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Ból brzucha u dzieci ma zwykle charakter czynnościowy, co oznacza, że szczegółowe badania i analizy 

laboratoryjne nie wykazują żadnych odchyleń, jednak ból o charakterze przewlekłym i nawracającym 

może znacząco wpływać na upośledzenie normalnego funkcjonowania dziecka i pogarszać jakość 

jego życia. 

Bóle brzucha u dzieci to bardzo częsty objaw, który 

wymaga wnikliwego spojrzenia lekarza, żeby nie 

przeoczyć sytuacji stanowiących zagrożenie dla 

zdrowia lub nawet życia młodego pacjenta. 





Objawy niepokojące, które zawsze muszą być 

wyjaśnione przez lekarza to:  

 ból brzucha budzący dziecko w nocy 

 biegunka z domieszką krwi lub śluzu 

 ból promieniujący do pleców albo kończyn 

dolnych 

 dodatni wywiad rodzinny w kierunku chorób 

przewodu pokarmowego 

 zmniejszenie masy ciała dziecka lub 

zahamowanie zwiększania masy ciała 

oraz objawy ogólne towarzyszące bólowi 

brzucha takie jak wysoka gorączka, bóle stawów. 



Ból brzucha u dzieci: badania 

Po zebraniu wywiadu często zachodzi potrzeba wykonania badań laboratoryjnych celem 

pogłębienia diagnostyki. Pierwsze badania laboratoryjne obejmują zwykle: 

 morfologię krwi z rozmazem 

 badanie ogólne moczu 

 podstawowe badania biochemiczne krwi (elektrolity, białko C- reaktywne, OB) 

 badanie kału na obecność krwi utajonej 

 badanie kału w kierunku zakażenia pasożytniczego (jaja pasożytów i lamblie) 

 badania w kierunku zakażenia Helicobacter pylori – zarówno badanie krwi jak i badanie 

kału. 

Często zachodzi również potrzeba wykonania USG i/lub RTG jamy brzusznej.  

Diagnostykę w tym 

zakresie zwykle 

prowadzi lekarz 

rodzinny lub 

pediatra. 

https://www.poradnikzdrowie.pl/sprawdz-sie/badania/morfologia-krwi-jak-odczytac-wynik_35295.html
https://www.poradnikzdrowie.pl/sprawdz-sie/badania/rozmaz-krwi-normy-i-interpretacja_35564.html
https://www.poradnikzdrowie.pl/sprawdz-sie/badania/badanie-ogolne-moczu-analiza-wynikow_33613.html
https://www.poradnikzdrowie.pl/sprawdz-sie/badania/badanie-biochemiczne-krwi-biochemia-krwi-normy-i-interpretacja_35517.html
https://www.poradnikzdrowie.pl/sprawdz-sie/badania/badanie-crp-co-to-jest-i-kiedy-wykonuje-sie-badanie-crp-interpretacja_40293.html
https://www.poradnikzdrowie.pl/sprawdz-sie/badania/badanie-crp-co-to-jest-i-kiedy-wykonuje-sie-badanie-crp-interpretacja_40293.html
https://www.poradnikzdrowie.pl/sprawdz-sie/badania/badanie-crp-co-to-jest-i-kiedy-wykonuje-sie-badanie-crp-interpretacja_40293.html
https://www.poradnikzdrowie.pl/sprawdz-sie/badania/badanie-crp-co-to-jest-i-kiedy-wykonuje-sie-badanie-crp-interpretacja_40293.html
https://www.poradnikzdrowie.pl/sprawdz-sie/badania/ob-odczyn-biernackiego-jakie-sa-normy-ob_40203.html
https://www.poradnikzdrowie.pl/sprawdz-sie/badania/badanie-kalu-na-krew-utajona_34903.html
https://www.poradnikzdrowie.pl/zdrowie/choroby-pasozytnicze/lamblioza-zakazenie-lambliami-utrapienie-przedszkolakow_33533.html
https://www.poradnikzdrowie.pl/zdrowie/uklad-pokarmowy/helicobacter-pylori-objawy-zakazenia-ukladu-pokarmowego_41895.html
https://www.poradnikzdrowie.pl/zdrowie/uklad-pokarmowy/helicobacter-pylori-objawy-zakazenia-ukladu-pokarmowego_41895.html
https://www.poradnikzdrowie.pl/zdrowie/uklad-pokarmowy/helicobacter-pylori-objawy-zakazenia-ukladu-pokarmowego_41895.html




 

 Jeżeli dziecko wymaga dalszych bardziej specjalistycznych badań, to jest kierowane 

najczęściej do gastroenterologa dziecięcego lub na oddział szpitalny, gdzie: 

  można wykonać testy oddechowe (nietolerancja laktozy), 

  badania endoskopowe (np. gastroskopię) i  

 badania w kierunku rzadszych chorób przewodu pokarmowego. 

