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HAUSARZT MEDIZIN

FIEBER: WIE LANG DARF DIE
URSACHENSUCHE DAUERN?

Die Abkldrung von
Fieber kann eine Heraus-
forderung sein.

An welche méglichen
Ursachen muss man
denken, ab wann
weiterflhrende Diagnostik
einleiten, unter welchen
Umstanden einweisen?
Allgemeinarztin Lisa
Degener, Altenberge,
gibt in diesem
Gesprach mit Dr. med.
Ulrich Scharmer, Tipps.

Lisa Degener ist
Arztin far
Allgemeinmedizin
in Altenberge
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Ein Patient kommt mit Fieber von
m 38,5 Grad in die Praxis. Welche Ur-
sachen kommen in erster Linie infrage?
Bei Patienten einer Hausarztpraxis
sind Atemwegs- und Harnwegsinfekte die hau-
figsten Griinde fiir Fieber. Wichtige Hinweise
liefert die Anamnese: Seit wann besteht das Fie-
ber, geht es mit Hals- oder Ohrenschmerzen und
Husten einher? Treten Schmerzen beim Wasser-
lassen auf? Bei nicht sofort erkennbarer Fieber-
ursache muss man immer auch nach kiirzlich
zuriickliegenden Fernreisen fragen. Bei Men-
schen mit Migrationshintergrund kénnen au-
Rerdem Infektionen durch Besuch aus dem Hei-
matland infrage kommen. Bei jedem Patienten
mit Fieber schlief3t sich an die Anamnese eine
korperliche Untersuchung an, zu der auch die
Auskultation der Lungen gehort.

Messen Sie in der Praxis nach, wie
m hoch das Fieber ist?

Nach meiner Erfahrung sind die mit einem Ohr-
thermometer bestimmten Werte manchmal
deutlich hoher oder niedriger als die rektal, un-
ter der Achsel oder sublingual gemessenen. Da-
her sollte man skeptisch sein und lieber nach-
messen, wenn der klinische Eindruck nicht zum
berichteten Fieber passt. Ohrthermometer ver-
wende ich in der Praxis nicht mehr.

Welche Labor- und sonstige Dia-

m gnostik ist n6tig? Soll man gleich
das CRP bestimmen und ein Blutbild
anfertigen lassen?

Wenn ein Erwachsener zu Beginn der Erkal-
tungssaison mit Fieber, Halsschmerzen und tro-
ckenem Husten in die Sprechstunde kommt,
sind sehr wahrscheinlich Viren die Ursache.
Wenn keine Grunderkrankung besteht, muss
man zunachst keine Labordiagnostik betreiben.
Ich wiirde diesen Patienten fiir drei Tage krank-

schreiben und danach entscheiden, wie ich wei-
ter vorgehe. Wenn man bei einem Erwachsenen
nach mehreren Tagen keine plausible Erkldarung
fiir Fieber gefunden hat, folgen je nach Sympto-
matik ein CRP, BSG und Differenzialblutbild
oder ggf. ein Abstrich auf Influenza. Auch eine
Rontgenaufnahme des Thorax ist zu erwégen.
Bei einer Grunderkrankung wie COPD oder Dia-
betes wiirde ich allerdings nicht so lange mit der
weiterfithrenden Diagnostik warten.

Welche Besonderheiten muss man

m bei Kindern mit Fieber beriicksich-
tigen?
Wenn ein Kind Fieber hat, ist die Wahrschein-
lichkeit, dass dahinter eine gefihrliche Er-
krankung steht, grofler als bei Erwachsenen.
Ich versuche daher zuerst, mir ein Bild davon
zu machen, wie stark der Allgemeinzustand
beeintrachtigt ist, das heiflt, wie krank das
Kind ist. Dazu beobachte ich, wie munter es ist,
und frage die Eltern, ob es trinkt und noch In-
teresse am Spielen hat.

Was gehort zur ersten Untersu-

m chung eines fiebernden Kindes?
Hier ist immer eine griindliche kérperliche Un-
tersuchung nétig. Man muss auf Hauterschei-
nungen wie Petechien und Effloreszenzen ach-
ten, in den Rachen und die Ohren schauen, die
Lungen abhéren und den Bauch untersuchen.

Oft findet man aber weder durch
m Befragen der Eltern noch bei der
Untersuchung einen Fokus, der das Fie-
ber erkldrt. Was ist der ndchste Schritt?
Man sollte Kinder mit unklarem Fieber nicht
gleich mit Antibiotika behandeln oder gar stati-
onir einweisen, nur um auf Nummer sicher zu
gehen. Ich erklare den Eltern, dass hinter Fieber
am hdufigsten ein viraler Infekt steht, mit dem

