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OPIS PRZYPADKU

TEUMACZENIE
ZAPALENIE OPON MOZGOWO-RDZENIOWYCH — OPIS PRZYPADKU

DOMINIK MACIEJ GALUSZKA™**, ANGELIKA POZNANSKA?, MARCIN KUNECKI**,
ROBERT GALAZKOWSKI®, KLAUDIUSZ NADOLNY 742

"KLINIKA NEUROCHIRURGII DZIECIECEJ KATEDRY NEUROCHIRURGII, WYDZIAL NAUK MEDYCZNYCH W KATOWICACH,
SLASKI UNIWERSYTET MEDYCZNY W KATOWICACH, KATOWICE, POLSKA

27AKEAD POLITYKI ZDROWOTNEJ WYDZIAL NAUK O ZDROWIU W BYTOMIU, SLASKI UNIWERSYTET MEDYCZNY W KATOWICACH,
BYTOM, POLSKA

3 ZAKEAD RATOWNICTWA MEDYCZNEGO, INSTYTUT MEDYCZNY, UCZELNIA PANSTWOWA IM. JANA GRODKA W SANOKU, SANOK, POLSKA

*POWIATOWA STACJA POGOTOWIA RATUNKOWEGO W TARNOWIE, TARNOW, POLSKA

>SZPITALNY ODDZIAL RATUNKOWY, SPECJALISTYCZNY SZPITAL IM. HENRYKA KLIMONTOWICZA W GORLICACH, GORLICE, POLSKA

S ZAKLAD RATOWNICTWA MEDYCZNEGO, WARSZAWSKI UNIWERSYTET MEDYCZNY, WARSZAWA, POLSKA

"KLINIKA MEDYCYNY RATUNKOWEJ, UNIWERSYTET MEDYCYNY W BIALYMSTOKU, BIALYSTOK, POLSKA

8 KATEDRA RATOWNICTWA MEDYCZNEGO, WYZSZA SZKOtA PLANOWANIA STRATEGICZNEGO W DABROWIE GORNICZE),
DABROWA GORNICZA, POLSKA

*WYDZIAt NAUK MEDYCZNYCH, WYZSZA SZKOLA TECHNICZNA W KATOWICACH, KATOWICE, POLSKA

Streszczenie

Wstep: W dniu 23.07.2019 o godzinie 18.37 podstawowy Zespét Ratownictwa Medycznego (ZRM) w sktadzie ktérego
znajdowato sie 3 ratownikéw medycznych zostat zadysponowany w kodzie pilnosci 2 do 17-letniej pacjentki. W wezwaniu
dyspozytor przyjmujacy zawart wywiad od tresci: ,Temperatura 40 stopni, silny bdl gtowy, sztywnos¢ karku, wymioty, uczucie
wirowania”. Zawart rowniez informacje o tym, iz matka pacjentki kontaktowata sie takze z punktem nocnej i Swigtecznej pomocy
lekarskiej, ktdry odestat ja telefonicznie do wezwania ZRM.

Cel pracy: Opisanie postepowania ZRM w przypadku interwencji u pacjentéw pediatrycznych z podejrzeniem zapalenia opon
mozgowych. Praca ma przyblizy¢ osobom pracujacym w ZRM szczegIne okolicznosci i objawy, na ktdre trzeba zwrdci¢ uwage na
etapie badania fizykalnego. Opisano takze sposéh postepowania w trakcie transportu do szpitala oraz zaprezentowano sposéh
wykorzystania USG nerwu wzrokowego do posredniej oceny mozliwosci wystepowania wzmozonego cisnienia $rédczaszkowego.
Materiat i metody: Do wykonania pracy uzyto metody analizy retrospektywnej dokumentacji medycznej w postaci Karty
Zlecenia Wyjazdu ZRM, Karty Medycznych Czynnosci Ratunkowych oraz materiat zarejestrowany w pamieci ultrasonografu
uzywanego w karetce. Na dostep do dokumentacji medycznej udzielona zostata zgoda przez Dyrektor Powiatowej Stadji
Pogotowia Ratunkowego w Tarnowie. Etap szpitalny zostat opracowany na podstawie Karty Informacyjnej leczenia szpitalnego
pacjentki. Zgode na dostep do dokumentadji szpitalnej uzyskano na podstawie prosby rozpatrzonej pozytywnie przez Dyrektora

i Dyrektora ds. lecznictwa Speqjalistycznego Szpitala im. E. Szczeklika w Tarnowie.

Whioski: Zapalenie opon mézgowo-rdzeniowych moze stanowic dla pacjenta stan bezposredniego zagrozenia zycia. Do epizodu
zapalenia opon mézgowo-rdzeniowych moga doprowadzi¢ przebyte wczesniej infekcje w postaci zapalenia ucha srodkowego,
zapalenia zatok czy zapalenia gorych lub dolnych drég oddechowych. Zapalenie opon mézgowo-rdzeniowych moze wywotywac
wzrost cinienia Srddczaszkowego. Ultrasonografia ostonek nerwu wzrokowego moze by¢ metoda przydatna do posredniej oceny
mozliwosci wystapienia wzmozonego cisnienia $rédczaszkowego

Stowa kluczowe:
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WSTEP

W dniu 23.07.2019 o godzinie 18.37 podstawowy
Zespot Ratownictwa Medycznego (ZRM) w sktadzie
ktorego znajdowato si¢ 3 ratownikéw medycznych
zostat zadysponowany w kodzie pilnosci 2 do 17 let-
niej pacjentki. W wezwaniu dyspozytor przyjmujacy
zawart wywiad od tresci: ,,Temperatura 40 stopni,
silny bol gtowy, sztywnos¢ karku, wymioty, uczucie
wirowania”. Zawarl réwniez informacj¢ o tym iz mat-
ka pacjentki kontaktowata si¢ takze z punktem nocnej

i $wigtecznej pomocy lekarskiej ktory odestal ja te-
lefonicznie do wezwania ZRM. Wyjazd ZRM zostat
podjety niezwlocznie, doktadnie o 18.37 bez uzycia
sygnatow s$wietlnych i dzwickowych, docierajac do
miejsca wezwania o godzinie 18.52 oddalonego od
miejsca wyczekiwania ZRM o 12 km.

CEL PRACY
Celem pracy jest opisanie postepowania ZRM
w przypadku interwencji u pacjentow pediatrycznych
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