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KRANKHEITEN
s BABYS

Viele Krankheiten kann Ihr Kind in jedem Alter bekom-
men, einige Beschwerden jedoch kommen ausschlielich
im Babyalter vor. Und manche Krankheiten, die fiir ein
Kind mit vier oder fiinf Jahren harmlos sind, kénnen

fiir ein Baby gefédhrlich werden. Um Krankheiten und
Beschwerden im Babyalter geht es in diesem Kapitel.



KRANKHEITEN DES BABYS

Fieber im Babyalter

Beim Baby ist Fieber oft das einzige

Fieber mit einem Zipfchen (Arztempfeh-
lung!) gesenkt werden, da ein Kind dann
haufig schlecht trinkt und dadurch gefihr-

erk b Zeichen einer Erk k .
Deshalb sollten Sie immer den Arzt um
Rat fragen, wenn Ihr Kind Fieber hat.
Die Kérpertemperatur eines Babys steigt
schnell sehr hoch; ab 39 °C sollte das

lich viel Fliissigkeit verliert.
zu fiebersenkenden Wadenwickeln finden
Sie auf Seite 48. Hat Ihr Baby zusitzlich
zum Fieber auch einen Ausschlag, dann
lesen Sie auf Seite 36 weiter.

Mein Baby hat Fieber

Kleineren  durch Hoch-
Babys tritt  wilrgen von
Husten | Schleim

jedoch an-
fangs nicht
immer auf

ja moglich ~ nein nein  verstopfte Nase haufig nurleich-  Erkiltung
tes Fieber > Seite 22
moglich jajerst  moglich  nein  erschwerteAt- | beikleineren  Bronchitis
trocken,  durch Hoch- mung, Peifen  Babys oftunty- > seite 8
dann wilrgen von beim Ausatmen | pischer Husten,
schleimig  Schleim sowie Atemnot  verstarkt nachts
moglich
moglich; nein nein nein  nein haufig nur Fie-  Mittelohr-
geht haufig ber; moglicher-  entziin-
den Ohren- weise wirftdas  dung
schmerzen Baby den Kopf > seite 75
voraus hin und her
und zupftam
Ohr; eventuell
Ausfluss aus
dem Ohr
nein jas bei moglich nein  oberflachliche ' Babymacht  Lungenent-

und'schnelle  einen sehr ziindung
Atmung; beim  kranken, apathi- > Seite 107
Einatmen wird | schen Eindruck
die Haut iiber
den Schliis-
selbeinen
und zwischen
den Rippen
eingezogen,
die Nasen-
fligel werden
aufgeblaht

20

Fieberkrampfe

Bei schnell ansteigendem Fieber kann Ihr
Baby eventuell Krimpfe bekommen. Arme
und Beine oder Gesichtsmuskeln des
Kindes zucken dann plotzlich rhythmisch,
es verdreht die Augen, hilt den Atem an
und fillt in eine kurze Bewusstlosigkeit

FIEBER IM BABYALTER

(siehe Seite 144). Meist hilt der Fieber-
krampf nur einige Minuten an. Dauert

er linger oder wiederholt er sich, muss
der Notarzt gerufen werden. Nach einem
Fieberkrampf sollten Sie auf jeden Fall mit
Ihrem Kind zum Arzt gehen. Informatio-
nen zu Vorbeugung und Selbsthilfe finden
Sie auf Seite 149.

Mein Baby hat Fieber

nein nein nein maoglich  nein Baby fasst sich  Zahnen
standiginden > seite 24
Mund

nein nein nein nein nein Blaschen, Mundfiule
weiBlich-gelb > seite 79
belegte Wunden
im Mund;
Schleimhaut
gerotet

nein nein ja ja nein bei starkem Magen-
Fliissigkeitsver-  Darm-
lust Teilnahms-  Infektion
losigkeit und > Seite 29
Apathie

nein nein moglich moglich  nein haufig nur Harnwegs-
Fieberals infektion
Krankheitszei- > Seite 120
chen; Unruhe,
Blésse