Przewlekłe bóle brzucha są źródłem tysiąca i jednej niespodzianki, 

co powinno nas skłaniać do dużej czujności, jednak nie do reakcji 

panicznych, gdyż większość z nich to bóle czynnościowe. 

Decydującą rolę w postępowaniu diagnostycznym w przewlekłych 

bólach brzucha odgrywa dobrze zebrany wywiad i podstawowe 

badanie przedmiotowe. 



Przyczyny bólu brzucha u dzieci 

•  dyspepsja 

 zatrucie pokarmowe 

 angina 

 zaparcia 

 zakażenie pasożytnicze 

 refluks żołądkowo-przełykowy 

 choroba wrzodowa 

 kolka niemowlęca 

 alergia pokarmowa 

 zakażenie dróg moczowych 

 kolka nerkowa 

 infekcje układu oddechowego. 

które zwykle nie wiążą się z koniecznością interwencji 
chirurgicznej  

https://www.poradnikzdrowie.pl/zdrowie/uklad-pokarmowy/dyspepsja-oznacza-niestrawnosc_38747.html
https://www.poradnikzdrowie.pl/zdrowie/uklad-pokarmowy/zatrucie-pokarmowe-co-robic-gdy-sie-zatrujesz_36100.html
https://www.poradnikzdrowie.pl/zdrowie/laryngologia/angina-przyczyny-objawy-leczenie-w-pytaniach-i-odpowiedziach_34431.html
https://www.poradnikzdrowie.pl/zdrowie/uklad-pokarmowy/zaparcia-przyczyny-objawy-i-leczenie_38140.html
https://www.poradnikzdrowie.pl/zdrowie/choroby-pasozytnicze/zakazenia-pasozytnicze-lekcewazony-problem-wywiad_42909.html
https://www.poradnikzdrowie.pl/zdrowie/uklad-pokarmowy/choroba-refluksowa-przelyku_40191.html
https://www.poradnikzdrowie.pl/zdrowie/uklad-pokarmowy/choroba-refluksowa-przelyku_40191.html
https://www.poradnikzdrowie.pl/zdrowie/uklad-pokarmowy/choroba-refluksowa-przelyku_40191.html
https://www.poradnikzdrowie.pl/zdrowie/uklad-pokarmowy/choroba-wrzodowa-zoladka-przyczyny-objawy-i-leczenie-wrzodow-zoladka_40297.html
https://www.poradnikzdrowie.pl/ciaza-i-macierzynstwo/zdrowie-dziecka/kolk-u-niemowlat-dolegliwosc-przykra-choc-niegrozna_35054.html
https://www.poradnikzdrowie.pl/ciaza-i-macierzynstwo/zdrowie-dziecka/alergia-pokarmowa-u-dziecka-objawy_35438.html
https://www.poradnikzdrowie.pl/zdrowie/uklad-moczowy/Infekcje-drog-moczowych-jak-uniknac-klopotu_34630.html
https://www.poradnikzdrowie.pl/zdrowie/uklad-moczowy/kolka-nerkowa-przyczyny-objawy-leczenie_38410.html




Bóle brzucha u dzieci wymagające interwencji chirurga 

Do takich sytuacji zalicza się głównie: 
  zapalenie wyrostka robaczkowego  

  wgłobienie 

Ból brzucha przy zapaleniu wyrostka jest tępy, ciągły, zaczynający się w okolicy pępka, który stopniowo przenosi się nad prawy talerz 
biodrowy. Tam też ból nabiera ostrego, zlokalizowanego charakteru. Dolegliwości nasilają się przy ruchach. Można zaobserwować, że 

dziecko niechętnie się rusza, a przy chodzeniu chroni prawą stronę. Często występują też wymioty, stan podgorączkowy lub 
nieznaczna gorączka.  

Zapalenie wyrostka robaczkowego u młodszych dzieci (przed 5 rokiem życia) często ma nietypowy przebieg i jego objawy mogą 
przypominać infekcję wirusową przewodu pokarmowego z biegunką i wymiotami. 

Wycięcie wyrostka 

robaczkowego 

https://www.poradnikzdrowie.pl/zdrowie/uklad-pokarmowy/zapalenie-wyrostka-robaczkowego-przyczyny-objawy-operacja_37805.html
https://www.poradnikzdrowie.pl/ciaza-i-macierzynstwo/zdrowie-dziecka/wglobienie-jelit-to-najczestsza-przyczyna-niedroznosci-przewodu-pokarm_38732.html




Wgłobienie u dziecka, (którego szczyt występowania 
przypada w większości przypadków między 3 a 9 

miesiącem życia) podejrzewamy w przypadku 
wystąpienia dwóch typowych objawów: silnych 

kolkowych bólów brzucha i wymiotów, a w badaniu 
przedmiotowym – na podstawie wyczuwalnego guza                 

w jamie brzusznej i obecności krwi w stolcu.  
 

