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Drgawki gorgczkowe

* Definicja

* Obraz kliniczny

* Epidemiologia

* Podziat - do czego stuzy w praktyce?

e Czy zawsze warto wykonac ,wszystkie badania”?

e Diagnostyka réznicowa, postepowanie
diagnostyczne i terapeutyczne

* Profilaktyka



https://www.youtube.com/watch?v=BAsRMbTtsTE

https://www.youtube.com/watch?v=JDHvvRtaoll



Drgawki

* Drgawki: nieprawidtowa czynnos¢ bioelektryczna
mozgu (wytadowania neuronéw mozgu)

* Drgawki gorgczkowe: incydent drgawek,
pojawiajacy sie u dzieci miedzy 6 miesigcem a 5.
rokiem zycia, towarzyszacy podwyzszonej
temperaturze ciata i niebedgcy wynikiem ostre;
choroby uktadu nerwowego

* Najczestsze zaburzenie neurologiczne u dzieci

Drgawki gorgczkowe
Barbara Wisniewska, Matgorzata Piotrowicz,
Jerzy Wendorff, Maciej Chamielec, PZWL 2008



Efekty stroboskopowe w filmie
,Electric Soldier Porygon”

e https://www.youtube.com/watch?v=7g0lodTIpwk




Drgawki gorgczkowe:
przypuszczalny patomechanizm

e Goraczka wigze sie z dreszczami jako mechanizmem
termogenezy

* Niedojrzatos¢ uktadu nerwowego (nieukonczona mielinizacja)
sprzyja patologicznemu rozprzestrzenianiu sie wytadowan
neuronow

e Z wiekiem ukonczona mielinizacja OUN uniemozliwia drgawki
gorgczkowe, stgd umowna granica wiekowa 5 lat dla drgawek
gorgczkowych

* Przyczyna goraczki: czynniki infekcyjne: dominujg HHV-6 (ok.
30-35%) i wirus grypy (oraz inne wirusy)

https://theopenmedicalschool.wordpress.com/2013/10/18/vi
ral-infections/

JJ Millichap, J Gordon Millichap: Clinical features and evaluation of febrile seizures, UpToDate, Sep 2014



Drgawki gorgczkowe: etiologia

drgawek = etiologia gorgczki

* Czynniki infekcyjne: dominujg HHV-6 (ok. 30-35%)
i wirus grypy, SARS-CoV-2 (oraz inne wirusy)

* Drgawki mogg wystepowac po szczepieniach:
 DTP — 1-3 dni po szczepieniu
* MMR — miedzy 5. a 14. dniem po szczepieniu

* Obcigzenie rodzinne: wspotwystepowanie drgawek
gorgczkowych u 10-20% krewnych 1°

JJ Millichap, J Gordon Millichap: Clinical features and evaluation of febrile seizures, UpToDate, Sep 2014



Definicja drgawek sensu stricto

Drgawki: mimowolne skurcze miesni spowodowane

nieprawidtowymi wytadowaniami neuronow kory

ruchowej

http://www.mp.pl/interna/chapter/B16.1.1.10.



Definicja

Napad drgawek wystepujacych:

* w trakcie choroby przebiegajgcej z goraczka >
38°C

e U dziecka w wieku 6/12 — 5 lat

* przy nieobecnosci choroby osrodkowego uktadu
nerwowego ani innych okreslonych przyczyn
drgawek

* bez wczesniejszych drgawek niezwigzanych z
goraczka

Zalecenia Polskiego Towarzystwa Neurologédw Dzieciecych dotyczace postepowania diagnhostyczno-terapeutycznego u dzieci z
drgawkami gorgczkowymi. Neurol. Dziec., 1997; 12: 95-100



Epidemiologia

e 2-5 % dzieci do 5. rz.
 Szczyt wystepowania w wieku 18/12
* Nieco czesciej u chtopcow (1,6:1)

* Czynniki ryzyka:
* Wysoka gorgczka
* Infekcja wirusowa
* Poprzedzajgce szczepienie
* Wywiad rodzinny

Sfaihi L., Maaloul I., Kmiha S., et al.: Febrila seizures: an epidemiological and outcome study of 482 cases. Child Verv Syst., 2012; 28:
1779 -1784



Obraz kliniczny

* /azwycCzaj pojawiajg sie w
pierwszej dobie goraczki

Tonic phase

* Drgawki gorgczkowe proste —
typowo kloniczne lub
toniczno-kloniczne

* Mogg obejmowac miesnie é wg

twarzy i oddechowe
* Trwajg 3 —4 min.
#ADAM.

e Dziecko szybko wraca do stanu

petnej Swiadomosci!