nein nein nein nein nein plotzlich hohes  Dreitage-
Fieber; nach fieber
dreiTagen Aus- > Seite 61
schlag und kein
Fieber mehr

nein nein moglich, bei  nein nein Apathie; das Gehirn-

Sauglingen Baby verweigert  hautent-
eher selten das Trinken; ziindung

Krampfanfalle > seite 85
moglich




KRANKHEITEN DES KINDES ————

Scharlach

Die Erkrankung wird von Streptokokken
hervorgerufen, den gleichen Bakterien,
die auch die eitrige Halsentziindung
verursachen, Sie werden durch Tropf-
cheninfektion, also beim Niesen, Husten
oder Sprechen, oder - in seltenen Fallen -
durch Schmierinfektion ibertragen.

Da mehrere Streptokokkenarten zu
Scharlach fiihren kénnen, st es moglich,
die Krankheit mehrmals zu bekommen.
Zwischen Ansteckung und Ausbruch der
Erkrankung liegen nur zwei bis vier Tage.
Wird mit einem Antibiotikum behandelt,
besteht fiir andere Menschen bereits zwei
Tage nach der ersten Einnahme keine
Ansteckungsgefahr mehr. Ohne medika-
mentése Behandlung ist eine Ansteckung

Der samtartige Ausschlag beginnt meist in der
Leistengegend. Etwa ab dem dritten Krankheits-
tag zeigt sich die typische »Himbeerzunge«.

Krankheitszeichen

« meist starke Halsschmerzen und hohes
Fieber

« erst weiflich belegte, spater himbeerrote
Zunge

« roter, kleinfleckiger, leicht erhabener
Hautausschlag

« auffallende Blésse um den Mund

von den ersten Krankheitszeichen an drei
bis vier Wochen lang moglich.

Scharlach beginnt mit Halsschmerzen,
Schluckbeschwerden und schnell anstei-
gendem Fieber. Manche Kinder erbre-
chen. Der Rachen ist feuerrot, manchmal
finden sich gelblich-weifie Piinktchen auf
den Gaumenmandeln. Die Lymphkno-
ten am Hals sind stark geschwollen. Die
Zunge ist zunichst weiflich belegt und
nimmt dann eine auffillige himbeerfar-
bene Rétung an.

Zywei bis drei Tage nach den ersten Krank-
heitszeichen bildet sich ein Hautausschlag
mit kleinsten, dicht aneinanderstehenden,
leicht erhabenen Rotungen, die an Samt
erinnern. Allmihlich breitet sich der Aus-
schlag itber den ganzen Korper aus. Da
die Wangen sehr stark gertet sind, wirkt
der Bereich um den Mund auffallend
blass. Innerhalb weniger Tage verschwin-
det der Ausschlag wieder. Ein bis drei
Wochen spiter kann sich die Haut schi-
len, vor allem an den Hand- und Fuffli-
chen. Das kann sogar bis zu acht Wochen
anhalten. Lassen Sie sich nicht irritieren:
Manchmal ist der Ausschlag bei Scharlach
nur schwach ausgeprigt oder tritt nicht
auf, obwohl Ihr Kind krank ist. In seltenen
Fillen kénnen bei einem an Scharlach
erkrankten Kind zwei, drei Wochen nach
dem Scharlach schwere Erkrankungen

von Herz, Nieren (siche Seite 122) oder
Gelenken auftreten.

Achtung: Auch Menschen, die selbst nicht
an Scharlach erkrankt sind, kénnen die
Bakterien, die Scharlach verursachen, an
andere weitergeben.

Arztliche Behandlung

Gehen Sie mit Threm Kind sofort zum
Arzt, wenn Sie vermuten, dass es Schar-
lach hat. Aber melden Sie sich vorher an,
damit Ihr krankes Kind keine anderen
Kinder ansteckt. Er wird ein Antibiotikum
verordnen (in der Regel Penizillin), das
zehn Tage lang eingenommen werden
muss. Auch wenn Thr Kind schon wieder
gesund erscheint, miissen Sie ihm das
Mittel auf jeden Fall fiir die vorgesehene
Dauer und nach genauer Anweisung des
Arztes geben, sonst kann es zu einem
Riickfall kommen.

