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Ba da nie ogól ne pły nu mó zgo wo -
-rdze nio we go u 2-let nie go dziec ka
z drgaw ka mi w prze bie gu go rącz ki
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Przy pa dek 1 
Zin ter pre tuj wy nik ba da nia ogól ne go pły nu mó zgo wo -rdze nio we go u 2-let nie go chłop ca
przy ję te go do szpi ta la z po wo du 2-krot nych epi zo dów uogól nio nych drga wek to nicz no -
-klo nicz nych trwa ją cych oko ło 5-8 min w od stę pie oko ło 40 min w dru giej do bie trud nej
do opa no wa nia go rącz ki.

Przy pa dek 2
Zin ter pre tuj wy nik ba da nia ogól ne go pły nu mó zgo wo -rdze nio we go u 2-let niej dziew czyn -
ki przy ję tej do szpi ta la po epi zo dzie drga wek klo nicz nych pra wej koń czy ny gór nej trwa ją -
cym oko ło 10 min w dru giej do bie go rącz ki ok. 38,2°C.

Wy ni ki ba da nia pły nu mó zgo wo -rdze nio we go

Ba da nie pły nu Przy pa dek 1 Przy pa dek 2
mó zgo wo -rdze nio we go

Bar wa Wo do ja sna Żół ta
Przej rzy stość Zu peł na Męt ny
Cy to za 25 komórek/µl 1500 komórek/µl, 

komórki wie lo ją dro we 85%
Od czyn Non ne -Apel ta Ujem ny (-) Do dat ni (++)
Od czyn Pan dy’ ego Ujem ny (-) Do dat ni (+)
Chlor ki w PMR 128 mmol/l 125 mmol/l
Glu ko za 75 mg/dl 20 mg/dl 
Biał ko cał ko wi te w PMR 43,0 mg/dl 165,0 mg/dl
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In ter pre ta cja ba dań
Przy pa dek 1

Pra wi dło wy ob raz pły nu mó zgo wo -rdze nio we go (tab. 1)

Przy pa dek 2 
Rop ny (bak te ryj ny) płyn mó zgo wo -rdze nio wy (tab. 2).
Z od chy leń stwier dza my: zwięk sze nie ple ocy to zy z prze -
wa gą ko mó rek wie lo ją dro wych, zwięk szo ne stę że nie biał -
ka, ob ni żo ne stę że nie glu ko zy, do dat nie od czy ny biał ko we
(Pan dy ego i Non ne -Ap pel ta).

Omó wie nie przy pad ków
Przy pa dek 1

Dwu let ni chło piec przy ję ty do szpi ta la z po wo du uogól nio -
nych drga wek to nicz no-klo nicz nych w prze bie gu go rącz ki.
Chło piec uro dzo ny z cią ży II (po ród II, si ła mi na tu ry) bez
ob cią żeń okre su cią żo we go i oko ło po ro do we go. Do tych -
czas bez za ka żeń. Wy wiad ro dzin ny ob cią żo ny drgaw ka mi
go rącz ko wy mi u oj ca i star sze go bra ta. Od 2 dni dziec ko
go rącz ku ją ce do 40°C, wy mio tu ją ce, z utra tą ape ty tu.
W dniu przy ję cia do szpi ta la chło piec pod sy pia ją cy,
z utrud nio nym kon tak tem, tem pe ra tu ra cia ła 39,5°C.
W ka ret ce po go to wia po da no 5 mg dia ze pa mu z po wo du
dru gie go w cią gu 40 min na pa du drga wek uogól nio nych
to nicz no -klo nicz nych trwa ją ce go 5-8 min. W ba da niu pe -
dia trycz nym stwier dzo no rop ne na lo ty na mig dał kach, po -
więk szo ne pod żu chwo we wę zły chłon ne. Z uwa gi na
ogól ny stan dziec ka (po dej rze nie neu ro in fek cji), zde cy do -
wa no się na po bra nie pły nu mó zgo wo -rdze nio we go. Wy -
ko na no ba da nie ogól ne pły nu mó zgo wo -rdze nio we go
(wy nik po wy żej). Na pod sta wie ob ra zu kli nicz ne go, ba dań
do dat ko wych (mor fo lo gia, CRP, ASO, wy maz z gar dła)
i pra wi dło we go ob ra zu pły nu mó zgo wo -rdze nio we go wy -
klu czo no neu ro in fek cję i roz po zna no drgaw ki go rącz ko we

zło żo ne w prze bie gu pa cior kow co we go za pa le nia gar dła
i mig dał ków. Pa cjent po 3 dniach ho spi ta li za cji zo stał wy -
pi sa ny do do mu z za le ce niem kon ty nu acji le cze nia w do mu.

Roz po zna nie 
1. Drgaw ki go rącz ko we zło żo ne.
2. Pa cior kow co we za pa le nie gar dła i mig dał ków.

