Horecka (pediatrie)

Horecka je vzestup télesné teploty (teploty t&lesného jadra) nad 38 °C.[!

Télesna teplota je udrzovana regula¢nim systémem v prednim hypotalamu. Horecka je zplsobena vyplavenim
endogennich pyrogent do cirkulace nasledkem infekce, zadnétlivého procesu (revmatického onemocnéni) nebo
malignity. Mikroby a jejich toxiny plsobi jako exogenni pyrogeny a stimuluji uvolfovani endogennich pyrogenl. Mezi
endogenni pyrogeny radime: interleukin-1 (IL-1), interleukin-6 (IL-6), tumor necrosis factor (TNF) a interferony
uvoliované monocyty, makrofagy, mesangialnimi bunkami, gliemi, epiteliemi a B-lymfocyty. Endogenni pyrogeny se
cestou arteridlniho krevniho zdsobeni dostavaji do predniho hypotalamu, odkud se nasledné uvolnuje kyselina
arachidonovd, kterd je dédle metabolizovéna na prostaglandin E,, ktery zvysuje nastaveni , hypotalamického
termostatu”. Antipyretika (ibuprofen, aspirin) inhibuji hypotalamickou cyklooxygenazu a tim inhibuji produkci
prostagladinu E.[?!

ENDOGENNI PYROGENY, HYPOTALAMUS

6 o 00®
-BAKTERIE
-" organum vasculosum
laminae termlna‘Il‘s"
ENDOTOXIN b A\\
EXOGENNIi PYROGENY PGE, AW ‘ area prpsptica %

MAKROFAG PROSTAGLANDINY

vrve

Nejcastéjsi pricinou horecky byvaji infek¢ni onemocnéni. Mezi Zivot ohrozujici bakteridlni infekce patfi zejména
sepse, meningitida, osteomyelitida, artritida, celulitis (zdnét podkozniho tuku a vaziva), enteritida, pyelonefritida a
epiglotitida.l!

Horecka tedy vznika vyplavenim endogennich pyrogend, jejichZ tvorba mlze byt indukovana exogennimi pyrogeny
(bakterie a jejich toxiny, viry, kvasinky, prvoci, léky, toxické latky...). Horec¢ka vSak mlze vzniknout i bez pFitomnosti
pyrogend, napf. pfi intrakranialnim krvaceni, trombdze, silné hemolyze, mozkovych nadorech, poruchach hypotalamu.

Hyperpyrexie

Hyperpyrexie je télesna teplota nad 40 (41) °C axilarné. Byva zpravidla soucésti rozvijejiciho se septického Soku s
projevy centralizace krevniho obéhu (chladnéa akra, zhorSené periferni perfuze, tachykardie). Pfedstavuje vysoky stupen
rizika pro pacienta (kfe¢e, poruchy védomi, riziko dehydratace).!t13!

Faze horecky

= Prodromalni (latentni) stadium (faze prenastavovani set-pointu) teplota se jesté nemeéni.

= Incrementi (vzestup teploty - pocit chladu) snaha organismu zabranit Uniku tepla - vazokonstrikce, zvySenf{
bazalniho metabolismu (BM), tvorby tepla, svalovy tres (do 5 tydnl véku bez tfesu - produkce tepla hnédym
tukem), studend, bleda kize, zastava poceni, termoregula¢ni chovani (podobné reakce jako pri expozici chladu).
(7ake blood cultures in this phase)

= Acme (plateau - vrchol) po dosazeni maximalni teploty nastavené set-pointem, tepld, ¢ervend, sucha klze -
zvysSeny pratok teplé krve, zvy$end tepova frekvence (TF) (1 °C 8-10 tepd).

= Decrementi (Ustup - pocit tepla, zCervenani) navrat set-point i teploty k normé, odstrafiovéni tepla z organismu -
vasodilatace, poceni, tepld, ¢ervena, vihka klze, zizer, mozna dehydratace, pokles tlaku.

Vyska teploty a jeji trvani zavisi na spousté vnéjsich i vnitrnich faktord (mnozstvi a typ pyrogend, hydratace, teplota
okoli - v chladu stoupd produkce tepla, v teple klesa Unik tepla = dosazeni az nebezpecné vysokych hodnot + zhorsuje
dehydrataci, vék - starsi maji nizsi febrilni odpovéd, malé déti maji sklon k vysokym teplotam, febrilnim kre¢im...).