Bewdhrte Hausmittel bei
Scharlach

V/ Salbei-Kamillen-Tee zum Gurgeln (fiir 4l-
tere Kinder): Kochen Sie je einen halben
Teeloffel getrocknete Salbeiblatter und
getrocknete Kamillenbliiten mit 125 Milli-
liter Wasser auf. Lassen Sie den Tee zehn
Minuten lang ziehen und gieBen Sie ihn
ab. IhrKind sollte mehrmals taglich mit
dem lauwarmen Tee gurgeln und ihn
anschlieBend herunterschlucken.

V/ Halswickel mit Schmalz: Vor allem fiir
jiingere Kinder, die noch nicht gurgeln
konnen, sind Halswickel geeignet. Er-
warmen Sie dafiir Schweineschmalz in

Was Sie selbst tun kénnen

« Thr Kind sollte im Bett bleiben, solange
es Fieber hat; auch danach sollte es sich
schonen. Lassen Sie Ihr Kind frithestens
acht bis zehn Tage nach Abklingen des
Fiebers wieder in den Kindergarten oder
in die Schule gehen, da sein Immun-
system noch geschwicht ist und es erst
wieder Krifte sammeln muss.

« Senken Sie das Fieber ab 39 °C mit
Wadenwickeln (siehe Seite 48) oder mit
Fieberzipfchen (nach Arztempfehlung).

+ Bieten Sie Ihrem Kind zum Essen weiche
Speisen an (Weifibrot, Brei, Ei).

+ Damit sich das Kind nicht immer wieder
neu ansteckt, sollten Sie seine Zahn-
biirste gegen eine neue austauschen.

« Geben Sie Threm Kind viel zu trinken,
jedoch keine sauren Fruchtsiifte. Lassen
Sie es zwischen kalten und heifien Ge-
trinken wihlen,

einem Topf, bis es flissig ist. Legen Sie
ein diinnes Baumwolltuch hinein, wrin-
gen Sie es nur leicht aus und wickeln Sie
es moglichst warm direkt um den Hals.
Vorsicht: Temperatur vorher unbedingt
am eigenen Handgelenk oder Unterarm
priifen! Legen Sie ein zweites, trockenes
Baumwolltuch iiber den Wickel und bin-
den Sie noch einen Schal um den Hals.

/ Halswickel mit Kartoffeln: Zerdriicken
Sie dafiir noch heifse Pellkartoffeln und
schlagen Sie sie in ein diinnes Baum-
wolltuch ein, das Sie anschlieBend mit
einem Wollschal um den Hals binden.
Wichtig: Priifen Sie die Temperatur!

57

— INFEKTIONSKRANKHEITEN



KRANKHEITEN DES KINDES

Priifen Sie bei warmen Brustwickeln immer erst
die Temperatur, sie diirfen nicht zu heif sein.

‘Warmer Kartoffelwickel: Kochen Sie je
nach Gréfe Ihres Kindes vier bis sieben
Pellkartoffeln, zerdriicken Sie sie und
geben Sie sie auf eine Mullwindel, die auf
einem Handtuch liegt. Dann schlagen

Sie zwei Seiten der Windel ein und legen
Ihr Kind vorsichtig mit der Brust darauf.
Wickeln Sie ihm Windel und Handtuch
um die Brust und heften Sie die Enden zu-
sammen. Auflen herum binden Sie einen
dicken Wollschal. Der Wickel kann fiir
etwa eine Stunde angelegt bleiben.

Kalter Zitronenwickel (sehr gut bei
obstruktiver Bronchitis): Tauchen Sie ein
diinnes Baumwolltuch in reinen Zitronen-
saft. Legen Sie es auf ein einmal der Linge
nach gefaltetes Frotteehandtuch und legen

Sie beides um die Brust Ihres Kindes. Au-
fen herum binden Sie noch einen Schal
oder ein Tuch. Der Wickel kann bis zu
zwei Stunden angelegt bleiben. Vorsicht,
wenn Thr Kind empfindliche Haut hat -
Zitrone kann einen allergischen Hautaus-
schlag hervorrufen!

