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Основні полоОсновні положженняення

• Всіх дітей з підозрою на енцефаліт слід обстежувати та лікувати в
лікарні.

• У маленьких немовлят буває складно розпізнати ознаки
ушкодження тканин мозку, а саме вогнищевий неврологічний
дефіцит чи фокальні судоми.

• Мляве немовля з гарячкою, поведінка якого, за словами батьків,
змінилася, повинна бути направлена в лікарню.

СимптомиСимптоми

• Діагностичні критерії складаються з ознак ураження паренхіми
мозку.

◦ Зміна в поведінці (дратівливість, вередливість)

◦ Млявість

◦ Порушення мови

◦ Атаксія, парези черепних нервів та кінцівок

◦ Зниження рівня свідомості

◦ Судоми

• Первинний енцефаліт
◦ Впродовж перших кількох днів спостерігаються ознаки та

симптоми, що вказують на інфекцію (лихоманка, головний
біль, втомлюваність)
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◦ Потім з’являються ознаки ураження паренхіми мозку (див.
вище).

• Постінфекційний енцефаліт або енцефаліт, пов’язаний з інфекцією
(наприклад гострий дисемінований енцефаломієліт [ГДЕМ], гостра
некротизуюча енцефалопатія [ГНЕ])

◦ В анамнезі загальне інфекційне захворювання (інфекція
верхніх дихальних шляхів або діарея та блювання) впродовж
останніх декількох тижнів.

◦ Уповільнення або затримка одужання після інфекційної
хвороби та підвищена втомлюваність

◦ Ознаки ураження паренхіми мозку (див. вище).

◦ При ГНЕ 1 типу генетичну схильність до виникнення
енцефаліту провокує вірусна інфекція.

• Аутоімунний енцефаліт
◦ В клінічній картині показовими є психіатричні симптоми,

рухові та вегетативні розлади.

◦ Більш поширене захворювання, ніж передбачалось. Типова
форма у дітей - аутоімунний енцефаліт, викликаний
антитілами до NMDA-рецепторів та пов’язаний з порушенням
синаптичної передачі [джерело|R2] .

ЛікуванняЛікування

• У всіх пацієнтів з підозрою на енцефаліт (із симптомами ураження
центральної нервової системи неясного генезу, що асоційовані з
інфекцією та/або даними ЕЕГ, що свідчать про енцефаліт) лікування
слід розпочинати без затримки. Лікування також має бути
направлене на вірус герпесу (внутрішньовенне введення
ацикловіру).

• Якщо результати люмбальної пункції не виключають бактеріальний
менінгіт/бореліозний менінгоенцефаліт, то у лікування слід додати
внутрішньовенне введення цефтріаксону. В деяких випадках слід
розглянути можливість призначення макроліду чи доксицикліну.

• Маленьким немовлятам можливо розпочати антимікробне
лікування разом з ацикловіром відповідно до віку. Як правило для
лікування обирають або бензилпеніцилін, або комбінацію
ампіциліну та аміноглікозиду.
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• Аутоімунний енцефаліт лікують глюкокортикоїдами,
внутрішньовенним введенням імуноглобуліну, плазмаферезом і за
необхідності - імуномодуляторами.

ПрогноПрогнозз

• Менше третини пацієнтів з енцефалітом будуть мати стійкі
неврологічні дефекти/ураження.

• На кожний мільйон дітей віком до 16 років в результаті енцефаліту
помруть чи зазнають серйозних неврологічних уражень 3,5 дитини.

• Ускладнення шунтування у дітей - див.
[настанова
00591 |Порушення функції шунта …]

Пов’язані ресПов’язані ресурсиурси

• Література [пов'язані
00852 |Encephalitis in children…]
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ККлючові слючові слова індеклова індекссуу
mesh: Child mesh: Encephalitis, Herpes Simplex mesh: Encephalitis mesh: Encephalitis, Varicella Zoster
mesh: Encephalitis, Viral mesh: Lyme Neuroborreliosis icpc-2: A72 icpc-2: A77 icpc-2: A78
speciality: Infectious diseases icpc-2: N71 speciality: Neurology speciality: Paediatrics
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