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Horecka a febrilni krece u deti

Klasickym prikladem vzniku horecky je nakaza viry Ci bakteriemi. Déti
nemaji jesté dostatecné vyvinuty imunitni systém a termoregulaci, proto i
na...

Horecka je télesna teplota zvySena nad 38°C (méreno na kuzi) nebo 38,5°C (méreno
v konecniku). Tvori az tretinu navstév u détského praktického lékare. Svym rychlym
nastupem, schvacenosti ¢i kfecemi ditéte muze potrapit nejednoho rodice. Objevuje se bez
dalsi pric¢iny pri prorezavani zoubku ¢i jako reakce imunitniho systému po ockovani.
Vétsinou vsak ukazuje na probihajici patologicky proces v téle. Nejcastéji se jedna o
infek¢ni virové nemoci, ale muze byt i prvnim priznakem sepse (otrava krve bakteriemi) ¢i
nadorového onemocnéni. Pri vzestupu nad 40°C muze zpusobit i primé poskozeni organu.

Télesna teplota je v organismu udrzovana ridicim centrem v mozkovém hypothalamu v rozmezi 36 -
37°C. V téle je cela rada kontrolnich mechanismt, které stalou teplotu hlidaji. Je to dulezité pro
chemické pochody v bunkach téla (prenos informaci, energie atd.), které by se zménou podminek
zhroutily. Teplota kolisa i béhem dne, nejnizsi je po pulnoci, nevyssi odpoledne. Jako zvySena
teplota (subfebrilie) je oznaCovana teplota v rozmezi 37,5- 38,5°C (méreno v kone¢niku). Muze se
objevit béhem dne bez dalSich priznaku jako dusledek prehrati téla nadmérnym odévem, pri
kromé tpravy mozného zdroje a rozumné kontroly teploty ditéte zadnych 1écebnych opatreni. Pri
jejim Castém opakovéani Ci trvani 1ékare konzultujte.



Jak vznika horecka?

Klasickym prikladem vzniku horecky je ndkaza viry ¢i bakteriemi. Déti nemaji jesté dostatecné
vyvinuty imunitni systém a termoregulaci, proto i na béZzné nachlazeni mohou reagovat vysokou
teplotou. Imunitni systém rozpoznd cizorodé ¢astice a zacne proti nim bojovat uvolnovanim pusobku
(tzv. cytokiny), které maji za cil cizorodé bakterie ¢i viry znicit. Tyto cytokiny zdroven daji signal
ridicimu centru v mozku, ze je treba zvysit teplotu. Tato zvySena teplota pomuze détem v boji
s infekci. Télu je dan pokyn k produkci tepla napr. svalovym tresem - teplota stoupa. Zvyseni teploty
je vSak velmi naro¢né na energii. Télo kojencll a malych déti prili§ zasob energie je$té nemd, proto
se muze snadno vyCerpat a mize dojit az k obavanym febrilnim krec¢im, kdy dochézi k tresu
celého téla ditéte. V tomto pripadné vyhledejte okamzitou lékarskou pomoc.

Priciny a prubéh horecky u deéti

Horecky u déti do 6 let jsou opravdu velmi casté, prumérné az 8x rocné. NejCastéjsi priinou
jsou akutni virové infekce. Casto se také vyskytuji v souvislosti s prorezavanim zubti ¢i jako vedlejsi
projev po ockovani. Bakteridlni infekce (mocové infekce, zapal plic...) jiz vyzaduji antibiotickou 1écbu
nejlépe cilenou na konkrétni bakterii. Tzv. Sestda détskd nemoc (exanthema subitum) je virové
onemocnéni projevujici se vysokymi teplotami zhruba tri dny a po jejich poklesu vyrazkou, ktera trva
nékdy pouze nékolik hodin. Prodéla ji témér kazdé dité a je prikladem situace, kdy by ukvapené
nasazeni antibiotik bylo zbytecné zatézovani ditéte. HoreCka se vSak muze projevit i u zavaznych
nemoci, napriklad nadorech ¢i autoimunitnich systémovych nemoci.

K rozliSeni pri¢iny muze napovédét i charakter horecky. Horecka trvala, pri které prili$ teplota
nekolisa, byva spiSe u virovych infekci. Kolisajici horeckou s chladnymi koncetinami, tresem a
obdobim bez teploty az po velmi vysoké, se muze projevit zaplaveni organismu bakteriemi (tzv.
sepse), kterou je nutno véasné 1écCit. Tzv. status febrilis (kolisajici mirné az stredné zvysena teplota
trvajici i tydny) vyzaduje taktéz dovySetreni a sledovani, nebot se muze jednat o projev nadorového ¢i
systémového onemocnéni.