Clonic phase

JJ Millichap, J Gordon Millichap: Clinical features and evaluation of febrile seizures, UpToDate, Sep 2014



Obraz kliniczny

* /azwycCzaj pojawiajg sie w
pierwszej dobie goraczki

Tonic phase

* Drgawki gorgczkowe ztozone:
* Ogniskowe
* Przedtuzajgce sie

Ry

. Clonic phase
& @,g

&~ .

* Goraczkowy stan padaczkowy:

* > 30 min. napadu ciggtego lub
przerywanego, ale bez powrotu
do ,,normy” miedzy napadami

JJ Millichap, J Gordon Millichap: Clinical features and evaluation of febrile seizures, UpToDate, Sep 2014



Drgawki gorgczkowe - podziat

PROSTE (80%) ZtOZONE (20%)
(min. 1 cecha z ponizszych)

 Uogodlnione * Ogniskowe

* <15 min * >15 min

* Nie nawracajg w ciggu ¢ Nawracajg w ciggu 24
24 godzin godzin

Zalecenia Polskiego Towarzystwa Neurologédw Dzieciecych dotyczace postepowania diagnhostyczno-terapeutycznego u dzieci z

drgawkami gorgczkowymi. Neurol. Dziec., 1997; 12: 95-100



Drgawki gorgczkowe ,,proste plus”

* > 1 napad drgawek w ciggu 24 godzin

* Bez nieprawidtowosci w badaniu neurologicznym
pomiedzy epizodami drgawek

* Rokowanie i postepowanie jak w przypadku
drgawek prostych

Grill M.F., Ng Y.T.: ,,Simple febrile seizures plus (SFS+)”: more than one febrile seizure within 24 hours is usually okay. Epilepsy Behav., 2013; 27:
472-476



Drgawki gorgczkowe — howy podziaf

PROSTE ZLOZONE
(min. 1 cecha z ponizszych)

* Uogodlnione * Ogniskowe

* <10 min e >10 min

1 napad drgawek wciggu * > 1 napad drgawek w ciggu
jednego epizodu jednego epizodu
gorgczkowego gorgczkowego

PROSTE PLUS

* >1 epizod /24 godziny
* Bez nieprawidtowosci neurologicznych
miedzy napadami

M. Mastrangelo, F. Midulla, C. Moretti: Actual insights into the clinical management of febrile seizures. European Journal of
Pediatrics, 2014; 173: 977 - 982



Diagnostyka roznicowa

* Dreszcze
e drobne oscylacyjne ruchy
* rzadko obejmujg miesnie twarzy lub oddechowe
e bez utraty przytomnosci

* mozliwe do ,,zatrzymania” przez przytrzymanie konczyny
(w przeciwienstwie do drgawek)



Diagnostyka roznicowa

* Infekcja OUN|— zapalenie opon mozgowo-
rdzeniowych (ZOMR) / zapalenie mdzgu
* < 1% dzieci z drgawkami w trakcie goraczki

* do 40% dzieci z drgawkami jako pierwszym objawem
infekcji OUN nie ma objawow oponowych, ale...

... wystepuja u nich inne nieprawidtowosci sugerujgce
takie rozpoznanie (zaburzenia zachowania /
przytomnosci, wybroczyny)

* Wyzsze ryzyko u chorych z obrazem drgawek
gorgczkowych ztozonych, gorgczkowym stanem
padaczkowym

JJ Millichap, J Gordon Millichap: Clinical features and evaluation of febrile seizures, UpToDate, Sep 2014



19

Diagnostyka roznicowa

* Padaczka z drgawkami gorgczkowymi

e Padaczka genetyczna z drgawkami gorgczkowymi plus
(GEFS+)

e Zespot Dravet

e Zespot padaczkowy zwigzany z zakazeniem
przebiegajgcym z gorgczka (FIRES)
* [inne...

