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BETEGTÁJÉKOZTATÓ 

Agyhártyaizgalmi tünetek (Meningizmus) 

Tisztelt Szülők! 

A beavatkozáshoz, amelyet az Önök gyermekén tervezünk, szükséges az Önök beleegyezése. 

Ahhoz, hogy dönteni tudjanak, az alábbi tájékoztatással szeretnénk a segítségükre lenni, amelyben a 

gyermek betegségéről, a beavatkozás jelentőségéről, módjáról, következményeiről és a szóba jöhető 

szövődményekről nyújtunk felvilágosítást. 

Agyhártyaizgalmi tüneteket gyermekkorban sokféle betegség okozhat. 

Elsősorban központi idegrendszert érintő betegségek: vírusos, bakteriális, gombás, parazitás 

fertőzések által okozott gyulladások (agyhártya-, agyvelő-, gerincvelő gyulladás, tályog), 

koponyaűri vérzések, daganatok.  

Sérülések. 

Gennyes középfül és csecsnyúlvány gyulladás. 

Általános betegségek: torokgyulladás, garatmandulák körüli tályog, tüdőgyulladás, izom-izületi 

fájdalom, gyulladás, nyaki csigolyák betegségei, agyi bénulás, kiszáradás. 

Mérgezések, enzimbetegségek, autoimmun betegségek, hematológiai betegségek.  

Jóindulatú agynyomás fokozódás. 

Tünetek: Csecsemőkorban hirtelen hányások, magas hangú sírás, nagykutacs elődomborodása. 

Gyermekkorben fejfájás, fénykerülés, hányás, tarkókötöttség. (Fejét fekvő helyzetben előrehajtva 

térdeit felhúzza, oldalán fekszik felhúzott térdekkel, lábait nyújtva nem tudja felemelni.) 

A kiváltó októl függően általában 3-10 napos kórházi ellátás szükséges. 

A kivizsgálás során vérvétel, vizelet vizsgálat, váladékminták tenyésztése, szakkonziliumok 

(szemészet, fül-orr-gégészet, neurológia) válhatnak szükségessé, képalkotó vizsgálatokra 

(ultrahang, CT, MR) kerülhet sor és lumbálpunkció során agyvíz vizsgálatra. 

Kezelés a kiváltó októl függően infúzió, agynyomáscsökkentő szer adása, bakteriális gyulladás 

esetén antibiotikum vénásan, izomba, esetleg szájon át adva, lázcsillapítás, a vérgáz értékek , 

szívritmus, vérnyomás ellenőrzése mellett. Szükség lehet a gyermek nyugtatására is. A táplálás a 

megszokottnál kisebb adagokban, gyakrabban történik. 

Szövődményként fokozódhatnak a tünetek, hányás, láz, görcs, tudatállapot romlása. 

Kezelés elmaradása esetén keringési, légzési elégtelenség, görcs, maradandó idegrendszeri 

károsodás, beékelődés, halál is bekövetkezhet. 