Der Hausarzt 06/2020

Fotos: privat, pseudodaemon - iStockphoto



Foto: noorhaswan - stock.adobe.com

Personliches Exemplar fiir Ulrich Scharmer. (Copyright mm medizin + medien Verlag GmbH)

das Kind gut fertig wird, wenn es genug
trinkt und Ruhe hat. Wichtig: Halt das Fie-
ber an, muss ich das Kind spdtestens am
dritten Tag erneut sehen oder zumindest
telefonisch Kontakt mit den Eltern haben.
Wenn ein Kind mit hohem Fieber einen
sehr kranken Eindruck macht, heifit das
nicht generell, dass eine ernste Erkran-
kung vorliegt. Nicht selten leiden die Kin-
dervorallem unter dem Fieber selbst. He-
rausfinden kann man das, indem man ein
fiebersenkendes Mittel gibt. Wenn das
Kind dann munterer wird und das Interes-
se am Spielen wieder erwacht, spricht das
eher gegen eine gefihrliche Erkrankung,
denn einem Kind mit Meningitis geht es
auch mit weniger Fieber nicht besser. Al-
lerdings haben wir diesen Spielraum bei
Kindern unter zwei Jahren nicht: Je jiinger
das fiebernde und sehr kranke Kind ist,
desto eher muss eine ziigige Abklirung
und ggf. stationdre Einweisung erfolgen.

Womit senkt man bei Kindern
m das Fieber am besten?
Bis zu einem Gewicht von fiinf Kilo-
gramm ist Paracetamol Mittel der Wahl,
bei grofleren Kindern Ibuprofen.

Ab welcher Kérpertemperatur
® muss man Fieber senken?
Die Gefahr, dass die Temperatur so weit
steigt, dass die Eiweifle des Korpers de-
naturieren, ist gering, denn der Korper
stoppt den Anstieg selbst. Einem Kind mit
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41 Grad Fieber wiirde man aber ein Anti-
pyretikum geben, vor allem wenn es sicht-
bar leidend ist. Grundsatzlich ist die Maf-
gabe heute nicht mehr, das Fieber ab einer
bestimmten Temperatur zu senken, son-
dern zu sehen, wie sehr das Kind - oder
auch ein Erwachsener - unter dem Fieber
leidet. Man kennt das aus eigener Erfah-
rung: Manchmal hat man Fieber und ist
einfach nur matt und kann schlafen. Dann
sollte man nichts gegen das Fieber unter-
nehmen. Wenn aber zum Beispiel starke
Gliederschmerzen und/oder Kopfschmer-
zen bestehen, darf man es senken.

Wi e tief wiirde man die Kér-
m pertemperatur driicken?
Eltern berichten oft, dass sie das Fieber
bei ihrem Kind gerade mal um ein Grad
herunterbekommen. Wenn es dem Kind
damit besser geht, reicht das. Ziel ist
nicht eine normale Krpertemperatur,
sondern das Lindern der Symptome. Da
Antipyretika auch analgetisch wirken,
verbessern sie das Befinden fast immer,
auch wenn das Fieber nicht so stark sinkt.

Was raten Sie Eltern, die das
m Fieber lieber mit Wadenwi-

ckeln senken méchten?

Ich bestdrke sie darin! Wadenwickel diir-
fen aber nur angewendet werden, wenn
sich die Extremitdten warm bzw. heiff an-
fithlen. Manchmal haben Kinder mit ho-
hem Fieber kalte Hinde und Fiifle, das

heiflt ihr Kreislauf ist zentralisiert. In
diesem Fall darf man keine kalten Wickel
auflegen. Das Kind wiirde sich dagegen
wehren, weil das sehr unangenehm ist.
Bei warmen Extremititen sind Wadenwi-
ckel aber sehr sinnvoll, und zwar unab-
héngig davon, ob man zusitzlich Parace-
tamol oder Ibuprofen gibt.

Nach welcher Fieberdauer
® nehmen Sie bei einem Kind

mit Fieber Blut ab?

Etwa am vierten Tag mit Fieber sollte man
wissen, ob eine virale oder bakterielle Ur-
sache vorliegt. Wenn es der Zustand des
Kindes erlaubt, weise ich es nicht ein, son-
dern nehme selbst Blut ab. Wie bei Erwach-
senen geben CRP, Blutsenkung und Diffe-
renzialblutbild wichtige Informationen.

Wann sollte man ein stark fie-
m berndes Kind auch ohne Hin-
weise auf eine akut lebensbedroh-
liche Situation einweisen?
Kinder diirfen schon mal fiinf Tage Fieber
haben. Wenn die Ursache danach immer
noch ungeklart ist, sollte man einweisen.

Welche Besonderheiten sind

m bei dlteren Patienten mit Fie-
ber zu beachten?
Alte Menschen konnen eine Urosepsis
oder eine Pneumonie ohne die typischen
Symptome haben. Es bestehen keine
Schmerzen beim Wasserlassen, kein Hus-
ten, sondern nur Fieber bei sehr schlech-
tem Allgemeinzustand. Finde ich bei
Menschen, diein einem Altenheim leben,
keine Ursache fiir Fieber, gebe ich unter
Umstinden schnell ein Antibiotikum,
wenn die Blutwerte fiir eine bakterielle
Infektion sprechen. Allein das Anfertigen
einer Rontgenaufnahme des Thorax ist
fiir Menschen mit Demenz eine sehr gro-
e Belastung, eine stationire Einweisung
wegen des Umgebungswechsels fast im-
mer problematisch. o

Vielen Dank fiir das Gesprach.
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