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od dech, prze rwy w od dy cha niu, wy bu dze nia,
mi mo wol ne od da wa nie mo czu i sen nie przy -
no szą cy od po czyn ku.2 Obec ność dwóch lub
wię cej z tych ob ja wów, wraz ze stwier dze -
niem w ba da niu przed mio to wym po więk szo -
nych mig dał ków, czę sto po wo du je za le ce nie
ich usu nię cia.

Do brze udo ku men to wa ny jest fakt, że je dy -
nie ru ty no wo ze bra ny wy wiad i ba da nie przed -
mio to we nie są w sta nie wia ry god nie od róż nić
OSA od ła god niej szych form za bu rzeń od dy -
cha nia pod czas snu.3 Ba da nie po li som no gra -
ficz ne wy ko na ne w obec no ści per so ne lu
nad zo ru ją ce go uwa ża ne jest za zło ty stan dard
w roz po zna wa niu OSA u dzie ci. W re zul ta cie
za le ce nia AAP przy po mi na ją o wy ko ny wa niu
po li som no gra fii przed za bie giem.4 W prak ty ce
oto la ryn go lo dzy rzad ko wy ma ga ją wy ko na nia
te go ba da nia przed ton si lek to mią.5

Wy ja śnie niem tych roz bież no ści są praw -
do po dob nie wąt pli wo ści chi rur gów doty czą -
ce za pew nie nia od po wied nie go do stę pu
do ośrod ków pe dia trycz nych zaj mu ją cych się
le cze niem za bu rzeń snu, bra ku zgo dy w kwe -
stii in ter pre ta cji da nych po li som no gra ficz nych
i fak tu, że nie wy ma ga się roz po zna nia OSA
na pod sta wie po li som no gra fii do wy ko na nia
ton si lek to mii.

Obec nie ist nie je kil ka prak tycz nych pro ble -
mów do ty czą cych wy ko ny wa nia po li som no -
gra fii u dzie ci. Nie ma okre ślo nych, ogól nie
ak cep to wa nych norm dla oce ny tej po pu la -
cji. W jed nym ośrod ku wy nik po li som no gra -
fii mo że być oce nio ny ja ko pra wi dło wy,
w dru gim ja ko „ła god ne OSA”. Ana li za ro ko -
wa nia nie okre śli ła kli nicz nej przy dat no ści da -
nych uzy ska nych u dzie ci za po mo cą tej
me to dy.

Po nad to zbyt ma ło jest ośrod ków, aby
prze ba dać oko ło 12% chra pią cych dzie ci i wy -

kryć te 1-2% z OSA.6,7 W koń cu, nie któ re lżej -
sze po sta ci za bu rzeń od dy cha nia pod czas
snu, nie speł nia ją ce stan dar dów roz po zna nia
OSA, mo gą nie być cał ko wi cie ła god ne. Co raz
czę ściej opi su je się nie ko rzyst ny wpływ
na funk cje neu ro po znaw cze ła god nych po sta -
ci za bu rzeń od dy cha nia w trak cie snu.

Na przy kład sła be osią gnię cia w na uce
u nie któ rych młod szych dzie ci wią żą się z chra -
pa niem i kli nicz ny mi ob ja wa mi za bu rzeń snu,
a po ton si lek to mii się po pra wia ją.8 Za tem po -
li som no gra fia u dzie ci nie jest ba da niem do -
sko na łym i nie po win na w 100% de cy do wać
o wy ko na niu ton si lek to mii. Za bieg chi rur gicz ny
nie jest wska za ny u wszyst kich dzie ci z za bu -
rze nia mi od dy cha nia pod czas snu. Wszę dzie,
gdzie to jest moż li we, na le ży pod jąć le cze nie
aler gicz ne go nie ży tu no sa, oty ło ści i nie do ci -
śnie nia. Za sa da „lecz pa cjen ta, nie ba daj” wy -
da je się w tym przy pad ku wła ści wa.

Ko men tarz re dak cji wy da nia 
ame ry kań skie go
To istot nie kło po tli we py ta nie: w ja ki spo sób
ba dać i le czyć dzie ci z za bu rze nia mi od dy cha -
nia pod czas snu. Chwa ła au to rom opi sa ne go
wy żej ba da nia za wy ko na nie obiek tyw nych
po mia rów oce nia ją cych sku tecz ność chi rur gii:
przed- i po ope ra cyj nej po li som no gra fii.

