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Dtugoterminowe rokowanie po epizodach drgawek w niemowlectwie
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Pytanie: Jakie jest najbardziej prawdopodob-
ne dfugoterminowe rokowanie u noworod-
kdw, u ktdrych wystapily drgawki?
Charakter pytania: Rokowanie

Projekt badania: Kohortowe

Badacze z Ontario i Nowej Funlandii prébo-
wali w kohortowym badaniu, opartym
na lokalnej populadji, okresli¢ czynniki pro-
gnostyczne dla stanu czynnosciowego dzie-
ci w wieku szkolnym, u ktérych w okresie
noworodkowym wystepowaly klinicznie po-
twierdzone drgawki (clinical neonatal seizu-
res,CLNESZ).

W badaniu prospektywnie oceniano dzie-
ci urodzone w latach 1990-94. W la-
tach 2004-2005 oceniano nastepujace dane
dotyczace dziecka: $miertelnos¢, stopien nie-
sprawnosdi fizycznej czy uposledzenia umy-
stowego, problemy z uczeniem sie, inne
zaburzenia neurologiczne i rozwéj padaczki
w wieku ponoworodkowym. Dobre rokowa-
nie oznaczato brak jakiegokolwiek uposle-
dzenia intelektualnego czy fizycznego.

Sposréd 34 615 niemowlat wigczonych
do badania u 90 zdiagnozowano CLNESZ,
a dane z obserwacji uzyskano od 82 dzieci.
Autorzy przyjeli, ze troje dzieci z fagodnym
przebiegiem drgawek, u ktérych przeprowa-
dzenie oceny byto niemozliwe, nie miato
uszkodzen, a troje kolejnych z wyjatkowo
ciezkim przebiegiem w okresie noworodko-
wym zmarfo. Zatem do analizy wigczono 88
dzieci. W tej grupie 62 urodzifo sie o czasie,
a 26 przedwczesnie.

Mediana wieku cigzowego w momencie
urodzenia w przypadku wcze$niakéw wynio-
sta 32 tygodnie. Mediana okresu obserwagji
dla dziedi, ktére przezyty, wyniosta 10 lat. Ro-
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kowanie okazato sie dobre u 31 dzieci (35%),
U 36 (41%) stwierdzono zaburzenia neuroro-
zwojowe, a 21 (24%) zmarto. Mediana wie-
ku zmartych dzieci wyniosfa 13 miesiecy. Wiek
cigzowy okazat sie lepszym czynnikiem pre-
dykcyjnym niz masa urodzeniowa. Dobre ro-
kowanie dotyczyto czedciej dzieci urodzonych
0 czasie niz wezesniakow (p=0,003). Padacz-
ka w okresie ponoworodkowym rozwineta
sie u 27 dzieci (34%), w tym u 29% sposrod
urodzonych o czasie i 48% wczesniakdw.
Mediana wieku wystapienia padaczki wyno-
sita 9 miesiecy u dzieci urodzonych o czasie
i 4 miesigce u wczesniakow. Padaczka wikfa-
jaca uposledzenie umystowe i porazenie mo-
zgowe wigzata sie z wczesnym zgonem.
Porazenie mézgowe stwierdzono u 35% dzie-
di, ktore przezyty okres niemowlecy (25%
urodzonych o czasie i 63% wczesniakow).
Uposledzenie  umystowe obserwowano
u 32% (25% urodzonych o czasie i 53%
wczesniakdw). Zaburzenia w zakresie proce-
su uczenia sie stwierdzono u 23%. Encefa-
lopatia noworodkowa wystapita u 42%
wszystkich dzieci, zwykle po epizodach hi-
poksemiczno-niedokrwiennych. U wszyst-
kich dzieci, u ktorych rozwineta sie ciezka
encefalopatia, doszto albo do zgonu, albo
do rozwoju porazenia mézgowego, uposle-
dzenia lub padaczki. Zakazenia stwierdzono
u 19%. Rokowanie u dzieci z zakazeniem
urodzonych o czasie byto dobre, natomiast
u wczesniakdw i z zakazeniem cytomegalo-
wirusem — ze,

Zapis EEG wykonany w okresie miedzyna-
padowym dostepny byt u 70 dzieci urodzo-
nych >32 tygodniu cigzy: 34 zapisy byly
prawidtowe, a 36 patologicznych. Niepra-
widtowy zapis, a zwlaszcza nieprawidfowa
czynno$¢ podstawowa, wigzat sie ze ztym ro-
kowaniem (p<0,0001).

