Generell info

Forkjølelsessymptomer som snue, hoste, halsonde og ørebetennelse er nesten dobbelt så vanlige hos yngre barnehagebarn sammenlignet med barn som ikke går i barnehage.

Mage-tarm infeksjoner er opptil tre ganger så vanlig hos barnehagebarn.

I tillegg forekommer det ofte mindre utbrudd i barnehager av bl.a hodelus, brennkopper og ulike utslettsykdommer.

Smittespredning i barnehager skjer hovedsakelig gjennom direkte eller indirekte kontaktsmitte og antagelig i mindre grad gjennom dråpesmitte.

Barn som går i barnehage er mer utsatt for infeksjoner enn andre barn. Det er spesielt de nye barna i barnehagen som blir syke.

Syke barn bør i mange tilfeller holdes hjemme en periode for å hindre smittespredning til andre. Barnets almenntilstand vil ofte tilsi når barnet bør være hjemme.

Som hovedregel bør barnet være friskt nok til å kunne delta i normale aktiviteter i barnehagen, og barnet bør være feberfri.

Feber

Symptomer: Temperatur mer enn 37,5 om morgenen og 38 på kvelden anses å være forhøyet temperatur.

Retningslinje ift barnehagen: Barn med feber holdes hjemme til de er feberfri.

Diare

Symptomer: akutte diaretilstander med eller uten brekninger.

Behandling: Væsketilførsel, unngå melk.

Retningslinje ift barnehagen: Barn med akutte diaretilstander kan vende tilbake til barnehagen 2 døgn etter at de har blitt symptomfrie. Dette gjelder også bleiebarn. Barnet skal greie å ta til seg og beholde vanlig mat. Ved diaretilstander hvor man mistenker næringsmiddeloverført mikrobe bør barnet undersøkes av lege og det bør sjekkes om andre barn i barnehagen har symptomer.

Øyekatarr:

Symptomer: kløe/irritasjon i øyne. Røde øyne.

Behandling: kan behandles med salve/øyedråper

Retningslinje ift barnehagen: Ved kraftig øyekatarr med rikelig pussdannelse bør barnet av smittevernhensyn holdes hjemme inntil pussdannelsen har avtatt. Ved kraftig øyekatarr vil det vanligvis være behov for legekontakt, og barnets allmenntilstand vil styre behovet for å være hjemme fra barnehagen.

Brennkopper

Symptomer: Rød flekk. Går over til blemme med materie og dekkes med tykk skorpe.

Behandling: Antibiotika lokalt.

Retningslinje ift barnehagen: kan vende tilbake til barnehagen når hudlesjonene er under kontroll, og det ikke lenger er fare for at smitteførende sekret kan påføres andre barn.

Kikhoste

Symptomer: Først feber, hoste og rennende nese en ukes tid. Deretter en flere uker lang sykdomsperiode der en har kraftig hoste.

Behandling: ved tidlig behandling er en smittefri etter 5 dager. Ved behandling senere i forløpet er smittefare mindre.

Retningslinje ift barnehagen: kan vende tilbake til barnehagen 5 dager etter igangsatt behandling tidlig i forløpet, dagen etter igangsatt behandling senere i forløpet.

Skabb

Symptomer: Uten tidligere hudplager oppstår raskt en plagsom kløe. De fleste utvikler kløende, røde prikker, av og til små blemmer - særlig på fingre og hender.

Behandling: Skabbsmitte behandles med permetrin krem.

Retningslinje ift barnehagen: Barnet kan vende tilbake til barnehagen dagen etter at behandling er igangsatt.

Streptokokker i halsen og skarlagensfeber

Symptomer: Betennelse i hals og svelg.

Behandling: penicilin

Retningslinje ift barnehagen: barnet kan vende tilbake til barnehagen når det har vært på full penicilindose i minst ett døgn, og ellers er i god almenntilstand.

Barnemark/spolorm

Symptomer: Kløe i endetarmen. Små hvite mark i avføring/endetarmsåpning.

Behandling: Mikstur eller tablett. Hele familien bør behandles.

Retningslinje ift barnehagen: Barnet kan vende tilbake til barnehagen etter igangsatt behandling. Obs god hygiene!!

Vannkopper

Symptomer: Lett feber og utslett, blemmer med kløe.

Behandling: Kløestillende medisin, hvitvask.

Retningslinje ift barnehagen: Barnet kan vende tilbake til barnehagen når utslettet har begynt å tørke inn. Obs personer med kreft og gravide.

Femte barnesykdom

Symptomer: fase 1; influensalignende symptomer, fase 2; symptomfrihet 7-10 dager, fase 3; utslett, rødlige hovne flekker, kan komme og gå.

Behandling: ingen

Retningslinje ift barnehagen: ikke lenger smitterisiko når utslettet starter.

Fjerde barnesykdom

Symptomer: feber i 3-7 dager, deretter feberfrihet og lett utslett

Behandling: ingen

Retningslinje ift barnehagen: kan gå i barnehagen ved god almenntilstand

Hånd-, fot- og munnsykdom

Symptomer: feber, små blemmer på hender føtter og i munnen.

Behandling: ingen, evt febernedsettende.

Retningslinje ift barnehagen: Kan gå i barnehagen ved god almenntilstand. Smitter ikke etter utbrudd.
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Revidert i tråd med faglige råd fra folkehelseinstituttet i samarbeid med smittevernlege februar 2012.

Retningslinjene er å betrakte som veiledende. Det er styrer i den enkelte barnehage som har myndighet til å avgjøre om et barn, på grunn av sykdom, midlertidig og inntil en uke, ikke kan være i barnehagen av hensyn til seg selv eller de andre barna og voksne.

Smittevernlege har en overordnet rolle som rådgiver for kommunens øvrige leger og for barnehager. Smittevernlegen bistår når det er behov for individuell vurdering og informasjon.
Øyvind Rømo
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barnehagekonsulent

Ingen restriksjoner forutsatt feberfrihet og god allmenntilstand:


herpes simplex infeksjon (munnsår)


mollusker


mononukleose (kyssesyke)


loppebitt


veggdyrbitt


vorter


Rs-virus


Barnehagene har egne forholdsregler ved hepatitt B, hepatitt C eller HIV.