Le cze nie i za le ce nia
1. An ty bio tyk zgod nie z an ty bio gra mem (amok sy cy li na

z kwa sem kla wu lo no wym) do 10 dni.
2. Le ki prze ciw go rącz ko we (pa ra ce ta mol 20 mg/kg co

4-6 h lub ibu pro fen 10 mg/kg co 6-8 h), po je nie dziec ka
(na po je o tem pe ra tu rze po ko jo wej lub lek ko schło dzo ne).

3. W ra zie po now nych epi zo dów drga wek go rącz ko wych
do raź nie dia ze pam we wlew ce do od byt ni czej 5 mg/2,5 ml
(0,5 mg/kg).

4. Dal sza opie ka w po rad ni neu ro lo gicz nej.

Przy pa dek 2
Dwu let nia dziew czyn ka przy ję ta do szpi ta la z po wo du
drga wek klo nicz nych pra wej koń czy ny gór nej w prze bie gu
pod wyż szo nej tem pe ra tu ry cia ła. Dziew czyn ka uro dzo na
z cią ży I, po ro du I SN bez ob cią żeń okre su cią żo we go i oko -
ło po ro do we go. Wy wiad ro dzin ny nie ob cią żo ny. W wy wia -
dzie czę ste za ka że nia ukła du od de cho we go. Od kil ku dni
rop ny ka tar, ka szel, gor szy ape tyt. Le czo na ob ja wo wo (le -
ki prze ciw go rącz ko we, prze płu ki wa nie no sa izo to nicz nym

Pa ra me try pły nu Do ro śli Wcze śnia ki No wo rod ki Nie mow lę ta Nie mow lę ta po wy żej
mó zgo wo -rdze nio we go uro dzo ne o cza sie do 3 miesiąca 3 miesiąca życia 

życia i dzie ci star sze

Ko lor, przej rzy stość Bez barw ny Ró żo wy, Bez barw ny, Bez barw ny, Bez barw ny, 
wo do ja sny ksan to chro micz ny ksan to chro micz ny wo do ja sny wo do ja sny

Stę że nie glu ko zy 40-80 mg% 24-63 mg% 34-119 mg% 50-80 mg% 40-80 mg%
(mg/dl) (mg/dl) (mg/dl) (mg/dl) (mg/dl)
2,2-4,4 mmol/l 1,3-3,5 mmol/l 1,9-6,6 mmol/l 2,2-4,4 mmol/l

ok. 2/3 (60-80%) stę że nia glu ko zy w su ro wi cy, (1 mg/dl = 1 mg% = 0,0555 mmol/l)
Stę że nie biał ka 20-45 mg% 20-130 mg% 20-120 mg% 20-120 mg% 20-45 mg%

(0,2-0,45 g/l) 
Licz ba ko mó rek Do 5 komórek/µl Śred nio do Śred nio do Do 8 komórek/µl Do 5 komórek/µl 

(w mm3) 50 komórek/µl 30-40 komórek/µl
za kres 0-112 za kres 0-130 

Chlor ki 120-130 mEq/l 120-130 mEq/l 120-130 mEq/l 120-130 mEq/l 120-130 mEq/l
Od czy ny biał ko we Ujem ne Ujem ne Ujem ne Ujem ne Ujem ne
Ci śnie nie <200 mm H2O 10-80 mm H2O 80-110 mm H2O <200 mm H2O <200 mm H2O

TA BE LA 1. Pra wi dło wy ob raz pły nu mó zgo wo -rdze nio we go i za kres norm w za leż no ści
od wie ku pa cjen ta

Parametry płynu mózgowo-rdzeniowego przy podejrzeniu
neuroinfekcji
Kolor, przejrzystość, ilość i rodzaj komórek (cytoza), 
stężenie białka, stężenie glukozy, stężenie chlorków
Przeprowadza się badania mikrobiologiczne
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roz two rem so li, sy rop ła go dzą cy ka szel). W dniu przy ję cia
dziec ko w sta nie śred nim, z tem pe ra tu rą cia ła 38,2°C (od 2
dni), pod sy pia ją ce, z utrud nio nym kon tak tem, z nad wraż -
li wo ścią na świa tło, wy mio tu ją ce, prze czu li ca do ty ko wa,
uło że nie od gię cio we, wy dol na krą że nio wo i od de cho wo.
W cza sie snu wy stą pi ły klo nicz ne drgaw ki pra wej koń czy -
ny gór nej trwa ją ce oko ło 10 min. Ustą pi ły przed przy jaz -
dem ka ret ki. Przy przy ję ciu z od chy leń stwier dzo no ce chy
za ka że nia gór nych dróg od de cho wych (prze krwio ne mig -
dał ki, rop na wy dzie li na na tyl nej ścia nie gar dła, po więk -
szo ne wę zły chłon ne pod żu chwo we i stan za pal ny ucha
środ ko we go w ba da niu oto sko po wym) i po nad to sła bo do -
dat nie ob ja wy opo no we. Na pod sta wie ca ło ści ob ra zu kli -
nicz ne go wy su nię to po dej rze nie neu ro in fek cji. Po bra no
do ba da nia płyn mó zgo wo -rdze nio wy. Zle co no ba da nie
ogól ne (wy nik po wy żej), ba da nia mi kro bio lo gicz ne pły nu –
po sie wy tle no we (wy ho do wa no Ha emo phi lus in flu en zae)
i bez tle no we, po siew krwi, wy ma zy z no sa i gar dła, mor fo -
lo gię krwi z roz ma zem, OB, CRP. Na pod sta wie uzy ska -
nych wy ni ków usta lo no roz po zna nie i włą czo no le cze nie. 

