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Streszczenie:

Zapalenie opon mozgowo-rdzeniowych (ZOMR) jest ostr? gor?czkow? chorob? infekcyjn? stanowi?c?
zagro?enie ?ycia, na ktor? najcz??cig

zapadaj? ma?e dzieci. Do potwierdzenia rozpoznania niezb?dna jest punkcjal?d?wiowa, ktéra nie
powinna by? odwlekana, poniewa? zbyt

pO?ne rozpoznanie zwi?ksza ryzyko rozwoju trwa?ych nast?pstw. Do zaka?enia dochodzi drog?
krwiopochodn?, rzadziel przez ci?g?0?? z ucha

2rodkowego lub zatok przynosowych. Etiologia zale?y od wieku pacjenta, drogi zaka?enia, czynnikow
ryzykai lokalng sytuacji epidemiologiczney.

Zawi?kszo?? zachorowa? u dzieci odpowiada ? bakterie otoczkowe: pneumokoki, meningokoki i
Haemophilus influenzae typu b.

Wymienionym zaka?eniom mo?na wspd?cze?nie skutecznie zapobiega? za pomoc? szczepie?
ochronnych. Usystematyzowane podej ?cie diagnostyczne

z zastosowaniem algorytmow u?atwia lekarzom prawid?owe post?powanie, zgodne z aktualn? wiedz?
medyczn?.

Abstract:

Meningitisis asevere febrile, life-threatening illness most often affecting young children. Lumbar
puncture is necessary to confirm the diagnosis and

should not be delayed since late diagnosis increases the risk of sequelae. The infection spreads through the
bloodstream, |ess often from the middle

ear or paranasal sinuses. Etiology depends on the age of patient, the route of infection, individual risk
factors and local epidemiology. The majority of

cases are caused by capsular bacteria: pneumococci, meningococci and Haemophilus influenzae b. These
infections can be effectively prevented by

immunization. A systematic diagnostic approach using algorithms makes it easy for physiciansto follow
the current medical knowledge.



