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Fieber bei Kindern:
Ein Grund zur Sorge?

Wie Sie Eltern beraten konnen
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DAS WICHTIGSTE IN KURZE

Wenn Kinder krank werden, ist haufig auch Fieber im Spiel. Fiir Eltern stellt sich dann die Frage: Zu Hause behandeln
oder besser doch zum Arzt? Und was ist zu tun, wenn es zum gefiirchteten Fieberkrampf kommt? Eine gute Beratung hilft,
besorgten Eltern die Angst zu nehmen und sie auf Situationen aufmerksam zu machen, in denen ein Arzt hinzugezogen

werden muss.

von Peter Voitl

ie normale Korpertemperatur eines
Kinds liegt zwischen 36,1 und
37,8°C, schwankt aber je nach Tageszeit
(der hochste Stand wird um etwa 18 Uhr,
der niedrigste um 4 Uhr erreicht). Ist die
Korpertemperatur erhoht, kann das ne-
ben Erkrankungen auch andere, banale
Griinde haben, wie beispielsweise To-
ben, zu warme Kleidung oder ein heifles
Bad.
Die Neigung zu Fieber ist bei Kindern
sehr unterschiedlich, manche bekommen
schon bei kleinen Erkiltungen hohere

28 Der Hausarzt 16/2013

Temperaturen, andere fiebern selbst bei
schwerer Grippe nur leicht. Da Fieber
prinzipiell ein Signal ist, dass sich der Kor-
per mit einer Erkrankung auseinander-
setzt, sollte nicht sofort zu einem fieber-
senkenden Mittel gegriffen werden, wenn
das Kind erh6hte Temperatur hat. Bei sehr
hohem Fieber, Schiittelfrost oder bereits
durchgemachten Fieberkriampfen ist ein
fiebersenkendes Medikament allerdings
notwendig.

Wichtig ist es, die Eltern darauf hinzu-
weisen, dass sie immer ein Mittel (Zapf-

chen oder Saft) verwenden sollten, das den
Wirkstoff Paracetamol oder Ibuprofen
enthilt. Aufkeinen Fall sollte das Medika-
ment Acetylsalicylsdure enthalten, da die-
ser Wirkstoft bei Kindern das zwar selte-
ne, aber sehr gefahrliche Reye-Syndrom
auslosen kann (Zerstérung von Gewebe-
zellen im Gehirn und in der Leber).

Beim Temperaturmessen kommt

es auf die Technik an

Bei Kindern bis zum sechsten Lebensjahr
misst man die Temperatur zumeist rektal.
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Das Thermometer sollte etwas eingefettet
werden, damit es leichter gleitet. Die
Messdauer betrdgt etwa drei Minuten.
Bei Sduglingen ist es sinnvoll, mit der ei-
nen Hand beide Fifle festzuhalten und
die Beine anzuheben. Mit der anderen
Hand kann das Thermometer gehalten
werden. Kleinkinder kann man mit dem
Bauch iiber Thren Oberschenkel legen.
Bei grofleren Kindern kann auch unter
der Achsel gemessen werden. Allerdings
sollte man beachten, dass die so gemes-
sene Temperatur um etwa ein Grad nied-
riger ist als die Kérper-Kerntemperatur.
Alternativ kann man Fieber auch im
Mund messen; das Thermometer sollte
dann unter die Zunge des Kindes gelegt
werden. Der Mund ist verschlossen, die
Messdauer betrigt etwa drei Minuten.
Bei verstopfter Nase ist diese Methode
nicht sinnvoll. Neuere Fiebermessgerite
kénnen auch kurz an Ohr oder Schlife
angesetzt werden; bei Babys messen sie
aber ungenau.
Ein Kind hat Fieber, wenn
M die Temperatur im Enddarm gemes-
sen 38,0°C lbersteigt,
M die Temperatur in der Achsel gemes-
sen 37,5°C iibersteigt.

Verursacht wird Fieber oft durch eine vi-
rale, manchmal auch durch eine bakteri-
elle Infektion. Bei Virusinfektionen dau-
ert es zwei bis drei Tage an, zuweilen auch
etwas langer. Ob Zahnen zu Fieber fiihrt,
ist ein strittiger Punkt. Oft ist Fieber al-
lein kein gutes Maf3 fiir die Schwere einer
Krankheit; wie sich das Kind verhalt und
wie es reagiert, ist wichtiger. Fieber unter
41,7°C verursacht keine Schadigung; Fie-
berkrdampfe sind selten. Dauern sie nur
kurz und hat das Kind ansonsten keine
Krampfanfille, sind sie harmlos.

Ein fieberndes Kind zu
Hause behandeln
Wird ein fieberndes Kind zu Hause be-
handelt, sollten die Eltern dafiir sorgen,
dass es nur leichte Kleidung trigt. Fros-
telt oder zittert das Kind, sollte es warm
zugedeckt werden. Kiihle Getranke soll-
ten oft, in kleinen Portionen gereicht
werden.

Fiebersenkende Medikamente ver-
schaffen dem Kind fiir eine Weile Er-

Tab. 1: Wann sollten Eltern Kontakt zum Arzt aufnehmen?

