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Wywiad - o co pytamy ?



Wywiad - o co pytamy ?

Ciaza, porod

Kamienie milowe
Zaburzenia zachowania
Problemy zdrowotne

Leki

CO PANSTWA NIEPOKOI?

Wywiad rodzinny (w szczegdlnosci
choroby uktadu nerwowego)



Objawy wskazujace na
uszkodzenie uktadu nerwowego



Objawy wskazujace na
uszkodzenie uktadu nerwowego

Zaburzenia przytomnosci
Drgawki

Zaburzenia napiecia miesniowego
Nieprawidtowe ruchy

Zaburzenia widzenia, stuchu
Zaburzenia ssania i potykania
Opdznienie rozwoju
Nieprawidtowy obwdd gtowy



Badanie- noworodek




ODRUCH MORO

* Reakcja integrowana na poziomie rdzenia
przediuzonego

* Faza I odwiedzenie i wyprost kk gornych

* Faza IT przywiedzenie i zgiecie kk
gornych

» Wystepuje do b miesigca zycia

 >6 miesigca - PATOLOGIA



ODRUCH CHWYTNY Z KK GORNYCH

* Odruch obronny, integrowany na poziomie
rdzenia kregowego

» Zgiecie palcow dtoni i przywiedzenie kciuka

« Wystepuje do 3 miesigca zycia

» Zanikanie odruchu umozliwia rozwd
podporu dtoniq i dowolnego chwytania



ODRUCH CHWYTNY Z KK DOLNYCH

* Odruch integrowany na poziomie rdzenia
kregowego

» Toniczne podeszwowe zgiecie palcow stopy
« Wystepuje do 12 miesigca zycia

» Atawistyczna pozostatosé z okresu, gdy
stopa miata funkcje chwytne



ODRUCH SSANIA

» Automatyzm pokarmowy integrowany na
poziomie rdzenia przedtuzonego

« Wystepuje w pierwszym roku zycia
 Podstawowy odruch zabezpieczajacy
odzywianie



ODRUCH SZUKANIA

« Automatyzm pokarmowy integrowany na
poziomie rdzenia przediuzonego

* Draznienie policzka - zwrot gtowy

» Wystepuje do 3-4 miesiagca zycia

 Podstawowy odruch zabezpieczajacy
odzywianie



Infant hangs like rag doll
when lifted under abdomen.
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Badanie - niemowle

Infant exhibits weakness and
tlaccidity of all musculature
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Jak zbada¢ noworodka, niemowlaka?

ODRUCHY POSTAWY

« Skrzyzowanego wyprostu

* Galanta

* Podparcia

* Toniczny szyjny asymetryczny
* Toniczny szyjny symetryczny



ODRUCH SKRZYZOWANEGO
WYPROSTU

» Draznienie przysrodkowej powierzchni
podudzia jednej z konczyn

* Wyprost i przywiedzenie kohczyny strony
przeciwne]

« Wystepuje do 3 miesigca zycia
» Wygasniecie odruchu pozwala ha rozwd
pozycji dwunoznej i ruchéw lokomocyjnych



ODRUCH GALANTA

Dziecko utozone na brzuchu, gtowa w linii
Srodkowe

Draznienie tutowia w linii pachowej na
wysokosci L1

Skrocenie tutowia po stronie draznionej
Wystepuje w 1 miesigcu zycia
Wygasniecie odruchu pozwala na rozwd;
pozycji dwunoznej i ruchéw lokomocyjnych



ODRUCH PODPARCIA

 Pozycja pionowa dziecka

* Dotkniecie naprzemienne stopami dziecka
do podtoza

» Wyprost konczyn po stronie bodzca i
zglecie po stronie przeciwne

« Wystepuje do 4 miesigca zycia

* Reakcja obronna



ODRUCH TONICZNY SZYJINY
ASYMETRYCZNY

* Skret glowy na bok powoduje wyprost
kohczyn po stronie, w ktéra zwrocona jest
twarz i zgiecie konczyn strony przeciwnej

» Najwyrazniejszy miedzy 2 a 6 miesigcem,
fizjologiczny do 6 miesiaca zycia

» Jest wstepem do rozwoju koordynacji
wzrokowo-ruchowe|



TONICZNY SZYINY SYMETRYCZNY

* Dziecko w pozycji na plecach
 Odgiecie glowy w kierunku brzusznym,
a po 30 sek. w kierunku grzbietowym

* Przy zgieciu brzusznym glowy - zgiecie kk
gornych i wyprost kk dolnych

* Przy zgieciu grzbietowym gtowy - wyprost kk
gornych i zgiecie kk dolnych

» Wstep do pozycji czworonozne



Badanie - niemowle
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Jak zbada¢ noworodka, niemowlaka?
ODRUCHY PROSTOWANIA

* Landaua
e Gotowosc¢ do skoku
» Reakcja spadochronowa



ODRUCH LANDAUA

Pozycja horyzontalna twarzq ku dotowi
Uniesienie gtowy powyzej linii tutowia
wywotuje jego wygiecie wklestosciq ku gorze
”Ull

Utatwia lezenie na brzuchu z uniesiong gtowa

Wystepuje od 7 mies. zycia do 3 roku zycia



GOTOWOSC DO SKOKU

Pozycja horyzontalna, twarzq ku dotowi
Zblizanie dziecka do podtoza, w wiekszym
stopniu jego gdrnej potowy ciata

Dziecko z uniesiong gtowa i konczynami w
ustawieniu podporowym

Wystepuje od 7-8 miesiqgca zycia

Odruch niezbedny do samodzielnego siadania
| pozycji czworohozne|



REAKCJA SPADOCHRONOWA

Pozycja horyzontalna, twarzq ku dotowi
Zblizanie dziecka do podtoza jednostajne

Dziecko z uniesiong gtowa i konczynami w
ustawieniu podporowym

Wystepuje od 8-9 miesiqgca zycia
Odruch niezbedny do pozycji czworonoznej i
samodzielnego czworakowania