Roz po zna nie
Rop ne za pa le nie opon mó zgo wo -rdze nio wych o etio lo gii
Ha emo phi lus in flu en zae.

Le cze nie 
1. Le cze nie prze ciw bak te ryj ne. W tym przy pad ku dziec ko otrzy -
ma ło (zgod nie z uwzględ nie niem naj częst szej w tym wie ku
etio lo gii: Ne is se ria me nin gi ti dis, Ha emo phi lus in flu en zae
i Strep to coc cus pneu mo niae) ce ftriak son, wan ko my cy nę.
Po po twier dze niu etio lo gii Ha emo phi lus in flu en zae kon ty -
nu owa no le cze nie, zgod nie z an ty bio gra mem, ce ftriak so nem
w daw ce 100 mg/kg/24 h przez 10 dni, uzy sku jąc po pra wę
sta nu kli nicz ne go i nor ma li za cję wy kład ni ków za pal nych

w ba da niu krwi. Z uwa gi na do bry stan dziec ka od stą pio no
od kon tro l ne go ba da nia pły nu mó zgo wo -rdze nio we go. 
2. Le cze nie ob ja wo we. Dek sa me ta zon (ha mu je syn te zę za -
pal nych cy to kin, in ter leu ki ny i TNF) na le ży włą czyć jak
naj wcze śniej, na wet jesz cze przed an ty bio ty kiem, w daw -
ce 0,6 mg/kg/24 h po dzie lo nej co 6 h przez 4 do by i po stę -
po wa nie prze ciw o brzę ko we (ogra ni cze nie po da ży pły nów
do oko ło 3/4 do bo we go za po trze bo wa nia oraz sto so wa -
nie man ni to lu).

Omó wie nie pro ble mu dia gno stycz ne go
Drgaw ki przy go rącz ce u dzie ci są czę stą przy czy ną ho spi ta -
li za cji lub kon sul ta cji na izbie przy jęć. Wy ma ga ją od le ka rza
pod ję cia szyb kich de cy zji dia gno stycz no -te ra peu tycz nych.
Do roz po zna nia drga wek go rącz ko wych, a tym sa mym wy -
klu cze nia neu ro in fek cji, ko niecz ne jest speł nie nie kil ku wa -
run ków, któ re zo sta ną omó wio ne po ni żej. Drgaw ki
go rącz ko we mo że my roz po znać tyl ko u dziec ka, u któ re go
zo sta ną speł nio ne okre ślo ne kry te ria kli nicz ne: go rącz -
ka 38°C (lub po wy żej), wiek od 6 mie się cy do 5 lat, nie
usta lo no in nej cho ro by OUN, zwłasz cza za pa le nia opon
mó zgo wo -rdze nio wych, nie wy stę po wa ły wcze śniej na pa -
dy drga wek nie pro wo ko wa nych. 

Za roz po zna niem pro stych drga wek go rącz ko wych prze -
ma wia: wiek wy stę po wa nia mię dzy 6 mie sią cem a 5 ro kiem
ży cia, go rącz ka 38°C (lub po wy żej), drgaw ki uogól nio ne
(klo nicz ne, klo nicz no -to nicz ne, ato nicz ne), czas trwa nia
epi zo du krót szy niż 15 mi nut i nie po wta rza ją cy się w cią -
gu 24 h, czę sto ob cią żo ny wy wiad ro dzin ny (18-40%
krew nych ma drgaw ki go rącz ko we w wy wia dzie) oraz to,
że nie wy stę po wa ły ni gdy wcze śniej drgaw ki nie pro wo ko -
wa ne go rącz ką. Drgaw ki go rącz ko we pro ste nie są wska -
za niem do na kłu cia lę dź wio we go, je śli nie wy stę pu ją in ne
ob ja wy wska zu ją ce na neu ro in fek cję (tab. 3). Nie wy ma ga -