Nie ste ty, in ter pre ta cja te go ba da nia wy da -
je się po czę ści na uką, po czę ści sztu ką, a me -
to do lo gia przy ję ta w ba da niu nie chro ni ła
przed wy stą pie niem mi mo wol nej stron ni czo -
ści. Nie ma in for ma cji, czy oso ba oce nia ją ca
wy ni ki ba dań nie zna ła sta nu pa cjen ta przed
i po za bie gu. Oczy wi ście, ro dzi ce od po wia -
dają cy na py ta nia do ty czą ce ja ko ści ży cia
by li praw do po dob nie moc no prze ko na ni
o uży tecz no ści le cze nia chi rur gicz ne go i świa -
do mi sta tu su chi rur gicz ne go dziec ka. Za tem

ko re la cja między po pra wą ob ra zu po li som no -
gra ficz ne go a oce ną ja ko ści ży cia do ko ny wa -
ną przez ro dzi ców nie jest szcze gól nie
prze ko nu ją ca.

Brak zmian w war to ści po mia rów, ta kich
jak śred ni czas snu, wy daj ność snu, od se tek
cza su spę dza ne go w fa zie REM i koń co wo -
-wy de cho we go stę że nia CO2, do dat ko wo po -
wo du je kon ster na cję. Ba da nie su ge ru je, że
usu nię cie mig dał ków mo że mieć ko rzyst ny
wpływ na wy bra ne dzie ci z OSA i tę gru pę
moż na wy od ręb nić za po mo cą po li som no gra -
fii. Oce na rze czy wi stej uży tecz no ści oma wia -
ne go te stu w okre śla niu, któ re dzie ci
z za bu rze nia mi od dy cha nia w cza sie snu mo -
gą od nieść ko rzyść z ton si lek to mii, wy ma ga
prze pro wa dze nia ba dań bar dziej ry go ry stycz -
nych pod wzglę dem me to do lo gicz nym. 

Ar ty kuł uka zał się ory gi nal nie w AAP Grand Ro unds,
Vol. 19, No. 1, Ja nu ary 2008, p. 8: Eva lu ation of Ade no -
ton sil lec to my for Ob struc ti ve Sle ep Ap nea Using Pre -
- and Post -Op Po ly som no grams, 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.
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ME DY CY NA RA TUN KO WA

Kie dy wy ko ny wać to mo gra fię kom pu te ro wą w przy pad ku
ma łych ura zów gło wy u dzie ci?
Źró dło: Ata ba ki SM, Stiel I, Ba za rian JJ, et al.
A cli ni cal de ci sion ru le for cra nial com pu ted
to mo gra phy in mi nor pe dia tric he ad trau ma.
Arch Ped Adol Med. 2008; 162 (5):439-445;
doi:10.1001/arch pe di.162.5.439

Py ta nie: Czy u dzie ci po ma łych ura zach gło -
wy moż na na pod sta wie oce ny kli nicz nej usta -
lić roz po zna nie o wy star cza ją co du żej ujem nej

war to ści pre dyk cyj nej, aby bar dziej ogra ni czyć
wy ko rzy sty wa nie to mo gra fii kom pu te ro wej?
Cha rak ter py ta nia: Ba da nia prze sie wo we
Pro jekt ba da nia: Pro spek tyw ne ba da nie ob -
ser wa cyj ne

Do te go ba da nia włą czo no pro spek tyw -
nie 1000 dzie ci w wie ku 0-21 lat, któ re z po -
wo du nie wiel kie go ura zu gło wy le czo no

w od dzia le ra tun ko wym jed ne go z czte rech
uczest ni czą cych w pro gra mie szpi ta li pe dia -
trycz nych w la tach 1997-2000.

Ma ły uraz gło wy zde fi nio wa no ja ko utra -
tę przy tom no ści lub nie pa mięć po ura zo wą
w wy wia dzie przy punk ta cji w ska li Glas gow
po wy żej 12. Przed wy ko na niem to mo gra fii
kom pu te ro wej pa cjen tów ba da no pod ką tem:
za wro tów gło wy, nie pa mię ci, bó lu gło wy,
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za tru cia, drga wek, wy mio tów, zmian za cho -
wa nia, wy czu wal ne go w ba da niu pal pa cyj -
nym ura zu skó ry gło wy, zła ma nia pod sta wy
czasz ki, de fi cy tów neu ro lo gicz nych (za rów no
czu cio wych, jak i ru cho wych), a tak że oko licz -
no ści wy stą pie nia i cza su trwa nia utra ty świa -
do mo ści. Pier wot ny punkt koń co wy ba da nia
sta no wi ła obec ność w to mo gra fii ura zu we -
wną trz czasz ko we go, któ ry wy ma gał in ter wen -
cji neu ro chi rur gicz nej. Przed wy ko na niem
ba da nia ob ra zo we go le karz, któ ry zbie rał
wy wiad i wy ko ny wał ba da nie przed mio to -
we, okre ślał, czy ocze ku je nie pra wi dło we go
wy ni ku TK. W ana li zie sta ty stycz nej za sto so -
wa no me to dę par ty cy pa cji re ku ren cyj nej (me -
to da sta ty stycz na po zwa la ją ca na stwo rze nie
al go ryt mu po stę po wa nia – przyp. tłum.), któ -
rej ce lem by ło okre śle nie na rzę dzia dla po -
dej mo wa nia de cy zji na pod sta wie ob ra zu
kli nicz ne go, któ re by ło by czu łe i cha rak te ry -
zo wa ło by się du żą ujem ną war to ścią pro gno -
stycz ną dla ura zów we wnątrz czasz ko wych.