Mastrangelo M, Midulla F, Moretti C: Actual insights into the clinical management of febrile seizures. European Journal of
Pediatrics, 2014; 173: 977-982.
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19 PiSmiennictwo
Monika Wanke; 11.10.2015



Diagnostyka roznicowa

Inne przyczyny drgawek u dzieci:

e Zaburzenia metaboliczne (wrodzone wady
metabolizmu!) i elektrolitowe:
* Hiperamonemia
 Hipoglikemia
« Zaburzenia:Na*, Ca?*, Mg?**

* Procesy rozrostowe w OUN
e Zatrucia



Slajd 19

7 Pismienictwo
Monika Wanke; 11.10.2015



Postepowanie diagnostyczne

1. Ocena rodzaju napadu — morfologia, czas trwania,
temperatura ciata

2. Ocena dotychczasowego rozwoju dziecka,
wywiad rodzinny w kierunku DG, padaczki

3. Poszukiwanie przyczyny gorgczki
(w tym wykluczenie infekcji OUN)

4. Ocena stanu immunizacji
e Szczepienia w ostatnim czasie (DTP, MMR)

e Szczepienia przeciwko H. influnzae, S. pneumoniae, N.
meningitidis



MNG6

PTND - Zalecenia
Polskiego Towarzystwa
Neurologow
Dzieciecych

Wskazania do hospitalizacji

AAP — Zalecenia
Amerykanskiej
Akademii Pediatrii

1. Objawy sugerujgce infekcje OUN [PTND]

2. Objawy innej infekcji kwalifikujgce dziecko do
hospitalizacji [PTND]

3. Wiek < 18/12 [AAP]

4. Brak odpowiedniej opieki w domu / brak mozliwosci
obserwacji dziecka w pierwszych dniach po napadzie
[AAP/PTND]

5. Drgawki gorgczkowe ztozone [PTND, AAP]
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5 Pismiennictwo. Nie pojawit sie jeszcze dotychczas odnosnik do zalecen Pediatrics wiec najwyzsza pora

EDIATRICS Vol. 127 No. 2 February 1, 2011
pp. 389 -394

(doi: 10.1542/peds.2010-3318)
Monika Wanke; 11.10.2015

MN6 Magdalena Napierata; 19.10.2015
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Drgawki gorgczkowe proste

W wiekszosci przypadkow nie wymagaja
rozszerzania diagnostyki
* Wskazania do naktucia ledzwiowego

1. Drgawki + goraczka + objawy oponowe
(podejrzenie neuroinfekcji) [PTND, APP]

2. Dziecileczone antybiotykiem (w trakcie obecnej
infekcji) [PTND, AAP]

3. Niemowleta z niepetnym uodpornieniem p/ko H.
influenzae, S. pneumoniae, (N. meningitidis) [AAP]
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8

MN7

Naktucie po drgawkach goraczkowych to bardzo dyskutowany problem. W tym slajdzie brakuje mi informacji, ze naktucie dotyczy gtéwnie pierwszego epizodt
Mam wrazenie, ze wynika z niego, ze za kazdym razem nalezy nakiuc. "Dzieci leczone uprzednio antybiotykami" - nie chodzi przypadkiem, ze w trakcie

antybiotykoterapii? Trzeba tezmoim zdaniem podkresli¢ fakt ze dzieci, ktore szybko powrocity do dobrego stanu (czyli wiekszos$¢) nie wymagaja naktucia
Monika Wanke; 11.10.2015

tu znowu uwazam, ze s3 to informacje, ktérym slajd nie przeczy, a ktére nalezy "wypowiedzie¢". Na poczatku pojawia sie informacja, ze wiekszos$¢ dzieci nie
wymaga w ogdle diagnostyki. Nastepnie pojawiaja sie - waskie - wskazania do naktucia. Nie ma powodu, aby nie obowigzywaty one przy kazdym epizodzie
drgawek, gdyz zawsze sg to stany z podwyzszonym ryzykiem ZOMR.