Ob raz pły nu Rop ne ZOMR Asep tycz ne ZOMR Asep tycz ne ZOMR Za sto ino wy płyn
mó zgo wo -rdze nio we go (bak te ryj ne) o etio lo gii wi ru so wej o etio lo gii gruź li czej (ze spół Fro ina)

Ko lor, przej rzy stość Męt ny, żół ty Lek ko męt ny lub w nor mie Męt ny lub lek ko opa li zu ją cy, Żół ty
po od sta wie niu wy trą ca się
pa ję czyn ka 

Stę że nie glu ko zy 5-20 mg% (zwy kle 10-40 mg%  (zwy kle 0-10 mg% (bar dzo ni skie) 20-40 mg% (w nor mie)
mniej niż 50% w nor mie)
stę że nia w su ro wi cy, 
ob ni żo ne)

Stę że nie biał ka >100 mg% Do 150 mg% Oko ło 100 mg% Wy bit nie wy so kie
Licz ba ko mó rek Czę sto >1000 z prze wa gą Do 100-500 ko mó rek Zmien na licz ba ko mó rek Nor ma

ko mó rek wie lo ją dro wych (w 1 do bie mo że być (od kil ku do 1000),
(po nad 75%) ple ocy to za wie lo ją dro wa) prze wa ga lim fo cy tów

Chlor ki 120-130 mEq/l 120-130 mEq/l <120 mEq/l (ob ni żo ne) 120-130 mEq/l
Od czy ny biał ko we Do dat nie (+) lub wy bit nie Ujem ne Ujem ne Wy bit nie do dat nie

wy bit nie do dat nie (+++) (+++)

Ob ja śnie nia: ZOMR  – za pa le nie opon mó zgo wo -rdze nio wych

TA BE LA 2. Ob raz pły nu mó zgo wo -rdze nio we go w sta nach pa to lo gicz nych 
w za leż no ści od etio lo gii
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ją zwy kle rów nież po sze rza nia dia gno sty ki o ba da nie EEG,
ba da nia ob ra zo we (TK lub MR). Ro dzi ce po win ni uzy skać
do kład ne in for ma cje do ty czą ce do bre go ro ko wa nia, po -
stę po wa nia w ra zie go rącz ki i na wro tu drga wek. Dzie ci po -
wy żej 12 miesiąca życia niewy ma ga jące ho spi ta li za cji, je śli
są w sta nie ogól nym do brym i speł nia ją wszyst kie kry te ria
do roz po zna nia drga wek go rącz ko wych pro stych, po win -
ny być oce nio ne po now nie po 24 h przez pe dia trę. Ho spi -
ta li zo wa ne po win ny być dzie ci po ni żej 12 miesiąca życia
lub je śli ist nie ją wąt pli wo ści co do roz po zna nia, a tak że
w przy pad ku, gdy nie mo że być za pew nio na od po wied nia
opie ka le kar ska lub do mo wa. Ob ser wa cja po win na być
pro wa dzo na przez 1-3 do by. Wska za nia do na kłu cia lę dź -
wio we go na le ży za wsze do kład nie roz wa żyć, pa mię ta jąc
o moż li wych po wi kła niach. Na kłu cie lę dź wio we na le ży
wy ko nać w każ dym przy pad ku, gdy:
• wiek dziec ka po ni żej 12 mie się cy lub po wy żej 5 lat
• stwier dza my ob ja wy opo no we lub in ne przed mio to we

i pod mio to we ob ja wy su ge ru ją ce neu ro in fek cję
• dziec ko otrzy ma ło an ty bio tyk wcze śniej przed wy stą -

pie niem drga wek
• stwier dza my od chy le nia w ba da niu neu ro lo gicz nym

(któ rych nie by ło wcze śniej)
• da ne z wy wia du są nie pew ne, trud ne lub nie moż li we

do usta le nia (do ty czą ce mor fo lo gii, cza su trwa nia
i ewen tu al ne go po wta rza nia się epi zo dów)

• wystąpią drgaw ki go rącz ko we zło żo ne: ogni sko we, trwa -
ją ce po wy żej 15 min lub po wta rza ją ce się w cią gu 24 h.
Płyn mó zgo wo -rdze nio wy po bie ra my do ba da nia zwy -

kle przez na kłu cie lę dź wio we (bar dzo rzad ko przez bez po -
śred nie na kłu cie ko mór bocz nych lub zbior ni ka wiel kie go
mó zgu), wpro wa dza jąc igłę punk cyj ną do prze strze ni pod -
pa ję czy nów ko wej w od cin ku lę dź wio wym (zwy kle mię dzy
L3 i L4 lub L4 i L5) prze bi ja jąc wię za dło żół te krę go słu pa
oraz opo nę twar dą i pa ję czy nów kę rdze nia krę go we go.

