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ΦΥΣΙΟΛΟΓΙΑ 

ΘΕΡΜΟΚΡΑΣΙΑ ΣΩΜΑΤΟΣ 

 Η θερμοκρασία του σώματος ρυθμίζεται από 
το θερμορυθμιστικό κέντρο του υποθαλάμου. 
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Ανασταλτική δράση 

Bartfai et al The Scientific World Journal 2010 
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 Παρά τις περιβαλλοντικές μεταβολές, η θερμοκρασία του 

σώματος διατηρείται σταθερή 

ΦΥΣΙΟΛΟΓΙΑ 

ΘΕΡΜΟΚΡΑΣΙΑ ΣΩΜΑΤΟΣ 

ΠΑΡΑΓΩΓΗ ΘΕΡΜΟΤΗΤΑΣ ΑΠΩΛΕΙΑ ΘΕΡΜΟΤΗΤΑΣ 

 ΔΕΡΜΑ 

 ΠΝΕΥΜΟΝΕΣ 

 ΗΠΑΡ 

 ΜΥΣ 



 Η φυσιολογική μέση θερμοκρασία στόματος σε 

ενήλικες 18-40 ετών είναι 36,80C ± 0,40C.  

 Κιρκάδιος ρυθμός:  

  Η χαμηλότερη θερμοκρασία  6 π.μ.  

  Η υψηλότερη τιμή  4-6 μ.μ. 

 Θερμοκρασία ορθού= Θ. στόματος + 0,40C  

 Θερμοκρασία μασχάλης= 36-370C. 

ΦΥΣΙΟΛΟΓΙΑ 

ΘΕΡΜΟΚΡΑΣΙΑ ΣΩΜΑΤΟΣ 

 Η θερμοκρασία αυξάνει κατά 0,60C κατά την ωορρηξία και 

παραμένει αυξημένη μέχρι την εμμηνορρυσία. 

 Οι ηλικιωμένοι έχουν μειωμένη ικανότητα να αυξήσουν την 

θερμοκρασία, ακόμη και σε περιπτώσεις σοβαρών λοιμώξεων. 



ΠΥΡΕΤΟΣ 
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Bartfai et al The Scientific World Journal 2010 



 Πυρετός είναι η αύξηση της θερμοκρασίας του 

σώματος άνω των 37,50C σε συνδυασμό με 

μετάθεση του set point του υποθαλάμου σε 

υψηλότερο επίπεδο. 

ΠΑΘΟΦΥΣΙΟΛΟΓΙΑ 

ΠΥΡΕΤΟΣ 

περιφερική αγγειοσύσπαση  

αύξηση των μυικών συσπάσεων (φρίκια, ρίγος) 

αύξηση παραγωγής θερμότητας από το ήπαρ. 



ΠΑΘΟΦΥΣΙΟΛΟΓΙΑ 
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ΠΑΘΟΦΥΣΙΟΛΟΓΙΑ 
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THE FEBRILE RESPONSE 



ΠΥΡΕΤΟΣ: ΤΥΠΟΙ 

   ΣΥΝΕΧΗΣ ΠΥΡΕΤΟΣ 
 Πυρετός > 380C οι 

διακυμάνσεις του οποίου εντός 

του 24ώρου δεν υπερβαίνουν 

τον 10C 

 Τυφοειδής πυρετός, 

πνευμονία, μελιταίος πυρετός, 

εξανθηματικός τύφος 

   ΥΦΕΣΙΜΟΣ ΠΥΡΕΤΟΣ 
 Πυρετός > 380C οι 

διακυμάνσεις του οποίου εντός 

του 24ώρου υπερβαίνουν τον 

10C, χωρίς ποτέ η 

θερμοκρασία να κατέρχεται σε 

φυσιολογικά επίπεδα.  

 Η υψηλότερη θερμοκρασία 

εμφανίζεται συνήθως το 

απόγευμα. 

 Αν η υψηλότερη θερμοκρασία 

εμφανίζεται το πρωί, τότε 

ονομάζεται ανάστροφος 

 Φυματίωση, ιώσεις, 

βρογχοπνευμονία, διαπυήσεις. 



ΥΦΕΣΙΜΟΣ ΣΥΝΕΧΗΣ 

ΠΥΡΕΤΟΣ: ΤΥΠΟΙ 



ΔΙΑΛΕΙΠΩΝ  ΠΥΡΕΤΟΣ 

 Πυρετός με ταχεία άνοδο > 40-410C οι διακυμάνσεις του 
οποίου εντός του 24ώρου υπερβαίνουν τον 10C και 
κατέρχεται απότομα σε επίπεδα απυρεξίας ή και 
υποθερμίας. 

