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Haufige und schwere Infektionen

im Kindesalter

Infektionenim Kindesalter sind sehr hiu-
fig und immer wieder auch bedrohlich.
Die frithzeitige Diagnose der schweren
Infektion und die richtige Therapie sind
zentrale drztliche Aufgaben und fir die
sichere medizinische Begleitung der uns
anvertrauten Kinder und Jugendlichen
elementar wichtig. Die vier Beitrige in
diesem Leitthemenheft der Monatsschrift
Kinderheilkunde zu haufigen und schwe-
ren Infektionen im Kindesalter sollen da-
zu beitragen, unser Wissen zu hiufigen
und schweren Infektionen zu aktualisie-
ren und damit unser diagnostisches und
therapeutisches Vorgehen zu optmieren.

)) Die richtige Diagnostik und
Therapie von Infektionen sind
zentrale arztliche Aufgaben

Die ambulant erworbene Pneumonie ist
die hiufigste Todesursache bei Kindern
im Alter unter 5 Jahren weltweit und fiithrt
auch bei uns zu zahlreichen ambulanten
Vorstellungen und stationdren Behand-
lungen. Da die Symptome bei der Pneu-
monie oft unspezifisch sind, mit dem Al-
ter des Patienten variieren und der ver-
antwortliche Erreger meistunbekanntist,
ist die Diagnosestellung und die Behand-
lung eines Kindes mit einer ambulant
erworbenen Pneumonie im klinischen
Alltag manchmal durchaus eine Heraus-
forderung. Jiirgen Seidenberg aus Olden-
burg, Martin Wetzke, Nicolaus Schwerk,
Ulrich Baumann und Gesine Hansen aus
Hannover stellen in dem Beitrag zur am-
bulant erworbenen Pneumonie aktuelle
Literatur und aktuelle Leitlinien vor und
schlagen dem Leser einen Algorithmus
zum strukturierten Vorgehen bei Ver-
dacht auf ambulante Pneumonie vor.

Eine der hiufigsten bakteriellen Infek-
tionen im Sauglings- und Kindesalter ist
der Harnwegsinfekt (HWI), der bis zur
Einschulung ca. 7 % aller Mddchen und
ca. 2% aller Jungen mindestens einmal
betriftt. Bei fieberhaftem HWI kann in
etwa der Hilfte der Fille szintigraphisch
eine Pyelonephritis nachgewiesen wer-
den. Besonders bei Neugeborenen und
jungen Siuglingen sowie bei Obstruk-
tionen der Harnwege besteht das Risiko,
im Rahmen des HWI eine bakterielle
Urosepsis und damit eine lebensbedroh-
liche Infektion zu entwickeln. Rolf Beetz
aus Mainz stellt in seinem Beitrag ,,Pye-
lonephritis und Urosepsis“ die diagnos-
tischen und therapeutischen Standards
sowie neue Entwicklungen zu Diagnos-
tik und Therapie der Pyelonephritis und
Urosepsis dar. Dank guter Studien wur-
den in den letzten Jahren einige bedeu-
tende Anderungen im Management die-
ser Erkrankungen eingefiihrt, wie Sie in
dem Beitrag von Dr. Beetz erfahren wer-
den.

Auch Haut- und Weichgewebeinfek-
tionen gehoren zu den hiufigsten bakteri-
ellen Infektionen, die oft durch Staphylo-
coccus aureus und Staphylococcus pyoge-
nes verursacht werden. Wihrend zur Be-
handlung leichter Infektionen haufig lo-
kale Mafinahmen ausreichen, erfordern
schwere Haut- und Weichgewebeinfek-
tionen teils ausgedehnte chirurgische In-
terventionen und eine systemische an-
tibiotische und ggf. sogar intensivme-
dizinische Therapie. Nicole Topfner und
Reinhard Berner aus Dresden beschrei-
ben in ihrem Beitrag ,,Pyogene Haut-
und Weichgewebeinfektionen® die Ursa-
che dieser Infektionen sowie das korrekte
diagnostische und therapeutische Vorge-
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hen, die uns im Alltag helfen werden,
diese Probleme richtig zu managen.
Die schwere Sepsis mit Organbetei-
ligung und septischem Schock tritt mit
einer Inzidenz von etwa 0,2-5,3 %o auf.
Sie trigt erheblich zu chronischer Mo-
bilitit und Mortalitdt von Kindern bei.
Gefdhrdet sind insbesondere Frith- und
Neugeborene, Kinder im Vorschulal-
ter, Patienten mit schweren chronischen
Vorerkrankungen oder komplexen an-
haltenden intensivmedizinischen Ver-
laufen. Michael Sasse und Kathrin Sei-
demann aus Hannover stellen in ihrem
Beitrag wichtige diagnostische und the-
rapeutische Mafinahmen vor, die fir das
Uberleben der Kinder von entscheiden-
der Bedeutung sind. Hierbei kommt der
frithen Erkennung des kritisch kranken
Kindes und dem richtigen Vorgehen
in den ersten Stunden der Behandlung
eine fundamentale Bedeutung zu. Die
richtigen Entscheidungen in den ersten
Stunden entscheiden bei diesem Krank-
heitsbild oft tiber Leben und Tod, und

gute Kenntnisse hierzu sind fiir jeden
Kinderarzt dufSerst wichtig.

Ich hoffe, dass Sie Zeit finden wer-
den, diese 4 Beitrage zu dem wichtigen
Leitthema ,,Hdufige und schwere Infek-
tionen im Kindesalter zu lesen und
dabei Neues zu entdecken, das Thnen in
Threm klinischen Alltag weiterhilft. Viel
Freude beim Lesen!

Mit herzlichen Griiflen,
Thre
Gesine Hansen
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