Pod su mo wa nie
Drgaw ki go rącz ko we pro ste, je śli nie po dej rze wa my neu ro -
in fek cji, nie są wska za niem do po bra nia pły nu mó zgo wo -
-rdze nio we go. Istot ny pro blem po ja wia się w róż ni co wa niu
drga wek go rącz ko wych zło żo nych z drgaw ka mi w prze bie -
gu neu ro in fek cji. W przed sta wio nych dwóch sy tu acjach kli -
nicz nych klu czo wym ele men tem pro ce su dia gno stycz ne go
by ła de cy zja o wy ko na niu na kłu cia lę dź wio we go i wła ści wa
in ter pre ta cja ba da nia ogól ne go po bra ne go pły nu mó zgo wo -
-rdze nio we go. Głów ny mi ob ja wa mi u oboj ga pa cjen tów by -
ły go rącz ka, ce chy za ka że nia gór nych dróg od de cho wych
i drgaw ki. W obu przy pad kach ana li zo wa li śmy ob raz pły nu
mó zgo wo -rdze nio we go u dzie ci po drgaw kach w prze bie gu
go rącz ki, ale tyl ko u pierw sze go dziec ka po wy klu cze niu
neu ro in fek cji mo gli śmy roz po znać drgaw ki go rącz ko we zło -
żo ne. Mi mo iż drgaw ki u dziew czyn ki by ły ogni sko we, bez
utra ty przy tom no ści, po je dyn cze, to ca łość ob ra zu kli nicz ne -
go i ba da nia pły nu mó zgo wo -rdze nio we go po zwo li ły na
roz po zna nie neu ro in fek cji, a więc po waż niej sze go ro kow ni -
czo roz po zna nia. Drgaw ki go rącz ko we pro ste i zło żo ne czę -

sto, po mi mo bar dziej dra ma tycz ne go ob ra zu (utra ta przy -
tom no ści, za si nie nie, uogól nio ne drgaw ki to nicz no -klo nicz -
ne), ro ku ją do brze i zwy kle mo gą być le czo ne w do mu
po od po wied nim prze szko le niu ro dzi ców. Drgaw ki go rącz -
ko we zło żo ne wy ma ga ją dal szej am bu la to ryj nej opie ki neu -
ro lo gicz nej i ewen tu al nie po głę bie nia dia gno sty ki (EEG
– zmia ny zlo ka li zo wa ne mo gą su ge ro wać struk tu ral ne
uszko dze nie mó zgu lub na pad pa dacz ko wy pro wo ko wa ny
go rącz ką, ba da nie MR – mo że uwi docz nić np. dys pla zję ko -
ro wą ja ko przy czy nę drga wek ogni sko wych).
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Chau dhu ri A, Mar ti nez -Mar tin P, Mar tin PM, et al. EFNS gu ide li ne on the
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an EFNS Task For ce on acu te bac te rial me nin gi tis in ol der chil dren
and adults. Eur J Neu ro lo gy. 2008;15:649-659.
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la del phia, Pa: Saun ders El se vier; 2007:chap 593.
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cet. 2003;361: 2139-2148.
Tun kel AR, Hart man BJ, Ka plan SL, et al. Prac ti ce gu ide li nes for the ma -

na ge ment of bac te rial me nin gi tis. Cli ni cal In fec tio us Di se ases. 2004;
3:1267-1284.
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41:215-222.

TA BE LA 3. Wska za nia i prze ciw wska za nia
do dia gno stycz ne go na kłu cia 
lę dź wio we go

Wskazania diagnostyczne do nakłucia lędźwiowego
• Podejrzenie zakażenia ośrodkowego układu nerwowego (OUN)

(wirusowe, ropne, gruźlicze lub grzybicze zapalenie
opon mózgowych i/lub mózgu/rdzenia) 

• Podejrzenie choroby autoimmunologicznej OUN
• Podejrzenie choroby metabolicznej lub demielinizacyjnej 
• Podejrzenie krwawienia do przestrzeni podpajęczynówkowej
• Podejrzenie neuropatii 
• Napady drgawkowe przygodne o niejasnej etiologii
• Drgawki gorączkowe o przypuszczalnym związku

z zakażeniem OUN
• Podejrzenie innych chorób OUN, w których diagnostyce

przydatne może być badanie płynu mózgowo-rdzeniowego
Przeciwwskazania do nakłucia lędźwiowego
• Objawy wzmożonego ciśnienia płynu mózgowo-rdzeniowego,

