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Streszczenie:

Zapalenie opon mézgowo-rdzeniowych (ZOMR) jest ostrg gorgczkowg chorobg infekcyjng
stanowigcg zagrozenie zycia, na ktéra najczesciej

zapadajg mate dzieci. Do potwierdzenia rozpoznania niezbedna jest punkcja ledZzwiowa, ktéra nie
powinna by¢ odwlekana, poniewaz zbyt

pdzZne rozpoznanie zwieksza ryzyko rozwoju trwatych nastepstw. Do zakazenia dochodzi droga
krwiopochodng, rzadziej przez ciggtos¢ z ucha

srodkowego lub zatok przynosowych. Etiologia zalezy od wieku pacjenta, drogi zakazenia,
czynnikéw ryzyka i lokalnej sytuacji epidemiologiczne;j.

Za wiekszos$¢ zachorowan u dzieci odpowiadajg bakterie otoczkowe: pneumokoki, meningokoki i
Haemophilus influenzae typu b.

Wymienionym zakazeniom mozna wspétczesnie skutecznie zapobiegac za pomoca szczepien
ochronnych. Usystematyzowane podejscie diagnostyczne

z zastosowaniem algorytmoéw utatwia lekarzom prawidtowe postepowanie, zgodne z aktualng

wiedzg medyczna.

Abstract:

Meningitis is a severe 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, less 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 physicians

to follow the current medical knowledge.