‘Thymianwickel: UbergieRen Sie einen
kleinen Bund frischen oder einen Teel6ffel
getrockneten Thymian mit einem halben
Liter kochendem Wasser. Den Sud lassen
Sie zehn Minuten ziehen und seihen ihn
dann ab. Trinken Sie ein Baumwolltuch
mit dem Tee und wringen es nur so fest
aus, dass es nicht mehr tropft. Legen Sie
das gefaltete Tuch auf die Brust Ihres
Kindes (wichtig: vorher die Temperatur
priifen!) und legen Sie dariiber noch ein
Handtuch. Der Thymianwickel sollte eine
bis drei Stunden einwirken.

Keuchhusten

Keuchhusten (Pertussis) wird von einem
Bakterium verursacht, das beim Niesen,
Husten oder Sprechen (Trdpfcheninfek-
tion) Gibertragen wird. Das Keuchhus-
tenbakterium produziert ein Gift, das

eine sehr tiefe Schleimhautentziindung
verursacht. Ansteckungsgefahr besteht
von Beginn des Hustens an fiir etwa vier
‘Wochen. Bis zum Ausbruch der Erkran-
kung vergehen etwa zwei Wochen. Weder
die Impfung noch die durchgemachte
Erkrankung garantieren eine lebenslange
Immunitit. Abwehrstoffe der Mutter
gehen bei Keuchhusten nicht auf das Kind
iiber. Deshalb kann sich bereits ein Neu-
geborenes anstecken.

Die Krankheit beginnt zunichst mit leich-
tem Husten und Schnupfen. Zwei Wochen
spiter folgt das zweite Krankheitssta-
dium, dann treten die fiir Keuchhusten
typischen Anfille mit trockenen, kurzen
HustenstéBen auf - nachts haufiger als
tagsiiber. Sie wiederholen sich in manchen
Fillen bis zu 40-mal pro Tag. Nach einem
Anfall wiirgt das Kind hiufig glasigen
Schleim nach oben und holt hérbar
keuchend - daher der Name Keuchhusten
- und tief Luft. Nach zwei bis drei Wochen
werden die Hustenanfille langsam etwas
seltener. Haufig leidet das Kind jedoch
noch Monate an leichtem Husten.
AuRerste Vorsicht ist bei Sauglingen ge-
boten, die jiinger als ein halbes Jahr sind.
Bei ihnen fehlen hiufig die Hustenanfille,
dafiir kann jedoch ein plotzlicher Atem-
stillstand eintreten, der leb it

lich

— ATEMWEGSERKRANKUNGEN

Krankheitszeichen

* zundchst Husten und Schnupfen wie bei
einer Erkaltung (siehe Seite 86 bis 88)

* zwei Wochen spiter trockener, anfallar-
tiger Husten (Stakkatohusten), nachts
héufiger als am Tag

* nach dem Anfall Hochwiirgen von glasigem
Schleim

 Erbrechen wéhrend der Hustenanfille
moglich

 gerotete Augen und Nasenbluten méglich

* gerGtete Augen mit Einblutungen moglich

* Atemnot

* bei Sduglingen kénnen die typischen
Hustenanfille fehlen, dafiir kann es zu
einem plotzlichen Atemstillstand kommen
(Lebensgefahr!)

