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FIEBER BEI KINDERN -
(K)EIN GRUND

ZUR SORGE?

Von DR. MED. KERSTIN WALTER, Fachéarztin FMH far Kinder- und Jugendmedizin, Praxiszentrum am Bahnhof

FIEBER BEI KINDERN IST EINER DER HAUFIGSTEN GRUNDE, WARUM ELTERN DEN KINDERARZT AUFSUCHEN.
ES LOST AUCH BEI FACHPERSONEN IMMER WIEDER SORGE UND UNSICHERHEIT AUS UND GIBT HAUFIG AN-
LASS FUR UNNOTIGE DIAGNOSTIK ODER MEDIKAMENTOSE FIEBERSENKUNG. DABEI IST FIEBER KEINE KRANK-
HEIT, SONDERN NUR EIN SYMPTOM. ES KANN DIE INFEKTABWEHR SOGAR POSITIV BEEINFLUSSEN. OB UND
WIE FIEBER BEHANDELT WERDEN SOLLTE, HANGT ALSO WENIGER VON DER HOHE DER TEMPERATUR ALS
VON DER URSACHE DES FIEBERS UND DEM ALLGEMEINBEFINDEN DES KINDES AB.

Die Kérpertemperatur des Menschen schwankt je nach
Alter, Tageszeit und koérperlicher Aktivitat zwischen
35,6 und 37,5°C. Obwohl Fieber ein haufiges Symptom
ist, gibt es keine allgemeingultige Definition, ab welcher
Temperatur man von Fieber spricht. Meist wird als
Grenze aber 38°C, seltener auch 38,5°C, festgelegt.

PHYSIOLOGISCHE REGULATIONSMECHANISMEN
Fieber beruht auf einer Verstellung des idealen Tempe-
raturwerts des Kérpers. Im Zwischenhirn, genauer
gesagt im Hypothalamus, vergleicht ein Temperatur-
fuhler standig die tatsachliche Kérpertemperatur
(«Ist-Temperatur») mit der angestrebten Temperatur
(«Soll-Temperatur»). Bei Fieber steigt der Sollwert
an, so dass die Ist-Temperatur im Vergleich zur Soll-
Temperatur zu niedrig ist. Der Kérper friert so lange,
bis er durch Kaltezittern die neue Soll-Temperatur
erreicht hat. Umgekehrt schwitzt ein Kind mit Fieber,
dessen Soll-Wert wieder auf Normalwerte absinkt.
Kinder, die «entfiebern» und denen zu heiss ist, sollte
man daher nicht fest zudecken, auch wenn sie noch
nicht vollig gesund sind.

URSACHE DES FIEBERS ABKLAREN

Gerade im Kindesalter ist Fieber zwar ein sehr haufiges
und typisches Begleitsymptom von Infektionskrank-
heiten. Es besteht aber nur ein geringflgiger Zusam-
menhang zwischen Hohe und Dauer des Fiebers und
der Schwere oder dem Komplikationsrisiko der Erkran-
kung. Bei der medizinischen Betreuung fiebernder Kinder
ist die Abklarung der Fieberursache von zentraler
Bedeutung. Gelingt es, die zugrundeliegende Krankheit
zu behandeln, kommt es in nahezu allen Fallen auch
zu einer Normalisierung der Koérpertemperatur. Bei neu
auftretendem Fieber gilt es herauszufinden, ob eine
Virusinfektion, eine bakterielle Infektion oder sonstige,
seltene Ursachen zugrunde liegen.
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MEDIKAMENTE

Zur medikamentosen Fiebersenkung bei Kindern
kommen vor allem Paracetamol und Ibuprofen
zum Einsatz:

Paracetamol eignet sich richtig dosiert sehr gut
zur Fiebersenkung und hat kaum Nebenwirkungen.
Eine Uberdosierung kann aber zu schweren Ver-
giftungen mit Leberversagen fihren. Pro Tag darf
eine Gesamtdosis von 90mg/kg Kérpergewicht
nicht Uberschritten werden.

Ibuprofen besitzt neben der fiebersenkenden auch
noch eine entzindungshemmende Wirkung. Da es
aber die Nierenfunktion beeintrachtigen kann, sollte
es bei Kindern unter sechs Monaten nicht einge-
setzt werden.

Die Gabe von Paracetamol und Ibuprofen im
Wechsel geht mit dem Risiko einer Fehldosierung
einher und ist nicht empfohlen.

THERAPIE DEM VERHALTEN DES KINDES ANPASSEN
FUr sonst gesunde Kinder stellt Fieber im Regelfall

kein zusatzliches Gesundheitsrisiko dar. Es beeinflusst
weder den Verlauf noch den Ausgang einer Erkrankung
negativ. Primares Ziel einer Therapie ist daher nicht
einfach grundsatzlich die Senkung der Kérpertempe-
ratur auf Normalwerte, sondern eine fiebersenkende
Therapie ist nur indiziert, wenn sie das Wohlbefinden
des Kindes verbessert. Bei Werten unter 38,5°C ist
eine fiebersenkende Therapie nur in seltenen
Ausnahmefallen angezeigt.



Abklarungen bei der Kinderarztin sind nur notwendig, wenn sich der Zustand des Kindes deutlich verschlechtert oder das Kind nicht mehr

ausreichend Flussigkeit aufnimmt.

FLUSSIGKEITSVERLUST VERMEIDEN

Insbesondere bei kleinen Kindern ist eine ausreichende
Flussigkeitszufuhr wichtig, um eine Austrocknung

zu vermeiden. Dabei ist zu beachten, dass bei erhéh-
ter Kérpertemperatur die FlUssigkeitsverluste durch
Atmung und Verdunstung deutlich erhéht sind.

Um abschéatzen zu kénnen, ob das Kind auszutrocknen
droht, kbnnen Eltern auf Zeichen wie verminderte
Urinproduktion (trockene Windeln), trockene Lippen
oder Weinen ohne Tranen achten. Wichtig ist, dem
Kind haufig Getranke anzubieten.

«ABWARTEN UND TEE TRINKEN»

Haufig ist gar keine spezifische Therapie notwendig.
So lange das Kind trinkt und spielt, kann die normale
Ausheilung eines Infektes abgewartet werden. Weitere
Abklarungen bei der Kinderarztin oder beim Kinder-
arzt sind nur notwendig, wenn sich der Zustand des
Kindes deutlich verschlechtert oder das Kind nicht
mehr ausreichend FlUssigkeit aufnimmt. Massnahmen
zur Fiebersenkung kdnnen dann sinnvoll sein, wenn
die erhdhte Korpertemperatur mit starkem korperlichen
Unwohlsein oder Krankheitsgefihl einhergeht, es zu
Stérungen des Wasser- und Salzhaushaltes kommt
oder das Kind an einer schwerwiegenden Grundkrank-
heit leidet.

Fieber ist bei Kindern ein haufiges Symptom und bei
sonst gutem Allgemeinzustand kein Grund zur Sorge.
So lange das Kind noch trinkt und spielt, kann problem-
los abgewartet werden. Ein Termin beim Kinderarzt
zur weiteren Abklarung ist nur nétig, wenn sich der
Zustand des Kindes deutlich verschlechtert oder wenn
es nicht mehr ausreichend FlUssigkeit aufnimmt.
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