Metabolické souvislosti

= vliv na TF (1 °C + 8-10 tepl/min, riziko pfi selhavani srdce)

zvysSeni naroki organismu na vyzivu (energeticky naro¢ny stav, zvysena aktivita sympatiku, zvysené

metabolické naroky, Uspora energie pro imunitni systém)

nebezpedi dehydratace (dodavani tekutin, zvlasté u starsich lidi), klesa diuréza

hyperventilace (zvySeny BM)

zacpa (v dUsledku dehydratace, snizena motilita streva)

hyperreaktivita x ttlum CNS (halucinace, deprese, syndrom neklidnych nohou)

nechutenstvi (TNFa kachektin), katabolismus proteint (negativni N bilance), hyperglykemie (zvysena

glykogenolyza, glukoneogeneze)

= febrilni kfece - generalizované tonicko-klonické krece nebo porucha védomi pfi vzestupu teploty, spontanné
odezni v fadu minut, postihuje déti do 5 let véku.
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Typy horecky

Drive byl typ horecky diagnostickym znakem. Dnes, pfi uzivani ATB, kortikoidd,
antipyretik ztraci pavodni vyznam.

= Febris continua (kontinudlni) - teplota stale nad 38 °C, rozdily teplot
bé&hem dne jsou mensi nez 1 °C; napf. u brisniho tyfu.

= Febris recurrens (navratova) - pravidelné strfidani dn s hore¢kou s
obdobim bez horelek; napr. navratny tyfus.

= Febris remittens (opadavajici) - teplota se béhem dne méni o vice nez
1 °C, minimalni hodnoty neklesaji k normalu; napr.revmaticka horecka,
tézké infekce.

= Febris intermittens (stfidava) - béhem jednoho dne se strida vysoka
horecka s normalni teplotou; napr. sepse, pyelonefritida.

= Febris undulans (vInivd) - teplota postupné stoupd, po nékolika dnech
dosahuje maxima a klesa, po bezhore¢natém obdobi nasleduje nova vina;
napr. bruceldza.

= Febris bifasica (dvoufazova) - horecka ma dva vrcholy oddélené
obdobim s normalni teplotou; napf. virové neuroinfekce.!*

Hore¢ka neznamého puvodu

Definice

Horec¢ka neznamého plivodu je teplota vyssi nez 38 °C a trvajici déle nez
3 tydny. PFicina neni zfejma navzdory peclivé anamnéze, fyzikalnimu
vysetfeni a b&Znému laboratornimu screeningu.[?!

Priciny

Vv

Nejcastéjsi pri¢inou je neobvykly priibéh/projev bézného onemocnéni.
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Typy horecky dle pribéhu:
a) Febris continua
b) Febris recurrens
Febris remittens
Febris intermittens
Febris undulans
f) Febris bifasica
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= Systémové infekce: nemoc z koci¢iho Skrabnuti, ehrlichiéza, salmoneléza, mykobakterie, bruceléza, tularemie,

leptospiréza, Lymeska nemoc, syfilis, HIV, CMV, hepatitidy, EBV.

= Lokalizované bakteridlni infekce: infek¢ni endokarditida, absces (nitrobfisni, absces jater, absces ledvin),

sinusitida, mastoiditida, osteomyelitida, pneumonie, pyelonefritida.

= Zanétlivd onemocnéni: Kawasakiho nemoc, juvenilni revmatoidni artritida, systémovy lupus erythematodes,

polyarteritis nodosa, revmaticka horecka, nespecifické strevni zanéty.

= Malignity: Hodgkinsky a non-Hodgkinsky lymfom, leukemie, Ewingliv sarkom, neuroblastom.

= Miinchhausentiv syndrom.[?!
Vysetreni

Krevni obraz + diferencialni rozpocet leukocytt, CRP, sedimentace,
jaterni testy, hemokultura, ABR

antinuklearni protilatky, revmatoidni faktor, vySetfeni komplementu (C3, C4, CHsg),

[ ]
[ ]
[ ]
= vySetfeni moci + kultivace, vySetreni stolice,
= vytér z krku, otoskopie,
= RTG plic,

= cytologie a kultivace likvoru

= event. HIV, EBV.PII

Lécba horecky

= hydratace (kazdy °C nad 37 °C zvysSuje fyziologickou potrebu tekutin o
12 %)
= antipyretika:
= paracetamol
= |ék prvni volby u novorozenc(
= davkovani: 50 mg/kg/den (ve 4 davkach)!3!; 15 mg/kg & 6 hod.,
tedy 60 mg/kg/den!®!
= blokuje syntézu prostaglandin(; metabolizovan jatry; maximalni
Gcinek za 30 minut;
= nezddouci U¢inky jsou vzacné (rash, krevni poruchy)
= toxickd davka je 150-200 mg/kg; klinické priznaky
predavkovani: nauzea, zvraceni do 24 h po poziti, bolest a
napéti v pravém podzebri (jaterni nekréza); poskozeni jater
vrcholi za 3-4 dny, nésleduje encefalopatie, porucha
termoregulace, hypoglykémie, edém mozku; plazmaticka
hladina se stanovuje min. 4 h po poziti