zwłaszcza podejrzenie guza tylnego dołu czaszki
• Zakażenie tkanek w okolicy nakłucia 
• Wady rozwojowe kręgosłupa i rdzenia kręgowego 
• Zaburzenia krzepnięcia krwi
• Niewydolność krążeniowa lub oddechowa u niemowląt
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roz two rem so li, sy rop ła go dzą cy ka szel). W dniu przy ję cia
dziec ko w sta nie śred nim, z tem pe ra tu rą cia ła 38,2°C (od 2
dni), pod sy pia ją ce, z utrud nio nym kon tak tem, z nad wraż -
li wo ścią na świa tło, wy mio tu ją ce, prze czu li ca do ty ko wa,
uło że nie od gię cio we, wy dol na krą że nio wo i od de cho wo.
W cza sie snu wy stą pi ły klo nicz ne drgaw ki pra wej koń czy -
ny gór nej trwa ją ce oko ło 10 min. Ustą pi ły przed przy jaz -
dem ka ret ki. Przy przy ję ciu z od chy leń stwier dzo no ce chy
za ka że nia gór nych dróg od de cho wych (prze krwio ne mig -
dał ki, rop na wy dzie li na na tyl nej ścia nie gar dła, po więk -
szo ne wę zły chłon ne pod żu chwo we i stan za pal ny ucha
środ ko we go w ba da niu oto sko po wym) i po nad to sła bo do -
dat nie ob ja wy opo no we. Na pod sta wie ca ło ści ob ra zu kli -
nicz ne go wy su nię to po dej rze nie neu ro in fek cji. Po bra no
do ba da nia płyn mó zgo wo -rdze nio wy. Zle co no ba da nie
ogól ne (wy nik po wy żej), ba da nia mi kro bio lo gicz ne pły nu –
po sie wy tle no we (wy ho do wa no Ha emo phi lus in flu en zae)
i bez tle no we, po siew krwi, wy ma zy z no sa i gar dła, mor fo -
lo gię krwi z roz ma zem, OB, CRP. Na pod sta wie uzy ska -
nych wy ni ków usta lo no roz po zna nie i włą czo no le cze nie. 

Roz po zna nie
Rop ne za pa le nie opon mó zgo wo -rdze nio wych o etio lo gii
Ha emo phi lus in flu en zae.

Le cze nie 
1. Le cze nie prze ciw bak te ryj ne. W tym przy pad ku dziec ko otrzy -
ma ło (zgod nie z uwzględ nie niem naj częst szej w tym wie ku
etio lo gii: Ne is se ria me nin gi ti dis, Ha emo phi lus in flu en zae
i Strep to coc cus pneu mo niae) ce ftriak son, wan ko my cy nę.
Po po twier dze niu etio lo gii Ha emo phi lus in flu en zae kon ty -
nu owa no le cze nie, zgod nie z an ty bio gra mem, ce ftriak so nem
w daw ce 100 mg/kg/24 h przez 10 dni, uzy sku jąc po pra wę
sta nu kli nicz ne go i nor ma li za cję wy kład ni ków za pal nych

w ba da niu krwi. Z uwa gi na do bry stan dziec ka od stą pio no
od kon tro l ne go ba da nia pły nu mó zgo wo -rdze nio we go. 
2. Le cze nie ob ja wo we. Dek sa me ta zon (ha mu je syn te zę za -
pal nych cy to kin, in ter leu ki ny i TNF) na le ży włą czyć jak
naj wcze śniej, na wet jesz cze przed an ty bio ty kiem, w daw -
ce 0,6 mg/kg/24 h po dzie lo nej co 6 h przez 4 do by i po stę -
po wa nie prze ciw o brzę ko we (ogra ni cze nie po da ży pły nów
do oko ło 3/4 do bo we go za po trze bo wa nia oraz sto so wa -
nie man ni to lu).

Omó wie nie pro ble mu dia gno stycz ne go
Drgaw ki przy go rącz ce u dzie ci są czę stą przy czy ną ho spi ta -
li za cji lub kon sul ta cji na izbie przy jęć. Wy ma ga ją od le ka rza
pod ję cia szyb kich de cy zji dia gno stycz no -te ra peu tycz nych.
Do roz po zna nia drga wek go rącz ko wych, a tym sa mym wy -
klu cze nia neu ro in fek cji, ko niecz ne jest speł nie nie kil ku wa -
run ków, któ re zo sta ną omó wio ne po ni żej. Drgaw ki
go rącz ko we mo że my roz po znać tyl ko u dziec ka, u któ re go
zo sta ną speł nio ne okre ślo ne kry te ria kli nicz ne: go rącz -
ka 38°C (lub po wy żej), wiek od 6 mie się cy do 5 lat, nie
usta lo no in nej cho ro by OUN, zwłasz cza za pa le nia opon
mó zgo wo -rdze nio wych, nie wy stę po wa ły wcze śniej na pa -
dy drga wek nie pro wo ko wa nych. 