Sofort, wenn:

e das Kind jlinger als drei Monate ist,

e das Fieber auf 41°C oder hoher steigt,
¢ das Kind untrostlich schreit,

» es schwer zu wecken ist,

e es einen Fieberkrampf hat,

e sein Nacken steif oder die Fontanelle vorgewdlbt ist,

e das Kind einen oder mehrere dunkelrote oder blaue, nicht wegdriickbare Flecken

auf der Haut hat (Glasprobe),

e es schwer oder gerduschvoll atmet ohne Besserung nach Naseputzen,

e es nicht schlucken und trinken kann oder Speichel durch den Mund verliert,

e das Kind schlecht aussieht,

«die Eltern Fragen oder Angste haben,

einnerhalb von 24 Stunden, wenn das Kind jiinger als sechs Monate ist (auer kurz

nach einer Impfung),

e das Fieber 40,0 bis 40,9 °C betragt, besonders wenn das Kind jiinger als zwei Jahre ist,

*Brennen oder Schmerzen auftreten beim Urinlassen oder der Urin ,scharf” riecht,

e das Kind ldnger als 24 Stunden Fieber hat, ohne dass man weif3, warum,

e Fieber, das tiber 24 Stunden verschwunden ist und wiederkehrt oder Fieber, das langer
als 72 Stunden andauert, sollte Grund fiir einen Arztbesuch sein. Wenn das Kind friiher
schon einmal Fieberkrampfe hatte, sollten friihzeitig fiebersenkende Medikamente

gegeben werden.

leichterung. Fiihlt es sich im Fieber gut,
sind Medikamente aber nicht notig: Man
behandelt das Kind und nicht das Ther-
mometer!

Eltern sollte erklart werden, dass Fieber
dem Kind helfen kann, die Infektion zu
tiberstehen. Ein fiebersenkendes Medika-
ment ist angezeigt, wenn die Temperatur
tiber 39°C steigt, vor allem in der Nacht
und wenn das Kind unter dem Fieber lei-
det. Wenn nétig sollte das Medikament
alle vier bis sechs Stunden verabreicht
werden. Maximal eine Stunde nach der
Einnahme senkt es - haufig mit einem
Schweiflausbruch - das Fieber. Die Tem-
peratur kann wieder ansteigen, wenn die
Wirkung des Medikaments nach vier
Stunden abklingt. Kann das Kind schla-
fen, sollten die Eltern es nicht wecken,
um Fieber zu messen.

Wenn sich das Kind heif§ anfiihlt und
warme Beine hat, kénnen auch Metho-
den wie kalte Wadenwickel, Essigsocken
oder ein kithlendes Bad angewendet wer-

den, jedoch nicht wihrend eines Schiit-
telfrosts. Das Bad sollte nicht kalt, son-
dern lauwarm sein. Nach dem Baden
sollte das Kind nicht sofort abgetrocknet
werden.

In einigen Situationen reicht aber eine
Eigenbehandlung nicht mehr aus. Tab. 1
gibt einen Uberblick, wann die Eltern
Kontakt zu einem Arzt aufnehmen soll-
ten.

Richtig reagieren bei einem
Fieberkrampf

Fieberkrampfe sind Anfille im Siug-
lings- und Kleinkindesalter, die durch ei-
nen plotzlichen und schnellen Fieberan-
stieg ausgelost werden; sie gehdren zur
Gruppe der ,,Gelegenheitskrampfe®. Hat
das Kind zum ersten Mal Fieberkrampfe,
sollte es in ein Krankenhaus eingewiesen
werden. Im Prinzip konnen Fieber-
krimpfe bei allen Kindern auftreten,
aber tatsichlich trifft es nur wenige.
Begiinstigende Faktoren sind:
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Tab. 2: Was konnen Eltern tun, wenn ihr Kind Fieberkrampfe bekommt?

eKleidung lockern.

e Zuckungen nicht unterdriicken.

¢ Nichts unternehmen, solange das Kind krampft.

*Bei Erbrechen muss das Kind vorsichtig auf die Seite gedreht werden, evtl. mit dem
Kopf nach unten, damit das Erbrochene nicht in die Lungen gelangt.

e Frither wurde ein Krampfstdckchen in den Mund des Kindes gelegt. Dadurch sollte
verhindert werden, dass sich das Kind in die Zunge beif3t. Da dies jedoch zu Schaden
an Zdhnen (z.B. einem Bruch) fiihren kann, was schlimmer als ein Biss in die Zunge
oder Lippe ist, wird diese MaBnahme heute nicht mehr angewandt.

*Wenn die Krdmpfe vorbei sind, das Kind in die stabile Seitenlage bringen.

*Wenn das Kind zum ersten Mal Fieberkrampfe hat, sollte es in ein Krankenhaus
eingewiesen werden, um die Ursache abzukldren.

M Lebensalter (Haufigkeitsgipfel zwi-
schen einem % Jahr und 5 Jahren),

M vorbestehende Erkrankungen des
Gehirns und

B familidre Haufung (bei 30 % wird von
dhnlichen Ereignissen in der Familie
berichtet).