Prubéh horecky muze byt ruzny nejen dle pri¢iny. Kazdy organismus reaguje na horecku trochu
jinak. Nékteré déti jsou cilé i pri vysokych teplotach, neposedi a chtéji si hrat. Jiné déti jsou
schvacené, nehybné lezi a nemaji chut k jidlu. Nékdy se muzete domnivat, ze dité spi, ale ono jen
koukéa do stropu a spat nemuze, protoze mu to horecka nedovoli.

Febrilni krece

U déti mezi 6 mésici véku az do zhruba 5 let se mize horeCka projevit kie¢emi celého téla. Zachvat
prodélaji asi 4 déti ze 100, a to i opakované. Tyto krece se nejcastéji objevuji navecer, kdy teplota
prudce stoupa a télo je unavené a vyCerpané. Krece mohou byt prvnim projevem nemoci prakticky
z plného zdravi. Souvisi s nevyzralosti nervové soustavy a relativnim nedostatkem energie pro
mozek. KreCe maji velmi dramaticky prabéh. Dité ztuhne, prohne se dozadu, da o¢i v sloup a do
toho se pridaji zaSkuby tvare, bricha, koncetin. Nastava ztrata védomi, dité nic neciti a ani si tento
stav nepamatuje. Stav trva v sekundach az minutach a ackoliv se to rodi¢um mize zdat jako vécnost,
je dulezité v takové situaci zabranit padu ¢i urazu ditéte. Je-li v bezvédomi, sledovat dech, polozit ho
na bok a tim mu usnadnit dychani. Pokud se krece vyskytnou poprvé, zavolejte vzdy lékare. Je nutna
kratka hospitalizace k vylouCeni zavaznych nemoci - napr. epilepsie. Dité opatrné ochlazujte
vlaznymi obklady.

Jako prevenci opakovani kre¢i vCas zahajte snizovani horecky u ditéte. Pri opakovani zachvatu vas
l1ékar vybavi ¢ipkem proti kieCim (Diazepam).


https://test2.spektrumzdravi.cz/www/academy/zapal-plic
https://test2.spektrumzdravi.cz/www/academy/sesta-detska-nemoc
https://test2.spektrumzdravi.cz/www/academy/epilepsie

Vysoka horecka a febrilni krece - diagnostika

Pri horecce si muzete vSimnout ¢ervenych tvari a horkého cCela ditéte. Koncetiny mohou byt chladné,
proto na né neberte zretel. Dité muze pocitovat chlad, tfast se, byt bez zajmu. Orientac¢né k zjisténi
teploty slouzi priloZeni vasi ruky na cCelo ditéte, pripadné porovnavani s dalsi osobou. Lepsi je
prilozeni vaSich ust na spanek ditéte (delsi pusa), kdy rty citite, ze dité ,hori“. V poslednich letech
ma velky rozmach pouZzivani tzv. ¢elnich teploméru, kdy se bezdotykové méri teplota povrchu kize.
Tyto teploméry vsak nejsou obvykle dostatecné presné a jednorazovym mérenim nemusite teplotu
odhalit! Lépe je mérit teplotu ,skenovanim” Cela a spanku ditéte, pokud to typ teploméru umoznuje.
V pripadé tohoto teploméru je potieba ¢as od ¢asu kontrolovat nastaveni (tzv. kalibraci) teploméru.
Nejpresnéjsi je mérit teplotu u kojencu a malych déti v konec¢niku, kdy na Spicku teploméru
nanesete trochu sadla ¢i treba krému na opruzeniny a teplomeér zavedete 1 - 2 cm do konecniku.
V konec¢niku teplota cca o pul stupné prevysuje teplotu na povrchu téla ¢i v podpazi.

Lékar se vas bude ptat, jak dlouho horecka trvd, jaky ma charakter, jak reaguje na zabaly ci 1éky a
na pripadné zmény chovani ditéte a dalsi projevy - nachlazeni, vyrazka, nechutenstvi, bolesti, otoky
a podobné. Lékar dité vysetri a dle vami sdélenych informaci a klinického vySetreni rozhodne o
dalsim postupu s prihlédnutim k véku a dalSim nemocem ditéte. V nékterych pripadech provede
odbér krve na zjiSténi zndmek zanétu (tzv. CRP) a krevniho obrazu v téle, jindy vas odesSle na
mikrobiologické vySetreni vzorky moci, krve ¢i vytér z krku. Nékdy (zejména kojence do 3 mésicu
véku ¢i déti s nedostatkem tekutin) je nezbytné dité hospitalizovat. Za hospitalizace jsou sledovany
zakladni zivotni funkce, kontrolovan prijem a vydej tekutin a patra se po dalSich moznych pri¢inach
horecky.