Śred ni wiek pa cjen ta wy no sił 8,9 ro ku, 64%
sta no wi li chłop cy. Dzie więt na ście pro cent
ba da nych sta no wi ły dzie ci po ni żej 2 r.ż.

U 65 w to mo gra fii kom pu te ro wej stwier dzo -
no uraz we wnątrz czasz ko wy, a 6 z tych dzieci
wy ma ga ło in ter wen cji neu ro chi rur gicz nej. Ce -
chy ba da nia, któ re wska zy wa ły na ko niecz -
ność wy ko na nia to mo gra fii kom pu te ro wej, to:
wy nik w ska li Glas gow 13-14 (oce na w izbie
przy jęć), wiek <2 r.ż., ob ja wy zła ma nia pod -
sta wy czasz ki lub uszko dze nia czasz ki, zmia -
na sta nu świa do mo ści, de fi cyt neu ro lo gicz ny
w sfe rze czu cio wej, za wro ty gło wy lub uraz
w cza sie jaz dy na ro we rze.

Na pod sta wie tych kry te riów kli nicz nych
au to rzy stwo rzy li na rzę dzie uła twia ją ce
prze wi dy wa nie praw do po do bień stwa ura -
zu we wnątrz czasz ko we go. Dzie ci, u któ rych
stwier dzo no co naj mniej jed ną z wy mie nio -
nych cech, zo sta ły za li czo ne do gru py wy so -
kie go ry zy ka ura zu we wną trz czasz ko we go,
a bez ta kich cech do gru py ni skie go ry zy ka.
Na rzę dzie wspie ra ją ce pro ces dia gno stycz ny
mia ło 95% czu ło ści i 49% swo isto ści, a ujem -
na war tość pro gno stycz na wy no si ła 99%.
W ba da nej gru pie przy za sto so wa niu stwo -
rzo ne go na rzę dzia prze oczo no by tro je dzie -
ci, u któ rych TK wy ka za ło ce chy uszko dze nia

we wnątrz czasz ko we go, ale żad ne z tej trój ki
nie wy ma ga ło in ter wen cji neu ro chi rur gicz nej.
Czu łość prze wi dy wa nia kli nicz ne go le ka rzy
wy nio sła je dy nie 15%.

Au to rzy ob li czy li, że je śli za sto su je się
opra co wa ne na rzę dzie w po dob nej po pu la -
cji, moż na bę dzie unik nąć TK w oko ło 46%
przy pad ków, a prze oczo ne uszko dze nia we -
wnątrz czasz ko we nie prze kro czą 1%. Po win -
no to po móc w zmniej sze niu naraże nia na
pro mie nio wa nie RTG i kosz tów, a tak że ry zy -
ka zwią za ne go z za sto so wa ną se da cją, któ -
ra by wa ko niecz na dla wy ko na nia peł ne go
ba da nia ra dio lo gicz ne go. Au to rzy zwra ca ją
uwa gę, że gdyby stwo rzo ne przez nich na -
rzę dzie zo stało spraw dzo ne w ba da niach
na róż nych po pu la cjach, mo gło by po móc
w do pre cy zo wa niu kry te riów oce ny dzie ci
po ma łym ura zie gło wy.

Ko men tarz Su san L. Brat ton, MD,
MPH, FA AP
Pe dia tric Cli ni cal Ca re Me di ci ne, Pri ma ry
Chil dren’s Me di cal Cen ter, Uni ver si ty of Utah
He alth Scie n ces Cen ter, Salt La ke Ci ty, UT
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od dech, prze rwy w od dy cha niu, wy bu dze nia,
mi mo wol ne od da wa nie mo czu i sen nie przy -
no szą cy od po czyn ku.2 Obec ność dwóch lub
wię cej z tych ob ja wów, wraz ze stwier dze -
niem w ba da niu przed mio to wym po więk szo -
nych mig dał ków, czę sto po wo du je za le ce nie
ich usu nię cia.