Die angeborene Schwelle fiir Krampfe
liegt bei diesen Kindern niedriger.
Schon bei verhédltnisméf3ig leichten Be-
lastungen werden Stellen im Gehirn ge-
reizt, die dann die Krampfe auslosen.
Das Risiko eines Riickfalls ist am
grofiten, wenn das Kind bereits erblich
vorbelastet ist, hdufig Fieber hat und
beim ersten Fieberkrampf eine Korper-
temperatur unter 39°C hatte. In man-
chen Fillen bekommen Kinder Fieber-
krimpfe nach der MMR-Impfung.
Zehn Tage nach der Impfung kdénnen
die abgeschwichten Masern-Viren Fie-
ber auslosen. Die Impfung verursacht
aber weitaus weniger Fille von Fieber-
krampfen als die Erkrankung selbst.

Wie ein Fieberkrampf ablauft
Fieberkrimpfe beginnen damit, dass das
Kind das Bewusstsein verliert. Kurz da-
nach werden der Korper, die Arme und
die Beine ganz steif. Der Kopf wird nach
hinten gebogen, das Kind verdreht die
Augen, hilt womdglich den Atem an, die
Lippen werden blau und das Kind féllt in
eine kurze Bewusstlosigkeit. Arme und
Beine oder Gesichtsmuskeln des Kindes
zucken rhythmisch. Die Haut wird
bleich und manchmal sogar blaulich.
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Meistens hilt ein Fieberkrampf einige
Minuten an. Anschlieflend erschlaftt
das Kind, die Hautfarbe normalisiert
sich und es kommt langsam wieder zu
Bewusstsein. Einige Kinder wachen
schnell auf, wihrend andere lange Zeit
danach tridge und dosig sind. Ein Arzt-
besuch nach einem Fieberkrampf wird
unbedingt empfohlen. Dauert der
Krampf ldnger oder tritt wiederholt auf,
muss ein Notarzt gerufen werden. Auch
wenn der Anfall selbst nur wenige Mi-
nuten dauert, haben die Anwesenden
ein Gefiihl, als wiirde eine Ewigkeit ver-
gehen. Es ist daher wichtig, Eltern zu
beraten, was sie wahrend eines Fieber-
krampfs tun kénnen (Tab. 2).

Komplizierter Fieberkrampf

Man unterscheidet einfache von kom-

plizierten Fieberkrampfen. Als kompli-

ziert wird ein Fieberkrampf dann be-

zeichnet, wenn er:

M bei jungen Siduglingen oder Schul-
kindern auftritt,

M cine Seitenbetonung hat,

M linger als zehn Minuten dauert und

M zu Lihmungen oder Sprachstérun-
gen fithrt.

Obwohl Fieberkrampfe beunruhigend
wirken, fithren sie nur selten zu bleiben-
den Schidden. Nur wenn die Krimpfe
sehr lange dauern, das Kind zahlreiche,
kurze Anfille nacheinander hatte oder
schon Epilepsie in der Familie bekannt
ist, konnen unter Umstdnden Stérungen
in der Funktion des Gehirns auftreten.

Ungefihr 35 % der Kinder bekommen
Riickfille, wenn sie wieder Fieber be-
kommen. Nach und nach nimmt das Ri-
siko jedoch ab. Wenn das Kind dann drei
bis vier Jahre alt ist, hat es die Fieber-
krampfe meist hinter sich.

Fieberkrimpfe &hneln
Krampfen, die bei Epilepsie auftreten,
haben jedoch nur duflerst selten etwas
mit dieser Krankheit zu tun. Nur 1 bis
3% der Kinder, die Fieberkrimpfe ha-
ben, bekommen zu einem spateren Zeit-

zwar den

punkt eine Epilepsie. Je komplizierter
und je linger die Krampfanfille dauern,
desto wahrscheinlicher ist es, dass das
Fieberkrampfgeschehen in eine richtige
Epilepsie iibergehen kann.

Riickfalle
Hat ein Kind zuvor bereits einen Fieber-
krampf gehabt, wird den Eltern geraten,
etwas Diazepam im Haus zu haben. Als
Zapfchen kann es dann beim nachsten
Krampfanfall verabreicht werden. Die
Wirkung tritt nach wenigen Minuten ein.
Krampft das Kind nach finf Minuten
noch immer, kann evtl. noch ein Zapf-
chen verabreicht werden. Die hochste
mogliche Menge sollte der Arzt schon
vorher mit den Eltern festlegen. Im Zwei-
felsfall muss ein Notarzt verstandigt wer-
den. Bei Fieber ist es wichtig, das Kind
abzukiihlen: Es sollte entkleidet werden
und nur unter einem diinnen Betttuch
schlafen. Das Fenster kann geoffnet sein,
allerdings muss darauf geachtet werden,
dass es nicht zu kalt und zugig wird.

Man kann versuchen, Krampfanfille
zu verhindern, indem man Kindern
schon bei einer Temperatur von 38,5 °C
Fieberzipfchen oder -saft gibt. Eine pro-
phylaktische Gabe von Diazepam ist ab-
zulehnen, da die Haufigkeit der Anfille
nicht reduziert wird.
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