po da wa nych pły nach. Nie odzow ne są
rów nież po mia ry stę że nia glu ko zy i wap nia w su ro wi -
cy, ze wzglę du na to wa rzy szą cą hi per na tre mii 
ten den cję do hi per gli ke mii i rza dziej hi po kal ce mii. 
En do kry no lo gicz ne za bu rze nia pro wa dzą ce do hi per -
na tre mii wy ma ga ją do dat ko we go le cze nia far ma ko lo -
gicz ne go np. po da wa nia 1-dez ami no -9-D -ar gi ni no-
wa zo pre sy ny (dDAVP) w przy pad ku cen tral nej mo -
czów ki pro stej.
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