Do brze udo ku men to wa ny jest fakt, że je dy -
nie ru ty no wo ze bra ny wy wiad i ba da nie przed -
mio to we nie są w sta nie wia ry god nie od róż nić
OSA od ła god niej szych form za bu rzeń od dy -
cha nia pod czas snu.3 Ba da nie po li som no gra -
ficz ne wy ko na ne w obec no ści per so ne lu
nad zo ru ją ce go uwa ża ne jest za zło ty stan dard
w roz po zna wa niu OSA u dzie ci. W re zul ta cie
za le ce nia AAP przy po mi na ją o wy ko ny wa niu
po li som no gra fii przed za bie giem.4 W prak ty ce
oto la ryn go lo dzy rzad ko wy ma ga ją wy ko na nia
te go ba da nia przed ton si lek to mią.5

Wy ja śnie niem tych roz bież no ści są praw -
do po dob nie wąt pli wo ści chi rur gów doty czą -
ce za pew nie nia od po wied nie go do stę pu
do ośrod ków pe dia trycz nych zaj mu ją cych się
le cze niem za bu rzeń snu, bra ku zgo dy w kwe -
stii in ter pre ta cji da nych po li som no gra ficz nych
i fak tu, że nie wy ma ga się roz po zna nia OSA
na pod sta wie po li som no gra fii do wy ko na nia
ton si lek to mii.

Obec nie ist nie je kil ka prak tycz nych pro ble -
mów do ty czą cych wy ko ny wa nia po li som no -
gra fii u dzie ci. Nie ma okre ślo nych, ogól nie
ak cep to wa nych norm dla oce ny tej po pu la -
cji. W jed nym ośrod ku wy nik po li som no gra -
fii mo że być oce nio ny ja ko pra wi dło wy,
w dru gim ja ko „ła god ne OSA”. Ana li za ro ko -
wa nia nie okre śli ła kli nicz nej przy dat no ści da -
nych uzy ska nych u dzie ci za po mo cą tej
me to dy.

Po nad to zbyt ma ło jest ośrod ków, aby
prze ba dać oko ło 12% chra pią cych dzie ci i wy -

kryć te 1-2% z OSA.6,7 W koń cu, nie któ re lżej -
sze po sta ci za bu rzeń od dy cha nia pod czas
snu, nie speł nia ją ce stan dar dów roz po zna nia
OSA, mo gą nie być cał ko wi cie ła god ne. Co raz
czę ściej opi su je się nie ko rzyst ny wpływ
na funk cje neu ro po znaw cze ła god nych po sta -
ci za bu rzeń od dy cha nia w trak cie snu.

Na przy kład sła be osią gnię cia w na uce
u nie któ rych młod szych dzie ci wią żą się z chra -
pa niem i kli nicz ny mi ob ja wa mi za bu rzeń snu,
a po ton si lek to mii się po pra wia ją.8 Za tem po -
li som no gra fia u dzie ci nie jest ba da niem do -
sko na łym i nie po win na w 100% de cy do wać
o wy ko na niu ton si lek to mii. Za bieg chi rur gicz ny
nie jest wska za ny u wszyst kich dzie ci z za bu -
rze nia mi od dy cha nia pod czas snu. Wszę dzie,
gdzie to jest moż li we, na le ży pod jąć le cze nie
aler gicz ne go nie ży tu no sa, oty ło ści i nie do ci -
śnie nia. Za sa da „lecz pa cjen ta, nie ba daj” wy -
da je się w tym przy pad ku wła ści wa.

Ko men tarz re dak cji wy da nia 
ame ry kań skie go
To istot nie kło po tli we py ta nie: w ja ki spo sób
ba dać i le czyć dzie ci z za bu rze nia mi od dy cha -
nia pod czas snu. Chwa ła au to rom opi sa ne go
wy żej ba da nia za wy ko na nie obiek tyw nych
po mia rów oce nia ją cych sku tecz ność chi rur gii:
przed- i po ope ra cyj nej po li som no gra fii.

Nie ste ty, in ter pre ta cja te go ba da nia wy da -
je się po czę ści na uką, po czę ści sztu ką, a me -
to do lo gia przy ję ta w ba da niu nie chro ni ła
przed wy stą pie niem mi mo wol nej stron ni czo -
ści. Nie ma in for ma cji, czy oso ba oce nia ją ca
wy ni ki ba dań nie zna ła sta nu pa cjen ta przed
i po za bie gu. Oczy wi ście, ro dzi ce od po wia -
dają cy na py ta nia do ty czą ce ja ko ści ży cia
by li praw do po dob nie moc no prze ko na ni
o uży tecz no ści le cze nia chi rur gicz ne go i świa -
do mi sta tu su chi rur gicz ne go dziec ka. Za tem

ko re la cja między po pra wą ob ra zu po li som no -
gra ficz ne go a oce ną ja ko ści ży cia do ko ny wa -
ną przez ro dzi ców nie jest szcze gól nie
prze ko nu ją ca.

