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Szanowni Paristwo, Kolezanki i Koledzy!

~ Biezacy numer .Postepow Nauk Medycznych” zostat przygotowany przez pediatréw z klinik pediatrycznych
Slaskiego Uniwersytetu Medycznego oraz slaskich szpitali dzieciecych.

Zawiera prace kliniczne, miedzy innymi dotyczace jednej z najczestszych przyczyn hospitalizacji — biegunki
rotawirusowej — przedstawiajgc odmiennosci klinicznego przebiegu w zaleznosci od wieku pacjenta (1).

Poszukujac przyczyny, a moze skutkdw zmian przepuszczalnosci jelitowej u dzieci z nieswoistymi zapalenia-
mi jelit badano zachowanie sie zonuliny, markera bioragcego udziat w rozluznianiu tzw. ,tight junction” w btonie
Sluzowej jelit. W pracy ,Evaluation of intestinal permeability on the basis of zonulin levels in children with IBD”
autorzy z Kliniki Pediatrii wskazali na mozliwo$é wykorzystania oznaczen zonuliny w ocenie zaburzenh stanu bto-
ny $luzowej jelit jako nieinwazyjnego biomarkera uszkodzenia $ciany jelita (2).

Zaburzenia gospodarki lipidowej w zespole nerczycowym nie do konca sg rozpoznane: prébowano je od-
nie$¢ do zachowania sie stezenia karnityny, substancji biorgcej udziat w B-oksydacji dtugotancuchowych kwa-
sOw ttuszczowych w ostrym okresie choroby i w remisji. Wyniki przedstawiono w pracy ,,Carnitine concentration
levels in serum of children with nephrotic syndrome” (3).

Infekcja Helicobacter pylori jest jedng z najczestszych przyczyn stanu zapalnego btony sluzowej zotadka, daje
objawy boéléw brzucha, a takze powoduje zaburzenia faknienia doprowadzajgc do zaburzen odzywiania. Autorzy
pracy ,If the Helicobacter pylori infection may affect ghrelin secretion in children” wykazali, ze stan zapalny btony
$luzowej spowodowany infekcja nie wptywa na wydzielanie greliny (4).

Problem boléw gtowy u dzieci jest jedng z najczestszych przyczyn konsultacji lekarskich, a takze hospitali-
zacji. Autorzy pracy — lekarze Kliniki Pediatrii i Neurologii Wieku Rozwojowego probowali ustali¢, czy proporcje
wystepowania poszczegolnych rodzajoéw béléw gtowy zmienity sie w okresie 10-letniej pracy Kliniki (5). Wzrost
czestosci wystepowania samoistnych bolow gtowy (gtdwnie migrenowych i napieciowych) taczono z niekorzyst-
nymi zmianami we wspétczesnym stylu zycia, z wyzszym poziomem stresu, z ktérym dzieci nie potrafig sobie ra-
dzi¢. Natomiast pomimo zmniejszenia ilo$ci dzieci z wtornymi bolami gtowy sugeruja, aby poprawi¢ diagnostyke
ambulatoryjng poprzez szkolenie podyplomowe lekarzy, co wptynie na ograniczenie hospitalizaciji.

Dwie kolejne prace przygotowane przez pediatryczny osrodek w Chorzowie dotyczg nowego spojrzenia na
uszkodzenie nerek w chorobach reumatologicznych.

Opis nieskutecznej, agresywnej terapii immunosupresyjnej, leczenia biologicznego i plazmaferezy w leczeniu
mtodzienczego tocznia uktadowego wskazuje, ze pomimo poznania podstaw patofizjologicznych i stosowania
agresywne;j terapii, wyniki leczenia nie ulegty istotnej poprawie. Autor pracy, przytaczajac rowniez wyniki badan
innych autoréw zastanawia sie, czy niezadowalajgce wyniki sg nastepstwem progresji choroby, czy takze sku-
mulowanego dziatania jatrogennego agresywnej wieloletniej terapii (6).

Postepy w diagnostyce tocznia trzewnego ze zwrdceniem uwagi na problemy nefropatii z uwzglednieniem
odmiennosci pediatrycznej postaci tocznia przedstawione zostaty przez dr hab. med. Lidie Hyla-Klekot w pracy
przegladowej ,Odmiennos$ci uwarunkowan patofizjologicznych obrazu klinicznego i metod terapii mtodzienczej
postaci tocznia trzewnego uktadowego” (7).

Najbardziej zaskakujaca dla mnie jest praca przygotowana przez zespét urologdw i chirurgdéw z Kliniki Chirur-
gii Dzieciecej, przedstawiajgca do czego moze przydac sie wyrostek robaczkowy, ktéry powszechnie uwaza sie
za zbedny organ (8).

Zyczac mitej lektury, serdecznie pozdrawiam czytajacych
prof. dr hab. med. Halina Wos
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