Arztliche Behandlung

‘Wenn Sie vermuten, dass Ihr Kind Keuch-
husten hat, sollten Sie schnellstméglich
mit ihm zum Arzt gehen (wegen der An-
steckungsgefahr vorher anrufen). Er kann
mithilfe eines Nasenabstrichs feststellen,
ob es sich tatsichlich um Keuchhusten
handelt, und ein Antibiotikum gegen die
Bakterien verschreiben. Der Verlauf der
Krankheit ist dann oft leichter, und Thr
Kind ist kiirzere Zeit ansteckend (etwa

14 Tage). Zusitzlich kann der Arzt Ihrem
Kind schleimhautabschwellende Medika-
mente zum Inhalieren verordnen.

Fiir Siuglinge kann Keuchhusten wegen
eines moglick i ds eine le-

sein kann. In seltenen Fllen entwickelt
sich aus dem Keuchhusten eine Lungen-
entziindung (siehe Seite 107), bei Siug-
lingen und Kleinkindern kann es infolge
einer Schidigung des Gehirns auch zu
Krampfanfillen kommen.

bensgefihrliche Krankheit werden. Ist Ihr
Kind noch jiinger als ein halbes Jahr, muss
der Arzt es daher in die Klinik einweisen,

wo der Schleim aus den Atemywegen abge-
saugt und das Baby mit einem Atemmoni-
tor iiberwacht wird.



ERSTE HILFE BEI NOTFALLEN

Sonnenstich /
Hitzschlag

Die Gefahr, einen Sonnenstich zu bekom-
men, ist bei Kindern besonders grof, weil
sie oft viele Stunden in der Sonne sind.
Da er durch starke Sonneneinstrahlung
auf den ungeschiitzten Kopf und Nacken
ausgeldst wird, ist eine Kopfbedeckung
wichtig. Die Sonneneinwirkung reizt die
Gehirnhiute. Oft erst einige Stunden
spiter stellen Sie fest, dass Ihr Kind einen
hochroten, heiflen Kopf hat, wobei die
Kérperhaut sich kiihl anfiihlt. Spiter kom-
men Ubelkeit und Erbrechen, manchmal
auch Ohnmacht hinzu.
Ein Hitzschlag entsteht infolge eines
‘Wiirmestaus im Kérper, der Kérper kann
sich nicht mehr durch Schwitzen selbst
kiihlen. Ursache kann, muss aber nicht
die Sonne sein. Zum Hitzschlag kann es
in einem iiberheizten Raum, in dem sich
viele Menschen authalten, oder im heiflen
Auto kommen. Oder Ihr Kind trigt zu
enge, luftundurchléssige Kleidung, oder
Ihr Baby ist zu warm zugedeckt. Auch
bei einem Hitzschlag hat Thr Kind einen
hochroten Kopf, doch die Haut ist heifl
und trocken. Atmung und Puls sind

igt, Thr Kind wird h

TI PP Vor Sonne schiitzen

Achten Sie darauf, dass die Sonne beim
Spazierengehen nicht direkt in den
Kinderwagen scheint. Es kénnte schon
nach kurzer Zeit bei Ihrem Baby zu einer
zu starken Hitzeeinwirkung auf den Kopf
kommen. Wenn Ihr Kind im Kinderwagen
an der frischen Luft ein Nickerchen macht,
stellen Sie den Wagen unbedingt an einen
sicheren Ort in den Schatten. Bedenken
Sie dabei, dass der Schatten wandert,
und schiitzen Sie lhren kleinen Liebling
falls nétig mit einem zusétzlichen Son-
nenschirm. Geben Sie Ihrem Kind, wenn
es groBer ist, auch fiir Kindergarten oder
Schule eine Kopfbedeckung mit.

Erste Hilfe

Bringen Sie Thr Kind an einen kithlen und
sonnengeschiitzten Platz und lagern Sie
es mit erhohten Beinen. Offnen Sie seine
Kleider. Reiben Sie Gesicht, Nacken und
Oberkdrper mit einem feuchten, kithlen
Lappen ab und ficheln Sie ihm Luft zu.
Ist Thr Kind bei Bewusstsein, geben Sie

ihm schluckweise kiithle Getréinke. Ist es
b 1

verwirrter, eventuell sogar ohnmichtig.