Brak zmian w war to ści po mia rów, ta kich
jak śred ni czas snu, wy daj ność snu, od se tek
cza su spę dza ne go w fa zie REM i koń co wo -
-wy de cho we go stę że nia CO2, do dat ko wo po -
wo du je kon ster na cję. Ba da nie su ge ru je, że
usu nię cie mig dał ków mo że mieć ko rzyst ny
wpływ na wy bra ne dzie ci z OSA i tę gru pę
moż na wy od ręb nić za po mo cą po li som no gra -
fii. Oce na rze czy wi stej uży tecz no ści oma wia -
ne go te stu w okre śla niu, któ re dzie ci
z za bu rze nia mi od dy cha nia w cza sie snu mo -
gą od nieść ko rzyść z ton si lek to mii, wy ma ga
prze pro wa dze nia ba dań bar dziej ry go ry stycz -
nych pod wzglę dem me to do lo gicz nym. 

Ar ty kuł uka zał się ory gi nal nie w AAP Grand Ro unds,
Vol. 19, No. 1, Ja nu ary 2008, p. 8: Eva lu ation of Ade no -
ton sil lec to my for Ob struc ti ve Sle ep Ap nea Using Pre -
- and Post -Op Po ly som no grams, 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.
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ME DY CY NA RA TUN KO WA

Kie dy wy ko ny wać to mo gra fię kom pu te ro wą w przy pad ku
ma łych ura zów gło wy u dzie ci?
Źró dło: Ata ba ki SM, Stiel I, Ba za rian JJ, et al.
A cli ni cal de ci sion ru le for cra nial com pu ted
to mo gra phy in mi nor pe dia tric he ad trau ma.
Arch Ped Adol Med. 2008; 162 (5):439-445;
doi:10.1001/arch pe di.162.5.439

Py ta nie: Czy u dzie ci po ma łych ura zach gło -
wy moż na na pod sta wie oce ny kli nicz nej usta -
lić roz po zna nie o wy star cza ją co du żej ujem nej

war to ści pre dyk cyj nej, aby bar dziej ogra ni czyć
wy ko rzy sty wa nie to mo gra fii kom pu te ro wej?
Cha rak ter py ta nia: Ba da nia prze sie wo we
Pro jekt ba da nia: Pro spek tyw ne ba da nie ob -
ser wa cyj ne

Do te go ba da nia włą czo no pro spek tyw -
nie 1000 dzie ci w wie ku 0-21 lat, któ re z po -
wo du nie wiel kie go ura zu gło wy le czo no

w od dzia le ra tun ko wym jed ne go z czte rech
uczest ni czą cych w pro gra mie szpi ta li pe dia -
trycz nych w la tach 1997-2000.

Ma ły uraz gło wy zde fi nio wa no ja ko utra -
tę przy tom no ści lub nie pa mięć po ura zo wą
w wy wia dzie przy punk ta cji w ska li Glas gow
po wy żej 12. Przed wy ko na niem to mo gra fii
kom pu te ro wej pa cjen tów ba da no pod ką tem:
za wro tów gło wy, nie pa mię ci, bó lu gło wy,
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za tru cia, drga wek, wy mio tów, zmian za cho -
wa nia, wy czu wal ne go w ba da niu pal pa cyj -
nym ura zu skó ry gło wy, zła ma nia pod sta wy
czasz ki, de fi cy tów neu ro lo gicz nych (za rów no
czu cio wych, jak i ru cho wych), a tak że oko licz -
no ści wy stą pie nia i cza su trwa nia utra ty świa -
do mo ści. Pier wot ny punkt koń co wy ba da nia
sta no wi ła obec ność w to mo gra fii ura zu we -
wną trz czasz ko we go, któ ry wy ma gał in ter wen -
cji neu ro chi rur gicz nej. Przed wy ko na niem
ba da nia ob ra zo we go le karz, któ ry zbie rał
wy wiad i wy ko ny wał ba da nie przed mio to -
we, okre ślał, czy ocze ku je nie pra wi dło we go
wy ni ku TK. W ana li zie sta ty stycz nej za sto so -
wa no me to dę par ty cy pa cji re ku ren cyj nej (me -
to da sta ty stycz na po zwa la ją ca na stwo rze nie
al go ryt mu po stę po wa nia – przyp. tłum.), któ -
rej ce lem by ło okre śle nie na rzę dzia dla po -
dej mo wa nia de cy zji na pod sta wie ob ra zu
kli nicz ne go, któ re by ło by czu łe i cha rak te ry -
zo wa ło by się du żą ujem ną war to ścią pro gno -
stycz ną dla ura zów we wnątrz czasz ko wych.