Magdalena Napierata; 19.10.2015

Moze warto bytoby w ramach ciekawostki przytoczy¢ badania méwiace o tym jak czesto/rzadko zdarza sie bakteryjne zapalenie opon u takich pacjentow:

1.Yield of lumbar puncture among children who present with their first complex febrile seizure

2. Yield of emergent neuroimaging among children presenting with a first complex febrile seizure
Monika Wanke; 11.10.2015



Objawy oponowe?

e Sztywnosc¢ karku
* Objaw Brudzinskiego gorny
* Objaw Brudzinskiego dolny

* Objaw Kerniga
(gérny i dolny)

* Objaw Flataua

* Objaw Amosa

Kernig's sign

UWAGA! U noworodkow objawy

oponowe s3 nieobecne, a u niemowlat
trudne do oceny

FADAM.



Naktucie ledzwiowe

PRZECIWWSKAZANIA:

* Ryzyko wklinowania:
bradykardia, T RR,
zaburzenia oddychania,
tarcza zastoinowa na dnie oka

e Zakazenie skory okolicy
ledzwiowe]

e Zaburzenia krzepniecia krwi
(PLT <50 tys. / INR > 1,4)

* Niewydolnos¢ krgzeniowo-
oddechowa, ciezki stan
dziecka

Spinal fluid
is collected
for testing

L .,




Ptyn mozgowo-rdzeniowy (PMR)

Pleocytoza <5 (u noworodkow < 15)
Viululd

100 [Glaleld=ll  Limfocyty, monocyty

Gl ihlEE e (bez granulocytow)
Biatko [g/I] < 0,4 (noworodki do 1,2)

Glukoza w >0,4-0,5
PMR/surowicy

Cl- [mmol/I] 120-130

Kwas 1,0-2,9
mlekowy
[mmol/I]

AT ERE GV LIRS Wodojasny, klarowny




Ptyn mozgowo-rdzeniowy (PMR)

Pleocytoza 100-10 000

[/mm?3]

Typ komorek
dominujacych

Granulocyty

Biatko [g/I] ™~

>1 g/l
Glukoza w J
PMR/surowicy
Cl- [mmol/I] N
Kwas ™~

mlekowy
[mmol/I]

WAELRIVLVE metny

10 - 500

Limfocyty

M lub N

Zwykle
przejrzysty

10 - 500
Limfocyty
™~

>1 g/l
N2

N2
™

Wodojasny
opalizujacy

0-500

Granulocyty

4N
J lub N
N

N lub nieco I

Zwykle
przejrzysty



Drgawki gorgczkowe proste

* U dzieci bez odchylen w badaniu neurologicznym i
bez innych wskazan nie ma potrzeby rozszerzania
diagnostyki (EEG, TK, MR)

* Obserwacja w szpitalu: 1-2 dni

http://www.healthcarelawinsights.com/files/20
13/01/doctor-child-Largel.jpg



Drgawki gorgczkowe ztozone

* Wskazane badania dodatkowe: glukoza, mocznik,
amoniak, jonogram i inne w zaleznosci od obrazu
klinicznego [PTND]

* Wskazania do naktucia ledzwiowego jak w drgawkach
gorgczkowych prostych + dzieci < 18/12 [PTND]

e Zawsze wskazane EEG (w ciggu 24 — 48 godz.)
[PTND, AAP]

* Wskazania do badan obrazowych [AAP]
* Nieprawidtowosci w badaniu neurologicznym
* Kliniczne podejrzenie strukturalnych zaburzen mozgu
e Zmiany ogniskowe w EEG



Postepowanie dorazne

* Napad trwajgcy ponad 2-3 minuty nalezy przerwac:
Diazepam 0,5 mg/kg per rectum
(Dzieci do 3 lat — 5 mg, powyzej 3 lat — 10 mg)

* Wlewke mozna powtorzyc po 5-10 min.

Plasse= hﬂm
|reinl ot B B
40 g
Zalecenia Polskiego Towarzystwa Neurologéw Dzieciecych dotyczgce postepowania diagnostyczno- oen o
terapeutycznego u dzieci z drgawkami gorgczkowymi. Neurol. Dziec., 1997; 12: 95-100



Postepowanie przy przedtuzajgcych
sie drgawkach gorgczkowych w
szpitalu

Faza | — drgawki do 30 min.