Lécba horecky u déti

Horecku snizujeme pomoci fyzikalnich postupu a léku. Zvlasté vysoké teploty se nesnazte snizit
k normalni hodnoté, maximalné o 2°C.

Pri horeéce provadime zabaly - celé dité kromé hlavy zabalime do osusky namocené ve studené
vodé a pockame do doby, nez se rucnik zahreje. Poté dité rozbalime a po minuté (vydava dalsi teplo
salanim) osu$ime a prikryjeme. Toto muzeme opakovat az 2x za hodinu. Nepouzivejte k zabalim
igelit, ani jako podlozku pod dité. Dalsi metodou ochlazovani je sprchovat dité vlaznou vodou ci
potirat kuzi namocCenou houbou. Zébaly a sprchovani nejsou vhodné tehdy, pokud méa dité
mramorovanou kuzi ¢i studené bledé koncetiny nebo se zabalu neprimérené bréani.

Z 1éki na snizeni horecky Ize i u malych déti vyuzivat paracetamol (Paralen, Panadol) a od 3 mésicu
i ibuprofen (napr. Nurofen). Obé latky jsou dostupné ve formé sirupu, tablet, ¢ipku a kapek. U
miminek se tyto 1éky davkuji dle hmotnosti. Plati, Ze pri zvraceni ¢i odmitani potravy se podavaji
¢ipky do konecniku, naopak pri prujmech je nejlepsi sirup. Po zavedeni ¢ipku do konecniku chvilku
pridrzte pulky zadeCku u sebe, aby dité ¢ipek nevytlacilo. Pokud teplota neklesd, je mozné stridat
podavani paracetamolu s ibuprofenem v odstupu minimalné 4 hodin. Nikdy neprekracujte
doporucenou denni davku.

U déti nikdy nepodavejte kyselinu acetylsalicylovou (Aspirin)! M4 prokdzany nezadouci ucinky
na jatra, které mohou zpusobit az smrt ditéte.

Dbejte na zvyseny prijem tekutin! Zvyseni teploty o 1°C stoupd potreba tekutin o 12 %. Dité by
mélo pit velmi ¢asto v malych davkach! Vhodné jsou caje (mohou byt slazené medem jako rychly
zdroj energie), u vétsich déti voda s troskou citronu, zeleninové vyvary a bylinkové Caje (napr. lipovy
kvét zvySuje potivost). Pokud dité zvraci, podavejte studené tekutiny po 1zickach. K udrzeni tekutin



v téle mohou pomoci i rehydratacni roztoky dostupné v 1ékarnach.

Pro déti je obdobi horecky velmi energeticky narocné, proto by mélo odpocivat, je dobré donést ho
treba i na zadchod a tim mu Setrit energii. Kojence a batole méjte pri horecce na ocich, abyste vcas
vidéli pripadnou zménu stavu.

Lékare bychom méli vyhledat pri horecce kojence nejpozdéji po 1 dni teplot, u vétsich déti
nejpozdéji po trech dnech. Pokud si nejste jisti, navstivte 1ékare dle své intuice. HoreCka muze byt
prvnim projevem jakékoliv, i banalni nemoci, ktera se vSak nemusi na zaCatku jasné projevit. Proto
v prvnich 24 hodinach ani 1ékar nezna presnou pricinu a doporuci vam nejspise zabaly, klidovy
rezim a léky na snizeni horecky. Néktera z informaci od vés vSak muze napovédét o zavaznosti
horecky a postup muze byt zcela jiny hned prvni den.

Lékate vyhledejte VZDY u kojenctl do 6ti mésict véku, je-li teplota nad 39,5°C v kone¢niku a neklesa
ani po zabalech a lécich. Lékare také vyhledejte tehdy, kdyz spozorujete zménu v chovani ditéte - je
napadné neklidné, ma halucinace, tézko dycha, nereaguje ¢i malo reaguje, odmita pit a ma krece.
Velky pozor davejte pri zvraceni a prujmech na dostatecny prijem tekutin, protoze muze dojit rychle
k jejich velké ztraté a tento stav vyzaduje hospitalizaci s podavanim tekutin do zily.



