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Patofizjologia — znaczenie stowa
Z6ttaczka

Agenezja ciata modzelowatego
Krwawienia srodczaszkowe
Niedowtad nerwu twarzowego
Pogtebiony tytozgryz
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gr. pathos — choroba, cierpienie
physiologia — nauka o naturze

Nauka zajmujgca sie badaniem czynnosci

nieprawidtowego ustroju (PWN)
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Zeby rozpoznaé patologie trzeba znaé norme.

Niekonczaca sie edukacja.
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Ten sam objaw — rozne przyczyny
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/ czego wynikajg prezentowane przez pacjenta objawy?
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Wywiad, badanie, analiza dokumentacji
medycznej

Pierwsze informacje o nieprawidtowosciach.

Gdzie je znalezc?
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Z6ttaczka — patologia? Fizjologia?
Neuroobrazowanie — USG przezciemigczkowe gtowy, MRI

Obraz kliniczny pacjenta
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Z6ttaczka noworodkowa
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Jednoczesny rozpad erytrocytow oraz hemoglobiny

Hemoglobina ptodowa rézni sie od tej obecnej u dziecka po

narodzinach (krwinki, ktore jg zawierajg nie sg juz potrzebne)
Watroba moze nie nadgzac z wydalaniem rozpadajacych erytrocytow

W przebiegu przemian metabolicznych hemoglobina przeksztatcana

jest w bilirubine.
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Fizjologiczna od 3 doby do max. 14 dni (odpowiedni poziom)

Objawy:
v'zazbtcenie powtok skérnych
v'ospatosé*
v'obnizona sita miesniowa
v'brak prezentacji gtodu*
v'leniwe odruchy i odruchowe reakcje oralne
v'zwiekszona meczliwosc*
v’ nieefektywne ssanie*
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To normalne

Wystawiajcie na stonce

Prosze odstawi¢ mleko mamy
Prosze poi¢ wodg, zeby wyptukac

Trzeba to przeczekad



Wsparcie

Stymulacja odruchowych reakcji oralnych przed jedzeniem

Nauka technik wspierajgcych efektywnosc¢ ssania

Okresowa zmiana butelki — jesli dziecko w ten sposob jest pojone

System wspomagajacy karmienie piersig (np. SNS, cewnik plus strzykawka)

Higiena jamy ustnej jako rytuat

Odpowiednia pozycja do karmienia

S
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Badania neuroobrazowe
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Agenezja ciata modzelowatego
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Agenezja — niewyksztatcenie catkowite lub czesciowe

Ciato modzelowate — spoidto wielkie, 200 mln wtdkien nerwowych,
formuje sie miedzy 8 a 20 tygodniem zycia ptodowego, tgczy potkule
mozgu,

Agenezja ciata modzelowatego - cecha izolowana (20-30%),

wspotwystepowanie (70-80%)
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Objawy agenezji ciata modzelowatego

Trudnosci w przyjmowaniu pokarmoéw

* Opodzniony rozwoj psychoruchowy

* Obnizone napiecie miesniowe

« Zaburzony rozwdj spoteczny (odczytywanie emocji, niedojrzatos¢, nawigzywanie relacji)
* Problemy koordynacyjne

* Dysleksja

* Zaburzony odbidr bodZzcow zmystowych

* Zaburzenia rownowagi

* Brak poczucia humoru
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Wspomnij rodzicowi o tym, ze:
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Sg inne struktury, ktére tgczg potkule moézgu na
innych poziomach

* Pien moézgu — srodmozgowie (wzrok i stuch) — most — rdzen
przedtuzony
* Mozdzek — maty mozg — tytomozgowie - rownowaga

* Wzgorze — miedzymozgowie — pod spoidtem wielkim — przesytanie

sygnatow do kory



Stymulacja polisensoryczna — ostroznie!

Trening wodzenia wzrokiem (nerwy gatkoruchowe)

Regulacje miesSniowe — mioterapia

Trening pokarmowy — jesli trzeba

Terapia wielospecjalistyczna — z gtowa!
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Krwawienia srodczaszkowe



AL

| i Il — nie powodujg martwicy w obrebie mozgu i najczesciej
samoistnie sie wchtaniajg
Il'i IV —wysokie ryzyko zmian organicznych w obrebie moézgu

(wodogtowie, niedotlenienie).
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Czesto w pierwszych tygodniach nie stwierdza sie uchwytnych

objawow klinicznych
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Wsparcie dla
rodzica

Procesy regeneracji
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Monitoring rozwoju w pierwszych dwoch latach zycia

Szczegdblna ostroznos¢ w procesach pielegnacyjnych (lek grawitacyjny,

wrazliwosé na bodzce zmystowe)

Obserwacja odruchu Moro

Poczucie bezpieczenstwa

Rytuaty = przewidywalnosc = bezpieczenstwo

tagodne stopniowe stymulacje
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Porazenie/niedowtad nerwu twarzowego
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Obwodowy czy osrodkowy?
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Manualna stymulacja nie tylko w obszarze widocznych objawow uszkodzenia
Stymulacje stuchowe

Stymulacje smakowe

Oporowanie

Termotrening

Prowokowanie ruchéw precyzyjnych

Praca z funkcja

Fizykoterapia po konsultacji z lekarzem

Fizjoterapeuta — praca z ciatem
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Wyrosle przeduszne
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Wyrosle

* Diagnostyka ukfadu
moczowego — zespoty

uszno-nerkowe
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,U dzieci z zaburzeniami rozwojowymi matzowin usznych (takimi jak
dotki przeduszne i przeduszne wyrosla skérne) czesciej niz w ogdlne;
populacji stwierdza sie wady uktadu moczowego, ktore zwykle s3

jednym z elementéw zespotu wad wrodzonych.”

dr hab. n. med. Bozena Skotnicka Klinika Otolaryngologii Dzieciecej Uniwersytetu Medycznego w Biatymstoku

Medycyna praktyczna 01.01.2014 r.
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Otolaryngolog — ryzyko zwezenia przewodu stuchowego
Urolog —diagnostyka drog moczowych

Nefrolog
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Ektopie
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Laryngolog, chirurg
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Laryngolog, audiolog
Chirurg

Urolog, nefrolog
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Skrocone wedzidetko jezyka
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Pogtebiony tytozgryz
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Rozluznic staw skroniowo — zuchwowy

Rozluzni¢ miesnie nadgnykowe

Mobilizacja kosci gnykowej (rylcowo-gnykowy, zuchwowo-gnykowy, brédkowo- gnykowy
mostkowo-gnykowy, topatkowo-gnykowy, tarczcowo-gnykowy)

Aktywizacja ruchéw doprzednich zuchwy

Trening ze smoczkiem

Odpowiednia pozycja do karmienia

Cwiczenia z wykorzystaniem ciénienia ujemnego w jamie ustnej
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Oczoplas

ez

Stopy utozeniowe/konsko-szpotawe/przywiedzione
Asymetria odruchow

Obecnos¢ kilku cech dysmorficznych

Ulewanie nosem

Czeste, nieustepujgce czkawki

Drzenia konczyn, brody i warg

Bezdechy w trakcie ptaczu
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Literatura
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