* Tlen

* Monitorowanie parametréw zyciowych

* Badania biochemiczne, dojscie i.v.

* Leki:
Diazepam 0,5 mg/kg pr. lub 0,3 mg/kg i.v.
Midazolam 0,15 mg/kg iv.
Klonazepam 0,01 — 0,03 mg/kg iv.

UWAGA! Nalezy uwzgledni¢ wczesniej podane
benzodiazepiny — ryzyko powiktan

Abend NS, Loddenkemper T: Pediatric status epilepticus management. Current Opinion in Pediatrics, 2014; 26: 668-674.



Postepowanie przy przedtuzajgcych
sie drgawkach gorgczkowych w

szpitalu
Faza Il — drgawki > 30 min.

* Tlen
* Monitorowanie parametrow zyciowych

* Fenytoina 20 mg/kg iv. — najczescie;
Fosfenytoina 20 PE/kg iv.
Fenobarbital / walproinian sodu / lewetiracetam

* U dzieci < 2 r.z. rozwazyc¢ podanie 100 mg
pirydoksyny i.v.

+ poszukiwanie przyczyny

Abend NS, Loddenkemper T: Pediatric status epilepticus management. Current Opinion in Pediatrics, 2014; 26: 668-674.



Postepowanie przy przedtuzajgcych
sie drgawkach gorgczkowych w

szpitalu

Faza lll — drgawki oporne na benzodiazepiny + drugi
lek p/drgawkowy

* Tlen
* Monitorowanie parametréw zyciowych

* Trzeci lek p/drgawkowy lub $pigczka
farmakologiczna

+ poszukiwanie przyczyny

Abend NS, Loddenkemper T: Pediatric status epilepticus management. Current Opinion in Pediatrics, 2014; 26: 668-674.



Drgawki gorgczkowe —
orofilaktyka?

 State lub okresowe profilaktyczne stosowanie lekow
przeciwpadaczkowych wigze sie ze zbyt duzg
toksycznoscig

* Wskazana profilaktyka przeciwgorgczkowa

* W razie wystgpienia drgawek — diazepam per
rectum - podajg opiekunowie)

* W szczegolnych sytuacjach w trakcie infekcji z
gorgczkag mozna rozwazyc profilaktyczne podawanie
diazepamu przez 24-48 godzin (?)

Zalecenia Polskiego Towarzystwa Neurologédw Dzieciecych dotyczace postepowania diagnhostyczno-terapeutycznego u dzieci z
drgawkami gorgczkowymi. Neurol. Dziec., 1997; 12: 95-100



Drgawki gorgczkowe —
orofilaktyka?

* Paracetamol 10 — 15 mg/kg/dawke

co min. 4 godz.
(maks. 90 mg/kg/d maks. 4 g)

*|lbuprofen 7,5 — 10 mg/kg/dawke
co min. 6 godz.
(maks. 40 mg/kg/d maks. 1,2-1,6 g)



Drgawki gorgczkowe —
szczepienia?

* Dzieci z drgawkami gorgczkowymi prostymi nalezy
szczepi€ zgodnie z PSO

e Zalecana jest acelularna szczepionka przeciw
krztuscowi (DTaP)

* U dzieci z drgawkami gorgczkowymi ztozonymi
szczepienia nalezy odroczy¢ o 3 miesigce —
konieczne wykluczenie postepujgcej choroby OUN



Rokowanie

* U 30-40% drgawki gorgczkowe nawracaja

* Ryzyko rozwoju padaczki u dzieci z drgawkami
gorgczkowymi prostymi wynosi ok. 1-1,5%,

* zdrgawkami gorgczkowymi ztozonymi 4-15%
(ryzyko populacyjne 0,5-1%) [

* Dzieci po przebytych drgawkach gorgczkwych
ztozonych powinny przez 2 lata pozostawac pod
obserwacjg neuropediatryczng (ryzyko rozwoju
padaczki) 12!