Śred ni wiek pa cjen ta wy no sił 8,9 ro ku, 64%
sta no wi li chłop cy. Dzie więt na ście pro cent
ba da nych sta no wi ły dzie ci po ni żej 2 r.ż.

U 65 w to mo gra fii kom pu te ro wej stwier dzo -
no uraz we wnątrz czasz ko wy, a 6 z tych dzieci
wy ma ga ło in ter wen cji neu ro chi rur gicz nej. Ce -
chy ba da nia, któ re wska zy wa ły na ko niecz -
ność wy ko na nia to mo gra fii kom pu te ro wej, to:
wy nik w ska li Glas gow 13-14 (oce na w izbie
przy jęć), wiek <2 r.ż., ob ja wy zła ma nia pod -
sta wy czasz ki lub uszko dze nia czasz ki, zmia -
na sta nu świa do mo ści, de fi cyt neu ro lo gicz ny
w sfe rze czu cio wej, za wro ty gło wy lub uraz
w cza sie jaz dy na ro we rze.

Na pod sta wie tych kry te riów kli nicz nych
au to rzy stwo rzy li na rzę dzie uła twia ją ce
prze wi dy wa nie praw do po do bień stwa ura -
zu we wnątrz czasz ko we go. Dzie ci, u któ rych
stwier dzo no co naj mniej jed ną z wy mie nio -
nych cech, zo sta ły za li czo ne do gru py wy so -
kie go ry zy ka ura zu we wną trz czasz ko we go,
a bez ta kich cech do gru py ni skie go ry zy ka.
Na rzę dzie wspie ra ją ce pro ces dia gno stycz ny
mia ło 95% czu ło ści i 49% swo isto ści, a ujem -
na war tość pro gno stycz na wy no si ła 99%.
W ba da nej gru pie przy za sto so wa niu stwo -
rzo ne go na rzę dzia prze oczo no by tro je dzie -
ci, u któ rych TK wy ka za ło ce chy uszko dze nia

we wnątrz czasz ko we go, ale żad ne z tej trój ki
nie wy ma ga ło in ter wen cji neu ro chi rur gicz nej.
Czu łość prze wi dy wa nia kli nicz ne go le ka rzy
wy nio sła je dy nie 15%.

Au to rzy ob li czy li, że je śli za sto su je się
opra co wa ne na rzę dzie w po dob nej po pu la -
cji, moż na bę dzie unik nąć TK w oko ło 46%
przy pad ków, a prze oczo ne uszko dze nia we -
wnątrz czasz ko we nie prze kro czą 1%. Po win -
no to po móc w zmniej sze niu naraże nia na
pro mie nio wa nie RTG i kosz tów, a tak że ry zy -
ka zwią za ne go z za sto so wa ną se da cją, któ -
ra by wa ko niecz na dla wy ko na nia peł ne go
ba da nia ra dio lo gicz ne go. Au to rzy zwra ca ją
uwa gę, że gdyby stwo rzo ne przez nich na -
rzę dzie zo stało spraw dzo ne w ba da niach
na róż nych po pu la cjach, mo gło by po móc
w do pre cy zo wa niu kry te riów oce ny dzie ci
po ma łym ura zie gło wy.

Ko men tarz Su san L. Brat ton, MD,
MPH, FA AP
Pe dia tric Cli ni cal Ca re Me di ci ne, Pri ma ry
Chil dren’s Me di cal Cen ter, Uni ver si ty of Utah
He alth Scie n ces Cen ter, Salt La ke Ci ty, UT
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Dr Brat ton de kla ru je brak ja kich kol wiek po wią zań fi nan so wych
do ty czą cych ni niej sze go ko men ta rza. Ko men tarz nie oma wia
pro duk tu/urzą dze nia do stęp ne go na ryn ku, nie do pusz czo ne go
do sto so wa nia ani bę dą ce go przed mio tem ba dań. 

W Sta nach Zjed no czo nych uraz gło wy jest bar -
dzo czę stą przy czy ną wi zyt w od dzia le me dy cy -
ny ra tun ko wej za rów no do ro słych, jak i dzie ci.
U do ro słych 90% to mo gra fii kom pu te ro wych
wy ko ny wa nych z po wo du ma łe go ura zu gło wy
przy no si wy nik ujem ny,1 a ru ty no we wy ko ny wa -
nie te go ba da nia na ra ża pa cjen tów na istot ne
pro mie nio wa nie, jest kosz tow ne i pro wa dzi
do prze peł nie nia od dzia łu ra tun ko we go.