ΠΥΡΕΤΟΣ: ΤΥΠΟΙ 

-Διαλείπων αμφημερινός ή σηπτικός όταν η άνοδος και η πτώση 

εμφανίζεται το ίδιο 24ωρο – διπλός, τριπλός αμφημερινός 

(χολαγγειίτιδα, πυελονεφρίτιδα, σηψαιμία,  λεϊσμανίαση). 

 

-Διαλείπων τριταίος όταν οι παροξυσμοί εμφανίζονται κάθε 48 ώρες 

(καλοήθης ή κακοήθης τριταίος της ελονοσίας). 

 

-Διαλείπων τεταρταίος όταν οι πυρετικοί παροξυσμοί εμφανίζονται 

κάθε 72 ώρες (καλοήθης τεταρταίος της ελονοσίας). 

 



ΔΙΑΛΕΙΠΩΝ ΑΜΦΗΜΕΡΙΝΟΣ Ή ΣΗΠΤΙΚΟΣ ΠΥΡΕΤΟΣ 

ΠΥΡΕΤΟΣ: ΤΥΠΟΙ 



Plasmodium vivax 
Plasmodium ovale Plasmodium malariae Plasmodium falciparum 

ΠΥΡΕΤΟΣ ΣΕ ΧΡΟΝΙΑ ΕΛΟΝΟΣΙΑ 

καλοήθης 

τριταίος 

καλοήθης 

τεταρταίος 

κακοήθης 

τριταίος 

ΠΥΡΕΤΟΣ: ΤΥΠΟΙ 



ΠΥΡΕΤΟΣ: ΤΥΠΟΙ 

  ΚΥΜΑΤΟΕΙΔΗΣ ΠΥΡΕΤΟΣ 
Πυρετός  κατά τον οποίο 

πυρετικά κύματα διάρκειας 1-2 

εβδομάδων εναλλάσσονται 

βαθμιαία (όχι απότομα) με 

μεσοδιαστήματα πυρετίου ή 

πλήρους απυρεξίας  

Χρονία βρουκέλλωση, νόσος 

Hodgkin, σαρκώματα. 

  ΥΠΟΣΤΡΟΦΟΣ ΠΥΡΕΤΟΣ 
Πυρετός  κατά τον οποίο 

πυρετικά κύματα διάρκειας 

λίγων ημερών εναλλάσσονται  

απότομα με ολιγοήμερα 

μεσοδιαστήματα πλήρους 

απυρεξίας  

Borreliosis, βρογχεκτασίες, 

εμπύηματα. 



ΚΥΜΑΤΟΕΙΔΗΣ ΠΥΡΕΤΟΣ 

ΠΥΡΕΤΟΣ: ΤΥΠΟΙ 



ΥΠΟΣΤΡΟΦΟΣ ΠΥΡΕΤΟΣ 

Borreliosis 

ΠΥΡΕΤΟΣ: ΤΥΠΟΙ 



 Υπερπυρεξία: Πυρετός άνω των 40-410C 

 Υποθερμία: Πτώση της Θ. κάτω από 360C 

 Υπερθερμία: Υπέρμετρη αύξηση της Θ. του 

σώματος που υπερβαίνει την ικανότητα του 

οργανισμού να αποβάλει τη θερμότητα και να 

επαναφέρει τη θερμοκρασία σε φυσιολογικά 

επίπεδα σε συνδυασμό με αμετάβλητο set 

point του υποθαλάμου. Η αυξημένη θερμότητα 

μπορεί να είναι εξωγενής (θερμό περιβάλλον) ή 

ενδογενής 

ΠΥΡΕΤΟΣ ΚΑΙ ΥΠΕΡΘΕΡΜΙΑ 



ΠΥΡΕΤΟΣ ΚΑΙ ΥΠΕΡΘΕΡΜΙΑ 

Αίτια υπερθερμίας 

 Θερμοπληξία 

 Σωματική άσκηση σε θερμό και υγρό περιβάλλον 

 «Κλασική» θερμοπληξία (μη σχετιζόμενη με άσκηση), αντιχολινεργικά, 

αντιισταμινικά, αντιπαρκισονικά, διουρητικά. 

 Φαρμακευτική (αμφεταμίνες, κοκαίνη, «έκσταση», LSD, σαλικυλικά, 

λίθιο). 

 Κακόηθες νευροληπτικό σύνδρομο (φαινοθειαζίνες, 

βουτυροφαινόνες [αλλοπεριδόλη, βρωμοπεριδόλη], φλουοξετίνη, 

τρικυκλικές βενζοδιαζεπίνες, μετοκλοπραμίδη). 

 Σεροτονινικό σύνδρομο (SSRIs, MAOIs, τρικυκλικά αντικαταθλιπτικά). 