Za roz po zna niem pro stych drga wek go rącz ko wych prze -
ma wia: wiek wy stę po wa nia mię dzy 6 mie sią cem a 5 ro kiem
ży cia, go rącz ka 38°C (lub po wy żej), drgaw ki uogól nio ne
(klo nicz ne, klo nicz no -to nicz ne, ato nicz ne), czas trwa nia
epi zo du krót szy niż 15 mi nut i nie po wta rza ją cy się w cią -
gu 24 h, czę sto ob cią żo ny wy wiad ro dzin ny (18-40%
krew nych ma drgaw ki go rącz ko we w wy wia dzie) oraz to,
że nie wy stę po wa ły ni gdy wcze śniej drgaw ki nie pro wo ko -
wa ne go rącz ką. Drgaw ki go rącz ko we pro ste nie są wska -
za niem do na kłu cia lę dź wio we go, je śli nie wy stę pu ją in ne
ob ja wy wska zu ją ce na neu ro in fek cję (tab. 3). Nie wy ma ga -

Ob raz pły nu Rop ne ZOMR Asep tycz ne ZOMR Asep tycz ne ZOMR Za sto ino wy płyn
mó zgo wo -rdze nio we go (bak te ryj ne) o etio lo gii wi ru so wej o etio lo gii gruź li czej (ze spół Fro ina)

Ko lor, przej rzy stość Męt ny, żół ty Lek ko męt ny lub w nor mie Męt ny lub lek ko opa li zu ją cy, Żół ty
po od sta wie niu wy trą ca się
pa ję czyn ka 

Stę że nie glu ko zy 5-20 mg% (zwy kle 10-40 mg%  (zwy kle 0-10 mg% (bar dzo ni skie) 20-40 mg% (w nor mie)
mniej niż 50% w nor mie)
stę że nia w su ro wi cy, 
ob ni żo ne)

Stę że nie biał ka >100 mg% Do 150 mg% Oko ło 100 mg% Wy bit nie wy so kie
Licz ba ko mó rek Czę sto >1000 z prze wa gą Do 100-500 ko mó rek Zmien na licz ba ko mó rek Nor ma

ko mó rek wie lo ją dro wych (w 1 do bie mo że być (od kil ku do 1000),
(po nad 75%) ple ocy to za wie lo ją dro wa) prze wa ga lim fo cy tów

Chlor ki 120-130 mEq/l 120-130 mEq/l <120 mEq/l (ob ni żo ne) 120-130 mEq/l
Od czy ny biał ko we Do dat nie (+) lub wy bit nie Ujem ne Ujem ne Wy bit nie do dat nie

wy bit nie do dat nie (+++) (+++)

Ob ja śnie nia: ZOMR  – za pa le nie opon mó zgo wo -rdze nio wych

TA BE LA 2. Ob raz pły nu mó zgo wo -rdze nio we go w sta nach pa to lo gicz nych 
w za leż no ści od etio lo gii
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ją zwy kle rów nież po sze rza nia dia gno sty ki o ba da nie EEG,
ba da nia ob ra zo we (TK lub MR). Ro dzi ce po win ni uzy skać
do kład ne in for ma cje do ty czą ce do bre go ro ko wa nia, po -
stę po wa nia w ra zie go rącz ki i na wro tu drga wek. Dzie ci po -
wy żej 12 miesiąca życia niewy ma ga jące ho spi ta li za cji, je śli
są w sta nie ogól nym do brym i speł nia ją wszyst kie kry te ria
do roz po zna nia drga wek go rącz ko wych pro stych, po win -
ny być oce nio ne po now nie po 24 h przez pe dia trę. Ho spi -
ta li zo wa ne po win ny być dzie ci po ni żej 12 miesiąca życia
lub je śli ist nie ją wąt pli wo ści co do roz po zna nia, a tak że
w przy pad ku, gdy nie mo że być za pew nio na od po wied nia
opie ka le kar ska lub do mo wa. Ob ser wa cja po win na być
pro wa dzo na przez 1-3 do by. Wska za nia do na kłu cia lę dź -
wio we go na le ży za wsze do kład nie roz wa żyć, pa mię ta jąc
o moż li wych po wi kła niach. Na kłu cie lę dź wio we na le ży
wy ko nać w każ dym przy pad ku, gdy:
• wiek dziec ka po ni żej 12 mie się cy lub po wy żej 5 lat
• stwier dza my ob ja wy opo no we lub in ne przed mio to we

i pod mio to we ob ja wy su ge ru ją ce neu ro in fek cję
• dziec ko otrzy ma ło an ty bio tyk wcze śniej przed wy stą -

pie niem drga wek
• stwier dza my od chy le nia w ba da niu neu ro lo gicz nym

(któ rych nie by ło wcze śniej)
• da ne z wy wia du są nie pew ne, trud ne lub nie moż li we

do usta le nia (do ty czą ce mor fo lo gii, cza su trwa nia
i ewen tu al ne go po wta rza nia się epi zo dów)

• wystąpią drgaw ki go rącz ko we zło żo ne: ogni sko we, trwa -
ją ce po wy żej 15 min lub po wta rza ją ce się w cią gu 24 h.
Płyn mó zgo wo -rdze nio wy po bie ra my do ba da nia zwy -

kle przez na kłu cie lę dź wio we (bar dzo rzad ko przez bez po -
śred nie na kłu cie ko mór bocz nych lub zbior ni ka wiel kie go
mó zgu), wpro wa dza jąc igłę punk cyj ną do prze strze ni pod -
pa ję czy nów ko wej w od cin ku lę dź wio wym (zwy kle mię dzy
L3 i L4 lub L4 i L5) prze bi ja jąc wię za dło żół te krę go słu pa
oraz opo nę twar dą i pa ję czy nów kę rdze nia krę go we go.