W przy pad ku do ro słych stwo rzo no na rzę -
dzie kli nicz ne umoż li wia ją ce lep szą se lek cję
osób wy ma ga ją cych wy ko na nia TK. Kry te ria no -
wo or le ań skie i Ca na dian CT He ad Ru le zo sta ły
sze ro ko prze ba da ne.2,3 Kry te ria wska zu ją ce
na ko niecz ność wy ko na nia TK róż nią się mię -
dzy sche ma ta mi, ale obej mu ją: punk ta cję
w ska li Glas gow <15, wi docz ny uraz gło wy lub
szyi, wy mio ty, prze dłu żo ną nie pa mięć, nie bez -
piecz ny me cha nizm ura zu, za tru cie i po de szły
wiek (>60 lub >65 r.ż.) W tym al go ryt mie wy -
klu czo no jed nak dzie ci i mło dzież po ni żej 16 r.ż.

Od daw na wia do mo, że dzie ci po ni żej 2
r.ż. są gru pą, w któ rej bar dzo trud no kli nicz nie
stwier dzić uta jo ny uraz gło wy,4 dla te go ist nie -
je u nich wię cej prze sła nek do wy ko na nia TK.
Opu bli ko wa ny w 2001 ro ku ra port uzgod nie -
nio wy gło sił, że je śli u ma łe go dziec ka lub
nie mow lę cia nie ma żad nych ob ja wów zwią -
za nych z ura zem gło wy, wy wiad wska zu je
na me cha nizm zwią za ny z ma łym ry zy kiem (np.
upa dek z wy so ko ści <1 m), dziec ko by ło ob ser -
wo wa ne przez po nad 2 h po ura zie i ma po -
nad 12 mies., mo że być bez piecz nie wy pi sa ne
do do mu bez ba da nia neu ro obra zo we go.
Nie daw no opu bli ko wa ne ba da nie an giel skie
przed sta wi ło na rzę dzie umoż li wia ją ce do ko na -
nie oce ny w ca łej gru pie pa cjen tów z ura zem
gło wy (na róż nych je go po zio mach).5 Wy ko na -
nie TK za le ca no, je śli u dziec ka po ura zie gło wy
wy stą pi ły: utra ta przy tom no ści trwa ją ca >5 mi -
nut, nie pa mięć >5 mi nut, �≥3 epi zo dy wy mio -
tów, po dej rze nie ura zu gło wy nie zwią za ne go
z wy pad kiem lub drgaw ki u dziec ka bez cho ro -
by drgaw ko wej, punk ta cja w ska li Glas gow
<14 lub <15 dla dzie ci w 1 r.ż., po dej rze nie
uszko dze nia czasz ki, si niak, obrzęk lub ska le -
cze nie obej mu ją ce ob szar >5 cm u dziec ka <1
r.ż., do ura zu do szło w wy pad ku ko mu ni ka cyj -
nym przy du żej pręd ko ści, na sku tek upad ku
z wy so ko ści po nad 3 m lub uszko dze nie po -
wsta ło w wy ni ku ude rze nia przed mio tem po -
ru sza ją cym się z du żą pręd ko ścią.

Ko lej ne na rzę dzie za pro po no wa no w ba -
da niu Na tio nal Emer gen cy X -Ra dio gra phy
Uti li za tion Stu dy II.6 Au to rzy stwier dzi li, że
wy stą pie nie kli nicz nie istot ne go ura zu gło -
wy u dziec ka jest wy jąt ko wo nie praw do -
po dob ne, je śli nie stwier dza się jed nej
z na stę pu ją cych cech: da nych wska zu ją cych
na pęk nię cie czasz ki, za bu rzo ne go po zio mu
po bu dli wo ści, de fi cy tów neu ro lo gicz nych,
utrzy mu ją cych się wy mio tów, krwia ka na skó -
rze gło wy, za bu rzeń za cho wa nia oraz ko agu -
lo pa tii. Czę stość wy stę po wa nia uszko dzeń
we wnątrz czasz ko wych wy no si ła w tym ba da -
niu 8,3%, co sta no wi nie co wię cej niż w oma -
wia nej pró bie.

Bar dzo waż ną ce chą na rzę dzia wspie ra ją -
ce go dia gno sty kę jest fakt, że naj le piej funk -
cjo nu je ono w po pu la cji, dla któ rej zo sta ło
stwo rzo ne.7,8 Au to rzy słusz nie pod kre śla ją ko -
niecz ność oce ny stwo rzo ne go przez nich na rzę -
dzia w róż nych gru pach dzie ci. Stwier dze nie, że
z du żym po zio mem za ufa nia mo że my ogra ni -
czyć wy ko ny wa nie to mo gra fii kom pu te ro wej
gło wy u pa cjen tów o pod wyż szo nym ry zy ku
ura zu czasz ki wy ma ga, aby to na rzę dzie by ło
prze ba da ne w in nych po pu la cjach. 

