Horecka

Poikilotermni Zivocichové
= studenokrevni, jejich télesna teplota se prizplsobuje teploté prostredi

Homoiotermni Zivocichové
= teplokrevni (véetné clovéka), schopnost udrzovat stalou télesnou teplotu nezdvisle na
teploté prostredi (za béZznych podminek)

Télesna teplota u ¢lovéka
Normalni télesna teplota mérend v axile: 35,8 — 37,0 °C
(rektalni teplota cca 0 0,5 °C vys$si nez v axile)

evvs

Hormony zvysujici télesnou teplotu:
Progesteron, T hormony, STH, testosteron, adrenalin, noradrenalin

Na télesnou teplotu ma vliv téz: aktivita, do jisté miry prostiedi (zejm. za extrémnich
podminek)

Regulace télesné teploty

Centrum: dorzalni hypotalamus

Termoreceptory:

hypotalamus, periferni receptory (micha, brisni dutina, okoli velkych Zil)

-> reakce vegetativniho systému -> reakce tkani a organl a spusténi adekvatnich
termoregulacnich déju

- chovani vedouci k omezeni ztrat tepla nebo vyhledani chladnéjsiho prostredi

Situace, v nichz je termoregulace problematicka nebo méné ucinna:

e Alkohol — zhorsena kontrola chovani a hodnoceni situace, periferni vazodilatace

e Ponorenido teplé vody, teplé vihké prostiedi — nemoznost (omezeni) odparovani z povrchu
téla (pot), které by dovolilo snizovat télesnou teplotu pod hodnotu teploty prostredi

e Ponoreni do studené vody, studené vlihké prostiedi — studena voda odvadi teplo z povrchu
téla, odparovani z vihké kize déle snizZuje teplotu

e Termoregulace u novorozence — nezralé fizeni termoregulace, velky télesny povrch
vzhledem k télesné hmotnosti



42 °C - hranice preZiti, denaturace bilkovin

1 37,5 (38) °C - febrilie
37,0 - 37,5 (38) °C- subfebrilie | 1 37,0 °C - 2vyéeni teplota
] 35,8-37,0°C- norméini teplota
J 35,8 °C - sniZena teplota

{ 34 °C - narusena termoregulace

J 30 °C — termoregulace selhdva

4 24 - 25 °C - arytmie, riziko smrti

18 °C - koloidy = krystaloidy

Obr. 1: Vyznamné hodnoty télesné teploty

Horecka

= febris

(zvyseni teploty v dlisledku horkého prostredi = hypertermie)
Horecka je priznakem nemoci.

Pyrogeny: endotoxin bunécné stény bakterii, viry, produkty aseptického poskozeni tkané atd.
Aktivace makrofagl - produkce cytokin( (= endogenni pyrogeny) IL-1B, IL-6, TNF-a

- tvorba prostaglandini (PGE2) - nastaveni hypotalamu na vyssi teplotu = spusténi
pochodl zvysujicich télesnou teplotu

Syntézu prostaglandin( katalyzuje enzym cyklooxygenaza (COX). Proto jeji inhibitory plsobi
jako antipyretika.

Horecka nemusi byt u starych lidi a pfi poskozeni hypotalamu.

Stadia horecky
1) incrementi - pocit chladu, vzestup teploty, tfes (termogeneze)
2) akme - teplota jadra shodna s nastavenim hypotalamu
- mizi pocit chladu a tres
3) decrementi - vymizeni vyvolavajiciho faktoru
- normalizace nastaveni hypotalamu



—> procesy vedouci k ochlazeni - vazodilatace v kdzi, poceni...
- rychly pokles teploty = crisis
- pomaly pokles teploty = lysis

Typy horecky

Febris continua = zmény teploty béhem dne< 1 °C

Febris remittens = zmény teploty béhem dne > 1 °C

Febris intermitens = stfida se horecka s obdobimi normalni teploty

Ucinky horecky a vyznam horecky
e " tvorby leukocytt

Zrychleni migrace leukocyt(

‘M tvorby protilatek

Inhibice rlstu mikrobt

Horecka tedy vyznamné napomahad obrané proti infekcim.

V organismu navozuje horecka ndasledujici zmény:

e ZvySeni bazalniho metabolismu, vzestup intenzity katabolickych procesu

e Kardiovaskularni systém - vzestup tepové frekvence (vzestup teploty o 1 °C vede k vzestupu

tepové frekvence v priméru o 10 tepd/min)

e Respirace - tachypnoe

e CNS - dtlum (spavost, apatie) nebo naopak excitace (nespavost, neklid, halucinace),
bolesti hlavy

e GIT - sniZeni sekrece sliny (= povlak jazyka), Zalude¢ni stavy, pankreatické stavy, Zluci
- stoupa resorpce vody z GIT
- tyto zmény vedou k zahusténi stfevniho obsahu a tim k zacpé.

e Ledviny - snizend tvorba moci

Dasledkem téchto zmén mohou byt vazné komplikace a vyplyvat z nich rizika pro pacienta:
—> zatéz kardiovaskularniho aparatu

-» vyCerpani zdroju energie

-> dehydratace

- denaturace bilkovin pfi teploté nad 42 °C

- febrilni kifece u novorozencu

Vysoka horecka muze byt zejména pro rizikové jedince nebezpecna.

Febrilni kifece

= convulsiones febriles

Nejcastéjsi pricina kfeci u déti (2-5 % détido 5 let)

Jde o tonicko-klonické kfec¢e. Mohou byt provazeny bezvédomim.

Klasifikace febrilnich kreci:
1) Nekomplikované febrilni kiece
- odeznivaji do 3 min (max. 15 min)
- dobra progndza
2) Komplikované febrilni kiece — trvaji déle nez 15 min nebo recidivuji béhem 24 hod
3) Febrilni status epilepticus — kiece trvaji vice nez 30 min



Etiopatogeneze je nejasna. UvaZuje se o vlivu genetické dispozice.
Vyskytuji se zpravidla na zacatku horecnatého onemocnéni ve fazi vzestupu teploty, pfi
teploté nad 38 °C.

k febrilnim krecim nepatfi symptomatické kfeCe pfi horecnatych onemocnénich postihujicich
CNS (encefalitida, meningitida...).