Pod su mo wa nie
Drgaw ki go rącz ko we pro ste, je śli nie po dej rze wa my neu ro -
in fek cji, nie są wska za niem do po bra nia pły nu mó zgo wo -
-rdze nio we go. Istot ny pro blem po ja wia się w róż ni co wa niu
drga wek go rącz ko wych zło żo nych z drgaw ka mi w prze bie -
gu neu ro in fek cji. W przed sta wio nych dwóch sy tu acjach kli -
nicz nych klu czo wym ele men tem pro ce su dia gno stycz ne go
by ła de cy zja o wy ko na niu na kłu cia lę dź wio we go i wła ści wa
in ter pre ta cja ba da nia ogól ne go po bra ne go pły nu mó zgo wo -
-rdze nio we go. Głów ny mi ob ja wa mi u oboj ga pa cjen tów by -
ły go rącz ka, ce chy za ka że nia gór nych dróg od de cho wych
i drgaw ki. W obu przy pad kach ana li zo wa li śmy ob raz pły nu
mó zgo wo -rdze nio we go u dzie ci po drgaw kach w prze bie gu
go rącz ki, ale tyl ko u pierw sze go dziec ka po wy klu cze niu
neu ro in fek cji mo gli śmy roz po znać drgaw ki go rącz ko we zło -
żo ne. Mi mo iż drgaw ki u dziew czyn ki by ły ogni sko we, bez
utra ty przy tom no ści, po je dyn cze, to ca łość ob ra zu kli nicz ne -
go i ba da nia pły nu mó zgo wo -rdze nio we go po zwo li ły na
roz po zna nie neu ro in fek cji, a więc po waż niej sze go ro kow ni -
czo roz po zna nia. Drgaw ki go rącz ko we pro ste i zło żo ne czę -

sto, po mi mo bar dziej dra ma tycz ne go ob ra zu (utra ta przy -
tom no ści, za si nie nie, uogól nio ne drgaw ki to nicz no -klo nicz -
ne), ro ku ją do brze i zwy kle mo gą być le czo ne w do mu
po od po wied nim prze szko le niu ro dzi ców. Drgaw ki go rącz -
ko we zło żo ne wy ma ga ją dal szej am bu la to ryj nej opie ki neu -
ro lo gicz nej i ewen tu al nie po głę bie nia dia gno sty ki (EEG
– zmia ny zlo ka li zo wa ne mo gą su ge ro wać struk tu ral ne
uszko dze nie mó zgu lub na pad pa dacz ko wy pro wo ko wa ny
go rącz ką, ba da nie MR – mo że uwi docz nić np. dys pla zję ko -
ro wą ja ko przy czy nę drga wek ogni sko wych).
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TA BE LA 3. Wska za nia i prze ciw wska za nia
do dia gno stycz ne go na kłu cia 
lę dź wio we go

Wskazania diagnostyczne do nakłucia lędźwiowego
• Podejrzenie zakażenia ośrodkowego układu nerwowego (OUN)

(wirusowe, ropne, gruźlicze lub grzybicze zapalenie
opon mózgowych i/lub mózgu/rdzenia) 

• Podejrzenie choroby autoimmunologicznej OUN
• Podejrzenie choroby metabolicznej lub demielinizacyjnej 
• Podejrzenie krwawienia do przestrzeni podpajęczynówkowej
• Podejrzenie neuropatii 
• Napady drgawkowe przygodne o niejasnej etiologii
• Drgawki gorączkowe o przypuszczalnym związku

z zakażeniem OUN
• Podejrzenie innych chorób OUN, w których diagnostyce

przydatne może być badanie płynu mózgowo-rdzeniowego

Przeciwwskazania do nakłucia lędźwiowego
• Objawy wzmożonego ciśnienia płynu mózgowo-rdzeniowego,

zwłaszcza podejrzenie guza tylnego dołu czaszki
• Zakażenie tkanek w okolicy nakłucia 
• Wady rozwojowe kręgosłupa i rdzenia kręgowego 
• Zaburzenia krzepnięcia krwi
• Niewydolność krążeniowa lub oddechowa u niemowląt
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