Diacylglyceral or phosphalipid

e
fipasa (| Hpased,

arachidonic acid—————— HPETE thydroperax

Lpocaygerase  eicosatetrasnoic aci

AP, M)

H.0

i

*a0 e, — Leukatriznz A,
\T-"J'n/r Prostaglandin Hy(PGH,! Glutathione | Giamions
* dravrafarasa
PGO ME 3 ;
) Sonihase 3 ] Leukaotrizne G,
3 5 1
PoE. H ¢ Ghtatmic acid ey

3 i
PGF, ._/J ] £

Lzukotriznz Dy

Leukotriene By

G-keto- Prostacyclin Thrombox ane Thrambar ane
— R

PGF, an PGl (THA: Hatalats

Syntéza eikosanoid(

2

= antidotum: acetylcystein i.v. 150 mg/kg v 5% glukéze béhem 15 minut, poté 50 mg/kg béhem 4 hod.,
poté 100 mg/kg béhem 6 hod., event. methionin p.o.; hemoperfizel®!

= jbuprofen
= pro déti od 2 mésicl véku, resp. od hmotnosti 7 kg

= ddvkovani: 20 mg/kg/den (ve 3-4 davkach)B!; 5-10 mg/kg & 8 hod., tedy 15-30 mg/kg/denl>!
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= inhibuje cyklooxygenazu, tedy inhibuje syntézu prostaglandinC; analgeticky efekt po 30 min. v délce 4-6
hodin, antipyreticky efekt za 2-4 hod. po dobu 4-8 hodin; metabolizovan jatry a vylucovan predevsim
ledvinami

= nezddouci Ucinky: krvaceni do traviciho traktu (rizikové faktory: viedovd anamnéza, antikoagulacni
lé¢ba, porucha funkce jater), pfi snizené funkci ledvin mlze porusit sekrece elektrolytl

= klinické priznaky predavkovani: zavraté, nauzea, zvraceni,
rozmazané vidéni, hypotenze, krvaceni, zhorseni rendlnich fosfolpidy
funkci; neexistuje antidotum —aei--mrlo- T

= |éC¢ba pri prfedavkovani: do 4 hodin od predavkovani je e s

indikovan vyplach zaludku s podanim aktivniho uhli, monitorace kyselina arachidonord
vitélnich funkci, symptomaticka terapie!®! wxro- R S
= kyselina acetylsalicylova - == %
m az od 15 let - dfive nebezpedli Reyova syndromu ; i |
= ddvkovani: 5-10 mg/kg & 6 hod., tedy 20-40 mg/kg/dent! prosiagianding|  prostacyklin | trombosan eukotrny _

= klinické priznaky preddvkovani: hyperventilace, tinitus,
hluchota, vazodilatace, poceni, metabolicka acidéza
= |éCba pri predavkovani: vyplach Zaludku (i po 24 h), stanoveni
hladiny, kontrola pO2 a pC0O2, doplnéni objemu tekutin,
forsirovana alkalicka diuréza, event. hemodialyzal®! Hp
= kortikosteroidy Metabolismus a G¢inky eikosanoid(l
= hydrocortison: 30-50 mg/kg/davku
= methylprednisolon: 1-2 mg/kg/davkut!
= metamizolum natricum monohydricum (i.m., i.v.)
= davkovani: 10-15 mg/kg/den rozdélené do 3-4 davek
= nezadouci Gc¢inky: pfi dlouhodobém uzivani nebezpedi agranulocytézy; anafylakticky $ok!®!
= inflze pfes led!3!

Odkazy

v | agregace * 7 agregece (reapl, atma)
ey e o usstane

Souvisejici ¢clanky

= Antipyretika
= Maligni hypertermie ¢ Hypertermie ¢ Febrilni kifece ¢ Febrilni neutropenie * Sepse

Externi odkazy

Pediatrie pro praxi: Horecka u déti (https://www.pediatriepropraxi.cz//pdfs/ped/2004/02/15.pdf)

Pediatrie pro praxi: Farmakoterapie horecky u déti (https://www.pediatriepropraxi.cz//pdfs/ped/2003/04/06.pdf)
Pediatrie pro praxi: Optimalni ddvkovani paracetamolu (https://www.pediatriepropraxi.cz//pdfs/ped/2010/01/05.pdf
)

= Smiskova D.: Diferencialni diagnostika a |é¢ba nejasnych hore¢natych stavl (https://www.medicinapropraxi.cz/pdfs
/med/2010/01/11.pdf)
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