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Pýtate sa, odpovedáme

Patrí diazepam každému febrilnému  
dieťaťu?

A. P., Košice

Horúčka je komplexná reakcia organizmu, 
ktorá umožňuje zvýšenie jeho obranyschop-
nosti. Pri zvýšenej teplote sa zlepšujú aktivity 
imunitných buniek a zhoršujú sa podmienky 
prežívania mikroorganizmov. Ak však teplota 
presiahne hodnotu 38,5 °C, pôsobí na organiz-
mus nepriaznivo, zaťažuje krvný obeh a môžu 
vzniknúť komplikácie (dehydratácia, febrilné 
kŕče). Počas horúčky sa podávanie diazepamu 
neodporúča, lebo komplikácia vo forme febril-
ných kŕčov je zriedkavá (2).

Febrilné kŕče (FK) sa vyskytujú u 3 % detí 
s  teplotou vo veku od 6 mesiacov do 5 rokov 
s maximom medzi 12. – 18. mesiacom. Sú naj-
častejšie v popoludňajších hodinách, vo väčšine 
prípadov sa objavia v prvý deň febrilného ocho-
renia, často ako jeho prvý príznak (iniciálne kŕče). 
Typický je sezónny výskyt v zimných a letných 
mesiacoch spolu so zvýšenou frekvenciou víru-
sových respiračných ochorení. Väčšina febrilných 
kŕčov má jednoduchý priebeh (85 – 90 %). Kŕče 
sú generalizované tonické, tonicko-klonické 
alebo klonické a netrvajú dlhšie ako 15 minút, 
sú symetrické, deti nemajú neurologický nález 

pred a po záchvate a majú normálne EEG vyšet-
renie. Ak záchvaty trvajú dlhšie ako 15 minút, 
ak sú asymetrické, ak deti majú neurologický 
nález pred alebo po záchvate (pozáchvatová 
Toddtova obrna), ak majú EEG nález, označujú 
sa ako komplikované febrilné kŕče. Riziko opa-
kovania febrilných kŕčov pri ďalšom infekte je 
30 %. Za rizikové faktory sa považuje pozitívna 
rodinná anamnéza febrilných kŕčov u rodičov 
a súrodencov (gény FEN 1–4), dojčenský vek 
a vznik FK pri teplote do 39,0 °C a komplikované 
febrilné kŕče (1, 3).

Liekom voľby pri FK je diazepam rektálne, 
ktorý sa odporúča podať po každom záchvate 
ako prevencia epileptického stavu. Sekundárna 
prevencia febrilných kŕčov antiepileptikami ale-
bo intermitentným podávaním diazepamu sa 
neodporúča. V individuálnych prípadoch sa po 
neurologickom vyšetrení môže odporučiť inter-
mitentná liečba diazepamom alebo dlhodobá 
liečba antiepileptikami (valproátom).

Antipyretická liečba (paracetamol, ibupro-
fen) neznižuje riziko opakovania sa febrilných 
kŕčov. Preventívna liečba fenytoínon a karba-
mazepínom tak isto neznižuje riziko, podávanie 
fenobarbitalu a valproátu sa ukázalo ako účinné. 
Nevýhody dlhodobej liečby s ich nežiaducimi 
účinkami prevažujú nad výhodami, a preto sa 
preventívna liečba febrilných kŕčov antiepilep-
tikami neodporúča (2).

Intermitentná liečba fenobarbitalom alebo 
valproátom v prevencii FK nie je efektívna, ale 
ukázalo sa, že intermitentné podávanie diaze-
pamu perorálne alebo rektálne znižuje riziko 

opakovania FK. Krátkodobé nežiaduce účinky sú 
však časté (ataxia, spavosť, predráždenia), a preto 
sa podávanie vo všeobecnosti. neodporúča. 
V individuálnych prípadoch, na základe odpo-
rúčania detského neurológa sa intermitentne 
podáva diazepam alebo dlhodobo antiepilep-
tiká (valproát) u detí s vysokým rizikom opako-
vania. K týmto deťom patria deti s febrilnými 
kŕčmi a s rodinnou anamnézou výskytu FK, deti 
s komplikovanými FK, dojčatá, ak teplota bo-
la pod 39,0 °C a deti rodičov s neprimeranou 
anxiozitou (1 – 3).

Záver: Podávanie diazepamu u detí s ho-
rúčkou ani intermitentné podávanie deťom 
po febrilných kŕčoch sa neodporúča. Pri FK 
sa odporúča diazepam rektálne, v individu-
álnych prípadoch sa na základe odporúčania 
detského neurológa odporúča intermitentná 
liečba diazepamom u detí s vysokým rizikom 
recidívy FK. 
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