1. Mastrangelo M, Midulla F, Moretti C: Actual insights into the clinical management of febrile seizures. European Journal of Pediatrics,
2014; 173: 977-982.

2. Wendorff J.: Drgawki gorgczkowe. [W:] Standardy postepowania diagnostyczno-terapeutycznego w schorzeniach uktadu nerwowego
u dzieci i mtodziezy. Lublin, Wydawnictwo BiFolium, 2013: 99 - 104



PRZYPADEK KLINICZNY

e 2-letnia dziewczynka przywieziona do Izby Przyjec
po epizodzie drgawek w trakcie goraczki

* Wg mamy: dziewczynka pierwszy raz w zyciu miafa
wysokq gorgczke

* Podwyzszona temperatura utrzymywata sie od 2
dni, maksymalnie wynosita 39,8°C

e Dziewczynka miata objawy infekcji drog
oddechowych: przezroczysty katar, mokry kaszel.



* MAMA: byta u lekarza (w pierwszym dniu gorgczki),
ale nie chciat przepisac antybiotyku... i tak to sie
skonczyto!

W dniu, w ktorym wystapity drgawki, dziewczynka
dostata Ibuprofen w dawce 100 mg (dziecko wazyto
13 kilogramow). Gorgczka ustapita na 3 godziny, a

nastepnie zaczeta ponownie narastac, az do 39,3
stopni

* Mama czekata z podaniem kolejnej dawki do

zalecanych 6-8 godzin. Bata sie przedawkowania
leku.



Opis drgawek (w relacji mamy)

...odfozona do fozka na chwile zesztywniata, a po chwili
zaczeta miec rytmiczne skurcze catego ciata. Wzietam jg
na rece, nie byfo z dzieckiem kontaktu. Bytam przerazona!
Bytam sama w domu — zadzwonitam do pediatry i
wezwatam pogotowie ratunkowe. Lekarz poradzit, Zzeby
podac leki przeciwgorqgczkowe. Powiedziatam, ze juz
dostafa 3 godziny wczesniej ibuprofen. Kazat mi podac
paracetamol doodbytniczo, ale nie miatam w domu
zadnych czopkow, wiec jak tylko Zuzia przestata sie trzgsc
- pojechatam z nig na izbe przyjec nie czekajqgc na
pogotowie...

...drgawki ustgpity po okoto 5 minutach, choc dla mnie
trwaty wiecznosc!



* WYWIAD: dziecko z cigzy pierwszej powiktanej
nadcisnieniem cigzowym u matki, urodzone w 38
tygodniu cigzy sitami natury, z masg urodzeniowa
3600 g, rozwijajgce sie prawidtowo

e szczepione ,,na wszystko, co zasugeruje pediatra”

* w okresie niemowlecym rehabilitowane z powodu
asymetrii utozeniowej

* USG p/ciemigczkowe
(bez odchylen)



* Na co dzien dziecko pozostaje pod opiekg mamy i
ma sporadyczny kontakt z rowiesnikami.

 ,dopieszczone, wykochane, trzymane pod kloszem”



* W Izbie PrzyjecC — rozpisano mamie dawkowanie
lekdw p/gorgczkowych

- w prawidtowych dawkach

* |buprofen (10 mg/kg mc na dawke, maks. 30 mg/kg/d)
e Paracetamol (15 mg/kg mc na dawke, maks. 90 mg/kg/d)
* Leki podawane ,na zaktadke”

e Zlecono leczenie objawowe kaszlu, kataru
(inhalacje z soli, syrop wykrztusny)

* Nie zlecono antybiotyku
* Matka nalegata na hospitalizacje



* Wykonano EEG — zapis byt prawidtowy

* Po 3 dniach gorgczka ustapita, a w jej miejsce, w
czwartym dniu pojawita sie na ciele zlewna wysypka




* Rozpoznano — ,,trzydniowke”, chorobe szostg,
rumien nagty (HHV6) z drgawkami gorgczkowymi
orostymi

* Drgawki nigdy wiecej nie nawrocity

* Dziewczynka poszta do przedszkola

* Matka ma w domowej apteczce Relsed oraz leki
przeciwgorgczkowe w roznych postaciach