W większości przypadków prawidłowe rozpoznanie 
ustala się  w ciągu pierwszych 24 godzin trwania 

objawów 







Przepuklina pępkowa 

Bandaż przepuklinowy 

dla dzieci 



Zabieg klasyczny w leczeniu przepukliny 





CHOROBA WRZODOWA 

 
Ból brzucha jest najczęstszym objawem choroby wrzodowej u dzieci.  

Ból jest zwykle tępy i gniotący, z reguły niezbyt dobrze lokalizowany, choć czasem 
wyraźnie odczuwany w okolicy okołopępkowej lub nadbrzusza i często promieniuje 

do pleców.  
U dzieci w wieku przedszkolnym ból najczęściej odczuwany jest w okolicy 

okołopępkowej i wyraźnie nasila się po jedzeniu. 
 

 U dzieci po szóstym roku życia bóle mają charakter zbliżony do odczuwanych przez 
dorosłych (budzą chorego w nocy, mają także okresy zaostrzeń i remisji związane 

z porami roku), jednak dużo częściej niż u dorosłych nasilają się po jedzeniu, podczas 
gdy u dorosłych na ogół po jedzeniu łagodnieją.  

 
Ogólnie jednak czasowy związek z posiłkami obserwuje się u dzieci rzadziej niż 

u dorosłych (tylko w 50-75% przypadków). Niekiedy dominującym objawem jest 
„żarłoczność” i wtórna do niej znaczna otyłość typu prostego 







Czynniki decydują o zachorowaniu na nieswoiste zapalenie jelit 

Rodzaje nieswoistych zapaleń jelit 

Wyróżnia się dwie główne choroby – 

Leśniowskiego i Crohna i wrzodziejące 

zapalenie jelita grubego.  

Dla choroby Leśniowskiego i Crohna szczególnie 

typowe są bóle brzucha i stany gorączkowe,  

 

natomiast wrzodziejące zapalenie jelita 

grubego charakteryzuje się głównie 

biegunkami. 







Jakie są sposoby leczenia nieswoistych zapaleń jelit? 

 

Leczenie zależy od fazy choroby oraz od nasilenia 

objawów i wieku pacjenta. 

 

W okresie zaostrzenia stosuje się leczenie 

farmakologiczne lub żywieniowe (w przypadku 

choroby Leśniowskiego i Crohna). Po uzyskaniu remisji 

należy kontynuować leczenie farmakologiczne 

mające na celu jak najdłuższe utrzymanie remisji 

choroby. 

 

W przypadkach niepowodzenia leczenia 

farmakologicznego, rozważa się leczenie operacyjne. 

 

Leczenie farmakologiczne trwa zwykle co najmniej 

2 lata, a w wielu przypadkach musi być 

kontynuowane przez wiele lat. Uzyskanie remisji 

choroby pozwala na prawidłowy rozwój fizyczny 

dziecka, zmniejsza znacznie ryzyko poważnych 

powikłań choroby. 



Czy możliwe jest całkowite wyleczenie? 

W przypadku wrzodziejącego zapalenia jelita grubego można mówić 

o wyleczeniu choroby jedynie po operacyjnym usunięciu całego jelita grubego. 

W przypadku choroby Leśniowskiego i Crohna nie można mówić o całkowitym 

wyleczeniu, a jedynie o uzyskaniu remisji choroby. 

 

 

Co trzeba robić po zakończeniu leczenia? 

W przypadku zakończenia leczenia farmakologicznego lub chirurgicznego, 

a także po uzyskaniu remisji choroby należy pozostawać pod stałą kontrolą 

lekarza gastroenterologa. 

 

 

 

Co robić, aby uniknąć zachorowania? 

Ponieważ nie poznano ostatecznie przyczyny choroby, nie można stwierdzić, jak 

można uniknąć zachorowania. 





Przez dziesięciolecia „zespół nieszczelnych jelit” traktowany był jako szarlataneria. Ale 

nowe badania pokazują, że rzeczywiście jest to prawdziwa dolegliwość i może być 

przyczyną... 



Zespół nieszczelnych jelit – zespół jelita przesiąkliwego (ang. leaky 

gut syndrome, LGS) to stan, w którym ma miejsce zwiększona 

przepuszczalność jelit (rozszczelnienie jelit),. 









Może warto 

przeczytać ???? 


