Purulentni meningitida

=infekéni zanétlivé onemocnéni mozkovych a misnich oball charakterizované obrazem hnisavého zanétu v
mozkomisnim moku

Etiologie- Streptococcus pneumoniae
Neisseria meningitis, pfedevsim skupiny B
Listeria monocytogenes- starSi a imunokompromitované osoby
pneumokok, meningokok

Projev- klasicka triada- horecka
bolest hlavy
ztuhla Sije

u meningokoka petechie .
ALE! Mohou byt jen NESPECIFICKE pfiznaky

Diagnostika

anamnéza

fyzikalni vysetfeni

LUMBALNI PUNKCE

CT mozku pfed lumbalni punkci

I- loziskovy neurologicky nalez

nové vzniklé kfeCe
tézka porucha védomi

ATB terapii zahajit CO NEJDRIVE- nejpozdé&ji do 1 hodiny
1.volba CEFALOSPORINY 3. GENERACE
a dale dle citlivosti minimalné 14 dni

4 hodiny po zahéjeni ATB terapie podat DEXAMETAZON-ale pokraCovat v tom pouze pfi pneumokokové a
hemofilové purulentni meningitidy

PFi edému mozku ke zvazeni podavani 20% roztok manitol a 6 hodin

Minimalné 24 hodin na JIP
absolutni klid na lGzku
omezeni manipulace s hlavou
vySSi poloha horni 1/2 téla o 30 stupnil
adekvatni sedace, analgetik a tlumeni kieCi

Profylaxe meningokokové meningitidy u kontaktd

PODLEHA POVINNEMU HLASENI