Inne zmienne zwigzane ze ztym rokowa-
niem to dysgeneza mézqu, krwawienie doko-
morowe i koniecznos¢ stosowania wielu
lekéw przeciwdrgawkowych. Czyste drgawki

kloniczne bez zajecia twarzy u dzieci urodzo-
nych o czasie rokowaty dobrze, podczas gdy
uogdlnione drgawki miokloniczne u weze-
$niakow wiazaty sie z duza smiertelnoscia.
Subtelne drgawki, uogdlnione napady tonicz-
ne i liczba napadéw drgawkowych nie miaty
znaczenia dla rokowania.

Autorzy podsumowuija, ze stopien ciezko-
$ci choroby podstawowej, prawdopodobnie
w pofaczeniu z krytycznym okresem w rozwo-
jumézgu, stanowig gtéwna determinante ro-
kowania po epizodach drgawek w okresie
noworodkowym.

Komentarz J. Gordon Millichap,
MD, FAAP

Neurology, Children’s Memorial Hospital, North-
western University Medical School, Chica-
go, IL

Dr Millichap deklaruje brak jakichkolwiek powigzan finansowych
dotyczacych niniejszego komentarza. Komentarz nie omawia
produktu/urzadzenia dostepnego na rynku, niedopuszczonego
do stosowania ani bedacego przedmiotem badan.

1o etiologia, gtupcze — ale czy na pewno?” —
taki komentarz pojawit sie w towarzyszacym
artykutowi komentarzu w Neurology.! Komen-
tarz redakcyjny omawia znacznie wczeéniej-
sze badania z wykorzystaniem wideo EEG,?
w ktdrych ogniskowe drgawki kloniczne i to-
niczne byly stale zwigzane z napadowg ak-
tywnoscig w zapisie EEG.

Z kolei w czasie uogolnionych drgawek
mioklonicznych jedynie w 60% przypadkdw
znaleziono korelacje z zapisem EEG w trakcie
napadu. Automatyzmy ruchowe (subtelne na-
pady drgawkowe), uogélnione drgawki to-
niczne i ogniskowe mioklonie nie wigzaty sie
ze zmianami w EEG, co sugerowato ich niepa-
daczkowy charakter. Dokonano rozréznienia
klinicznego miedzy zespotami padaczkowymi
i zwigzanymi z encefalopatia, ale przebiegaja-
cymi bez drgawek u noworodkédw.

Wyniki obecnego badania kfadg nacisk
na zfe rokowanie w przebiegu zespotéw
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drgawkowych u noworodkéw, zwtaszcza
u wezesniakow, jedynym wyjatkiem zwigza-
nym z dobrym rokowaniem sg drgawki klo-
niczne bez zajecia twarzy u dzieci urodzonych
0 czasie. Rokowanie zdeterminowane jest
przede wszystkim przez wiek cigzowy w mo-
mencie urodzenia oraz stopien zaawansowa-
nia i moment pojawienia sie encefalopatii.
Dane z badan naukowych faworyzuja
podfoze choroby, a nie samg obecno$¢ drga-
wek jako czynnik najistotniejszy dla oceny ro-
kowania.> Badanie obejmujace etiologie
i rokowanie dotyczace sfery neurorozwojowej
w przypadku drgawek u noworodkéw uro-
dzonych o czasie wykazafo, ze smiertelnos¢
w okresie noworodkowym wynosita 7%, a ro-
kowanie dotyczace stanu neurologicznego
po roku okazato sie dobre u 72%.* Czynnika-
mi wskazujgcymi na dobre rokowanie byty:
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prawidtowy wynik badania neurologicznego
w okresie noworodkowym i prawidtowy za-
pis EEG. Uogdlniony zespot hipoksyjno-ische-
miczny to najczestsza (40%) przyczyna
drgawek u noworodkéw i silny czynnik pre-
dykcyjny ztego rokowania.

Autorzy podkreslajg potrzebe rozwoju
sposobéw zapobiegania uszkodzeniom
neurologicznym u wczesniakdw i stworze-
nia lekéw przeciwdrgawkowych bardziej
swoistych dla zespotéw drgawkowych u no-
worodkdw.

Komentarz redakgji wydania
amerykanskiego

Omawiane badanie skupia sie nie tyle na ro-
dzajach drgawek, co na gorszym rokowaniu
wynikajacym z ciezszego uszkodzenia neuro-
logicznego w okresie noworodkowym —

drgawki sg tu jednym z objawdw ciezkiego
uszkodzenia neurologicznego.
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