Ko men tarz Ro nald I. Paul, MD,
FA AP
Pe dia tric Emer gen cy Me di ci ne, Ko sa ir Chil dren’s
Ho spi tal, Uni ver si ty of Lo uisvil le, Lo uisvil le, KY

Dr Paul de kla ru je brak ja kich kol wiek po wią zań fi nan so wych do -
ty czą cych ni niej sze go ko men ta rza. Ko men tarz nie oma wia pro -
duk tu/urzą dze nia do stęp ne go na ryn ku, nie do pusz czo ne go
do sto so wa nia ani bę dą ce go przed mio tem ba dań. 

Ist nie je du ża po trze ba zmniej sze nia nara że nia
na pro mie nio wa nie dzie cię cych mó zgów. Po -
wyż sze ba da nie ja sno wska zu je, że na dal nie -
zbyt cel nie uda je się nam prze wi dy wać,
u któ re go z pa cjen tów mo że po ura zie gło wy
wy stą pić krwa wie nie we wnątrz czasz ko we.
Kom for to we po czu cie, że u żad ne go z trój ki
prze oczo nych (w wy ni ku kla sy fi ka cji kli nicz nej)
dzie ci z krwa wie niem we wnątrz czasz ko wym
nie by ła po trzeb na in ter wen cja neu ro chi rur gicz -
na, nie ozna cza, że u czwar te go czy pią te go
prze oczo ne go dziec ka ro ko wa nie by ło by po -
dob nie dobre. Wy ni ki te go ba da nia po win ny
zo stać po twier dzo ne w in nej, du żej gru pie pa -
cjen tów.

W in nych gru pach pa cjen tów istot ny mi
czyn ni ka mi pre dyk cyj ny mi mo gą się oka zać
tak że in ne me cha ni zmy ura zu, nie tyl ko upa -
dek z ro we ru (np. upa dek z de sko rol ki czy
wypad nię cie z okna na pierw szym pię trze),

a tak że in ne ob ja wy (cięż kie bó le gło wy, wy -
mio ty czy za bu rze nia wi dze nia).

Cho ciaż oma wia ne ba da nie zo sta ło wy ko -
na ne fa cho wo i uła twia kli ni cy ście stwier dze -
nie, u któ re go pa cjen ta ist nie je nie wiel kie
ry zy ko krwa wie nia we wnątrz czasz ko we go
i pod ję cia opie ki neu ro lo gicz nej, to jed nak al -
go rytm po wi nien być sto so wa ny ja ko wska -
zów ka i ze zro zu mie niem, że istot ne mo gą
być tak że in ne kry te ria z wy wia du lub ba da -
nia przed mio to we go.

Na przy kład czę ściej roz wa żał bym wy ko -
na nie to mo gra fii kom pu te ro wej wte dy, gdy
dziec ko, któ re spa dło z ro we ru, by ło bez ka -
sku, niż gdy by mia ło na gło wie kask.

Po dob nie, pa cjent w wie ku 25 mie się cy,
u któ re go po ja wi ły się znaczne wy mio ty i po -
bu dze nie, ma więk sze wska za nia do TK niż
we so łe 23-mie sięcz ne dziec ko z du żym si nia -
kiem na czo le po ude rze niu w ścia nę, mi mo
że al go rytm mógł by nie za le cać wy ko na nia TK
u pierw sze go, a re ko men do wać je u dru gie go.

Ko men tarz re dak cji wy da nia 
ame ry kań skie go
Pro mie nio wa nie zwią za ne z ba da niem TK
u ma łych dzie ci nie jest po zba wio ne po ten cjal -
nych po wi kłań (patrz AAP Grand Ro unds: Au -
gust 2003;10:20-23,9 April 2004;11:37-3810

i March 2008;19:28-2911). Im szyb ciej stwo -
rzy my sys tem punk to wy, któ ry umoż li wi nam
wy od ręb nie nie osób rze czy wi ście po trze bu ją -
cych wy ko na nia ba da nia TK spo śród tych,
u któ rych moż na od nie go od stą pić, tym le piej.

Ar ty kuł uka zał się ory gi nal nie w AAP Grand Ro unds,
Vol. 20, No. 2, Au gust 2008, p. 14: When to Use Com pu -
ted To mo gra phy in Mi nor Pe dia tric He ad Trau ma, 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.
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