 Κακοήθης υπερθερμία (κληρονομική βλάβη στο σαρκοπλασματικό 

δίκτυο των σκελετικών μυών που οδηγεί σε αύξηση του Ca μετά από 

χορήγηση αλοθάνης ή σουκκινυλοχολίνης). 

 Θυρεοτοξίκωση, φαιοχρωμοκύττωμα. 

 Βλάβη του ΚΝΣ (αιμορραγία, status epilepticus, υποθαλαμική βλάβη). 



Η θερμοκρασία κυμαίνεται από 37,20C- 37,80C, συνοδεύεται από 

αίσθημα αδυναμίας και ήπιες εφιδρώσεις και εμφανίζεται κυρίως 

κατά τις απογευματινές ώρες. Μπορεί να οφείλεται σε κακή 

θερμομέτρηση. 

ΠΥΡΕΤΟΣ: πυρέτιο ή δεκατική 

πυρετική κίνηση  



ΠΥΡΕΤΟΣ  

ΑΔΙΕΥΚΡΙΝΙΣΤΗΣ ΑΙΤΙΟΛΟΓΙΑΣ 

(FUO) 



Κλασικός ορισμός Petersdorf and Beeson 1961 

 1. πυρετός > 38,30C κατ΄ εξακολούθηση 

 2. διάρκεια > 3 εβδομάδες 

 3. αδυναμία ανεύρεσης αιτίου παρά την διεξοδική 

διερεύνηση επί 1 εβδομάδα στο νοσοκομείο 

FUO: ΟΡΙΣΜΟΣ 

Σύγχρονος ορισμός – ταξινόμηση Durak and Street 

1991 
    1. ταξινόμηση σε 3 τύπους: Κλασικός FUO 

                    Νοσοκομειακός FUO 

                    Oυδετεροπενικός FUO 

                    Σχετιζόμενος με λοίμωξη από HIV 

    2. το χρονικό διάστημα διερεύνησης ώστε να θεωρηθεί ένας  

πυρετός ως FUO έγινε 3 ημέρες παραμονή στο νοσοκομείο ή 

3 επισκέψεις στο εξωτερικό ιατρείο 





ΑΙΤΙΑ ΠΥΡΕΤΟΥ ΑΔΙΕΥΚΡΙΝΙΣΤΗΣ ΑΙΤΙΟΛΟΓΙΑΣ 



ΑΙΤΙΑ ΠΥΡΕΤΟΥ ΑΔΙΕΥΚΡΙΝΙΣΤΗΣ ΑΙΤΙΟΛΟΓΙΑΣ 

Gaeta et al Nucl Med Communications 2006 



ΑΙΤΙΑ ΠΥΡΕΤΟΥ ΑΔΙΕΥΚΡΙΝΙΣΤΗΣ ΑΙΤΙΟΛΟΓΙΑΣ 



ΑΙΤΙΑ ΠΥΡΕΤΟΥ ΑΔΙΕΥΚΡΙΝΙΣΤΗΣ ΑΙΤΙΟΛΟΓΙΑΣ 













 50.000.000 και πλέον ταξιδεύουν από τις αναπτυγμένες 
προς τις αναπτυσσόμενες χώρες / έτος. 

 Ο πυρετός αποτελεί συχνό σύμπτωμα μετά από ταξίδι 
σε αναπτυσσόμενες χώρες (10-40%). 

 Ο πυρετός ήταν το κύριο σύμπτωμα σε 28% από τους 
24.920 ταξιδιώτες, σε 30 κέντρα αναφοράς την περίοδο 
1997-2006. 

 26% εξ αυτών χρειάστηκαν νοσηλεία, έναντι μόνον 
3% αυτών χωρίς εμπύρετο. 

 35% είχαν συστηματική εμπύρετο νόσο. 

 15% είχαν εμπύρετο διαρροϊκό σύνδρομο. 

 14% είχαν λοίμωξη αναπνευστικού. 

ΠΥΡΕΤΟΣ ΜΕΤΑ ΑΠΟ ΤΑΞΙΔΙ 

Wilson M et al. Clin Infect Dis, 2007  
Freedman D et al. N Engl J Med, Jan 2006 

Ryan E et al. N Engl J Med, Aug 2002 



Δάγγειος: 8% 

Ελονοσία: 4% 

Ελονοσία: 35% 

Ρικετσιώσεις: 4% 

Δάγγειος: 12% 

Ελονοσία: 9% 

Etiology and Outcome of Fever After a Stay in the Tropics. E. Bottieau, et al.  

Arch Intern Med. 2006;166:1642-1648.  

N=1743 

ΠΥΡΕΤΟΣ ΚΑΙ ΓΕΩΓΡΑΦΙΚΟΣ ΠΡΟΟΡΙΣΜΟΣ 



Gaeta et al Nucl Med 

Communications 2006 

ALGORYTHM FOR FUO 


