
ATEŞ DURUMUNDA
ENDİŞELENMELİ MİSİNİZ? 

ATEŞİ KAÇ OLURSA HAVALE
GEÇİRME RİSKİ VARDIR? 

ATEŞLİ ÇOCUĞUNUZUN KENDİNİ DAHA İYİ
HİSSETMESİ İÇİN NE YAPABİLİRSİNİZ? 

ÇOCUĞUNUZUN
ATEŞİ Mİ VAR? 

Ateş vücudun enfeksiyonla savaşırken verdiği tepkinin doğal
bir sonucudur. Altı aylıktan büyük çocuklar eğer huzursuz
değillerse ateşlerinin düşürülmesine gerek yoktur. 

Normal şekilde yemek yiyor, su/anne sütü içiyorsa, uyuyorsa
ve oynayabiliyorsa ateşin düşürülmesine ihtiyaç yok
demektir. Bunun yerine ateşini takip etmelisiniz. 

Ateşin derecesi havale riski açısından bir kriter değildir.
Her yüksek ateş havaleye neden olmaz ve hangi yüksek
ateş derecesinin havaleye neden olacağına dair de
bilimsel bir veri yoktur. 

Bazı çocuklar 37,5°C ateş ile havale geçirirken, havale
gelişmeyecekse 40°C ateşte bile gözlenmez. Çocuğun
yatkınlığı önemlidir.

Ortamı aşırı sıcak tutmayın, hafif serin
olmasını sağlayın. 
Tek kat ince giysiler ile giydirin. 
Sıvı alımını arttırın. Bol su içmelerini,
eğer emiyorlarsa anneyi emmelerini
sağlayın. 
Kendilerini çok fazla yormalarına izin
vermeyin. 
Ilık duşa sokun (soğuk değil). 
Bu uygulamalara rağmen ateşi
düşmezse veya çocuğunuzda ateşin
yanında halsizlik, huzursuzluk gibi bir
belirti varsa uygun dozlarda
parasetamol (her yaş döneminde)
veya ibuprofen (altı aydan büyük
çocuklar için)  kullanabilirsiniz.  

Koltuk altından ölçüldüğünde 37,5°C; kulaktan veya
alından ölçüldüğünde 37,8°C üzerindeki vücut

sıcaklıkları ateştir.  



ÇOCUĞUNUZUN ATEŞİ VARKEN
NE YAPMAMALISINIZ?  

NE ZAMAN DOKTORA
GİDELİM? 

Aspirin kullanmayın. Aspirinin ateşli hastalık
süresince kullanılması mide ve karaciğeri etkileyen
ağır hastalıklara sebep olabilir. 
Soğuk su, sirke ya da başka bir sıvı ile ıslatılmış bez
kullanmayın, çocuğunuzu ıslak bezlerle silmeyin.
Soğuk su titremeye ve sonrasında ateşin daha da
artmasına yol açabilir. Kolonya/alkol gibi sıvılar ise
ciltten veya solunum yoluyla emilebilir ve koma gibi
ciddi sonuçlara yol açabilir. 
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KAYNAKLAR

Çocuğunuz altı aydan küçükse, 
Ateş uzun süre sıcağa ya da soğuğa maruz kalma
sonrası geliştiyse, 
Ateş ile birlikte havale geçirdiyse, 
Bilinen bir kronik hastalığı varsa, kanser tedavisi veya
kortikosteroid (kortizol) tedavisi alıyorsa, 
Çocuğunuzda gözyaşı olmadan ağlama, ağızda
kuruluk ve idrar sayısında azalma gibi dehidratasyon
(sıvısız kalma) belirtileri varsa, 
Ateşe eşlik eden döküntü varsa, 
Genel durumunda kötüleşme, bilinç bulanıklığı,
dalgınlık varsa, 
Ateşi düşürmeye yönelik yaptığınız uygulamalara ve
ateş düşürücüye rağmen ateşi 39,5°C’nin altına hiç
düşmediyse, 
Çocuğunuz ateşi düştükten sonra da ‘hasta ve bitkin’
görünüyorsa, 
Üç günden uzun süren ateş varsa, 
Ateş ile birlikte şiddetli boğaz ağrısı, şiddetli kulak
ağrısı, tekrarlayan ishal-kusma, idrar yaparken
yanma gibi bir şikâyet varsa doktora gitmeniz
önerilir. 

Ek olarak afet durumlarında salgın hastalık riski arttığı için yakınlarınızda
çocuğunuzdakine benzer hastalık tablosu olan başka çocuklar veya erişkinler
de olduğunu fark etmeniz durumunda hızla yetkililere haber vermeniz ve
bulaşıcı hastalıklar açısından değerlendirme yapılması uygun olacaktır. 
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