Typische Zeichen

* Sonnenstich: hochroter Kopf, kiihle Kor-
perhaut, Erbrechen, Schwindel, eventuell
Ohnmacht

* Hitzschlag: hochroter Kopf, heife, gerdte-
te, trockene Haut, schneller Puls, Schwin-
del, Verwirrtheit, eventuell Ohnmacht
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, bringen Sie es in die sta-

bile Seitenlage (siehe Seite 145). Falls es

nicht atmet, fithren Sie Atemspende und

Herzdruckmassage (siche Seite 146/147)

durch. Rufen Sie einen Arzt.

Generell gilt:

 Decken Sie Ihr Baby nachts nicht zu
warm zu und iiberheizen Sie Ihre Woh-
nung nicht!

« Kinder sollten sich im Sommer draufien
moglichst im Schatten aufhalten, ein-
gecremt sein und einen Sonnenhut, der
Kopf und Nacken schiitzt, tragen.

Stromunfa

Vor allem fiir kleinere Kinder sind elek-
trische Gerite und Steckdosen eine nicht
zu unterschitzende Gefahr. Vorsicht auch
bei elektrischen Kabeln! Gerit der Kérper
in den Stromkreislauf, sind Verbren-
nungen an den Ein- und Austrittsstellen
des Stromes (»Strommarken) sowie

an Organen und inneren Geweben die
Folge. Auflerdem kann es zum Atem- und
Herzstillstand kommen. Der Strom fiihrt
zu einer so starken Muskelverkrampfung,
dass Ihr Kind an dem Gerit, durch das

es in den Stromkreis geraten ist, formlich
»festklebte.

Typische Zeichen

* Muskelverkrampfung, »Kleben« an der
Stromquelle

* schneller Puls, Herzjagen

* sichtbare »Strommarken«

* eventuell Bewusstlosigkeit oder Bewusst-
seinstriibung

Holz, Gummi oder Glas leiten keinen Strom. Sie
konnen also auf einem HolzfuBboden stehend das
Stromkabel mit einem Besen zur Seite schieben.

STROMUNFALL

Tl PP Sicherer Haushalt

Verwenden Sie fiir samtliche Steckdosen
Kindersicherungen und achten Sie darauf,
dass Stromkabel fiir Ihr Kind nicht erreich-
bar sind.

Erste Hilfe

Schalten Sie zuerst die Sicherung aus und
ziehen dann den Stecker heraus. Wenn
das nicht moglich ist, stellen Sie sich auf
trockenes, nicht leitendes Material und
trennen Sie mithilfe eines nicht leitenden
Gegenstands, etwa einem Besen, Ihr Kind
von der Stromquelle.

Ist Thr Kind bei Bewusstsein, lagern Sie
es mit erhdhten Beinen (siche Seite 151).
Rufen Sie dann sofort den Notarzt und
kithlen Sie die Verbrennungen. Ist Ihr
Kind bewusstlos, beginnen Sie gegebe-
nenfalls sofort mit der Atemspende oder
Herzdruckmassage (siche Seite 146/147).
Atmet das bewusstlose Kind, bringen

Sie es in die stabile Seitenlage (siehe

Seite 145) und rufen Sie den Notarzt.

L



Kinderkrankheiten —
alles, was man wissen muss

¢ Was fehlt meinem Kind? Die Diagnosetabellen leiten Sie schnell und
sicher vom Symptom zu den méglichen Ursachen und Erkrankungen.

* Was kann ich selbst tun? Sie erfahren, wie Sie lhrem Kind mit bewahr-
ten Haus- und Naturheilmitteln helfen kénnen.

* Muss mein Kind zum Arzt? Sie erhalten klare Hinweise, wann Sie
einen Arzt aufsuchen sollten - und was dieser tun wird.

* Wie kann ich vorbeugen? Sie lernen einfache und effektive Vorbeuge-
maBnahmen kennen.

* Was tun im Notfall? Ein eigenes Kapitel vermittelt Ihnen alles Wichtige
zur Ersten Hilfe bei Babys und Kindern.

 Extra: Hinweise zu Vorsorgeuntersuchungen und Impfungen, zur
Hausapotheke sowie zum Reisen mit Kindern.
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