Jak zbadaé dziecko podejrzane o
chorobe miesni

Niemowle (funkcja, sita, napiecie)

* Ruchy antygrawitacyjne (miednica)

* Na plecach (..zabka")

* Na brzuchu - ptacze

» Siad (.scyzoryk)

» Podwieszenie pionowe - wysuwa sie z ragk

» Podwieszenie poziome - roznicujemy po
probie trakcji



Badahie-dzieci starsze




A co zbadaé u dziecka starszego?
OBJAWY OPONOWE

Sztywnos¢ karku

Objaw Brudzinskiego gorny i dolny
Ob\'aw Flataua

Objaw Amosa

Przeczulica skory



SKALA GLASGOW u dzieci

- ODPOWIEDZ WZROKOWA 4 pkt
- ODPOWIEDZ SLOWNA 5 pkt

. ODPOWIEDZ RUCHOWA 6 pkt



Badanie - skala Glasgow

OTWIERANIE OCZU (E4)

PUNKTY 0-1r.z >1r.z.
= Spontanicznie Spontanicznie
3 Na krzyk Na gtos
2 Na bol Na bdl
1 Brak reakcji Brak reakcji




Badanie - skala Glasgow

NAJLEPSZA ODPOWIEDZ SLOWNA (V5)

0-2r.z. 2-5 lat > 5 lat

S Odpowiedni Odpowiednie Zorientowany,
placz, usmiech slowaiwyrazy odpowiada

4 Placze Nieodpowiednie Splatany
sfowa
3 Nieodpowiedni Placz/krzyk Niewlasciwe
placz sfowa
2  Charczenie Odglosy Niezrozumialy
charczenia

1 Brak reakcji Brak reakcji Brak reakcji




Badanie - skala Glasgow

NAJLEPSZA ODPOWIEDZ RUCHOWA (M6)

0-1r.z. >1r.z

6 Poruszsi¢ spontanicznie 1 Wypelnia polecenia

adekwatnie
S Lokalizuje bol Lokalizuje bol
Zgiecie na bol Zgiecie na bol
Odkorowana Odkorowana
(zgigciowa)
2 Odmozdzeniowa Odmozdzeniowa
(wyprostna)

1 Brak reakcji Brak reakcji



Jak zbadaé dziecko podejrzane o
chorobe miesni

Przedszkolak
» Skakanie (3cm w 3 roku zycia)

« Stanie na 1 nodze (3 r.z.-chwila, 4 r.z.
-2-3sekundy)

* Przejscie po linii, na palcach, na pietach

Asymetria
Rozumienie polecen



Stany nagte




Drgawki goraczkowe



Definicja

Napady drgawkowe zwigzane z goraczka,
ktorym nie fowarzyszy zakazenie oun,
dotycza dzieci bez wczesniejszych
napadow bezgoraczkowych

6/12- 60/12 (*3/12 wg NIH, **>1/12 wg
ILAE). najczesciej 18-24 m.z.

Proste - uogdlnione, krétkie(<10 min,
najczesciej <bmin) niepowtarzajace sie w
ciagu 24 h (SFS plus - jesli sie powtarzja)
/tozone



Wskazania do hospitalizacji

» Wiek <12 m.z. (rozwazy¢)

« Drgawki goraczkowe ztozone

» W trakcie antybiotykoterapii (rozwazyc)

» Watpliwosci co do wtasciwej opieki w
domu i/lub bardzo duzy niepokd
rodzicow

* Podejrzenie zomr



Wskazania do NL - drgawki
goraczkowe proste

* U kazdego dziecka, u k’rére'go stwierdza sie
dodatnie objawy oponowe, [ub badanie
przedmiotowe wskazuje na zakazenie oun
(B) Silne zalecenie

nalezy rozwazy¢ u kazdego niemowlecia
(6/12 - 12/12), ktore nie zostato
zaszczepione przeciwko hib i/lub str.pn.
(lub status jest nieznany) (D) Opcja

nalezy rozwazyC u kazdego dziecko, ktdre
przed wystapieniem drgawek byto leczone
antybiotykiem (D) Opcja




Wskazania do NL - drgawki
goraczkowe ztozone

» Konieczna obserwacja dziecka i ponowna
ocena po dwdch godzinach - decyzja o
NL (Emerg Med. T 2003; 20: 13-20)

* Nalezy rozwazy¢ wykonanie NL (ems 2007
334 307-11)

* Nalezy rozwazy¢ u wszystkich

pacjentéw z podejrzeniem zomr (epikepsia
50; 2-6, 2009) *



Wskazania do NL

.mate doswiadczenie zawodowe lekarz:
badajacego dziecko z drgawkami
goraczkowymi (...) przemawia raczej za
wykonaniem naktucia ledzwiowego”

.jezeli pomys$lates o wykonaniu
punkcji ledzwiowej, to ja zréb !




Co moze zaniepokoi¢ Rodzicow i
lub pediatre ?



Porazenie splotu barkowego




Porazenie splotu barkowego

Anatomy of Brachial Plexis * Porazenie typu

Erba-Duchena C5C,
ramie i przedramie
Zzrotowane na
zewnatrz, tokiel
wyprostowany

Porazenie typu
Klumpkego C,CgTh;,
wiotka reka



Porazenie splotu barkowego



Za mata gtowa...

Izolowane matogtowie

Aberracje
chromosomowe

Zaburzenia
monogenowe

Choroby
metaboliczne

TORCH
teratogeny
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Za duza gtowa...
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