SJUKDOMSPOLICY




Blakullas sjukdomspolicy utgar fran vardguiden
och rad fran Socialstyrelsen

Att barn pa forskola oftare blir sjuka dn de som endast vistas i hemmiljon ar inte konstigt. Dels
traffar de barn som bar pa olika smittor, dels dr de mer mottagliga eftersom immunférsvaret
annu inte byggts upp. Det finns studier som visat att forskolebarn drabbas i snitt av 6-12
virusinfektioner per ar. Dar varje infektion ldker ut pa ungefar en vecka. Infektionerna ar
viktiga och bygger upp barnens immunférsvar.

Téink pa att:

Sjuka barn (och personal) ska vara hemma tills det blivit tillrdckligt aterstallda sa att de orkar
delta i forskoleverksamheten pa Blakulla som bedrivs mestadels utomhus. Med ett gott
allméntillstand menas att barnet ar piggt, feberfritt (utan febernedsattande lakemedel), och har
aterfatt aptit. | de flesta fall racker det med vardnadshavarnas bedémning av barnen. Ibland kan
dock barnen behova vara hemma for att inte smitta, dven om vardnadshavarna bedémer dem
som friska. Barnets behandlande ldkare kan vid svarbedémda fall be smittskyddsldkaren om rad. |
enstaka fall- och da framst av smittskyddsskal- kan det bli aktuellt med en bedémning av
barngruppens halsa.

Det ar sallan som barnens eller personalens infektioner faller under smittskyddslagens regler om
allméanfarliga sjukdomar. Vid misstanke eller diagnos ska rektor kontaktas omgaende. Hepatit B,
hepatit C, hiv och tbc klassas enligt smittskyddslagen som allmanfarliga sjukdomar. Var observant
pa att Blakulla har, likt alla férskolor en specifik Coronapolicy.

Var inte fér snabb med att lata barnen komma tillbaka till férskolan efter sjukdom. Aven om
barnen verkar pigga hemma kan det bli trottare fortare pa forskolan dar tempot ar ett annat.

Vardnadshavare ansvarar sjalva for medicinering av sina barn.

Ha som vana att alltid meddela personalen varfor barnen &r franvarande pa férskolan. Vid
utbrott meddelas samtliga vardnadshavare utan att uppge varifran smittan kommer.




Smittor som &r vanliga pa forskola:

Férkylning

Forkylning ar den vanligaste infektionen hos barn. Den ar godartad men smittsam och laker
vanligen ut med hjalp av kroppens eget infektionsforsvar pa 1-2 veckor. Snuva, nastéappa och
nysningar ar de vanligaste symtomen. Nastdppa och snuva vid forkylning ar som mest besvarliga
nagra dagar efter det att man har blivit sjuk. Andra symtom i luftvagarna ar ont i halsen, hosta
och heshet, men ocksa allmanna symtom som huvudvark, feber och sjukdomskansla. Férkylning
smittar vid direktkontakt och genom luften.

Ska den som dr sjuk eller smittad stanna hemma?

Allmantillstandet hos barnet far avgéra om barnet ska vara hemma eller inte. For att aterga till
barngruppen ska barnet ha varit feberfritt i minst 24 timmar och orka med verksamheten under
dagen, som ocksa innebar utevistelse under manga timmar.

Feber

Barns normala temperatur varierar framfor allt beroende pa hur aktivt barnet ar. Om
temperaturen dr mer dn 37,5°C pa morgonen och 38,0°C pa kvéllen anses det vara en férhojd
temperatur. Barn far feber av de flesta vanliga infektioner nagon eller nagra dagar. Det ar ett
uttryck for barnets aktiva infektionsforsvar.

Ska den som dr sjuk eller smittad stanna hemma?

Ja. Barnet ska ha en feberfri dag (utan febernedsattande medicin i kroppen) innan det atergar till
forskolan. Det ar dock lika viktigt att bedoma allmantillstandet som febern, speciellt om
temperaturen endast 6verskrider 37,5°C med nagon tiondel pa morgonen. Man bor da stalla sig
fragan ”Orkar barnet delta i forskolans aktiviteter som ocksa innebar utevistelse?”.

Diarré och kréikningar

Magsjuka med krakningar, 16s avforing och sjukdomskansla ar vanligt hos barn i forskolealdrar.
Virus, bakterier, bakteriegifter och parasiter kan ge upphov till sddana symptom. Virusorsakade
infektioner dominerar i Sverige och ar mycket smittsamma. Maginfluensa smittar genom
utandningsluften, kontakt med andra och via mat.

Vardnadshavare ska beratta for personalen pa férskolan om barnet ar hemma fran forskolan
med symtom som tyder pa magsjuka. Ibland kan man behdva vidta speciella atgarder i samband
med ett utbrott i forskolan.




Ska den som dr sjuk eller smittad stanna hemma?

Ja! Smittade och sjuka barn och vuxna ska inte delta i forskoleverksamheten nar de har akuta
mag-tarmsymtom i form av krdakningar och vattentunn diarré. Barnet kan aterga till férskolan nar
det atit normalt och inte krakts eller haft vattentunn diarré under tva dygn. Samrad boér ske med
forskolan.

Syskon till smittade barn ska alltid stanna hemma vid magsjukdom.

Om barnet har varit utomlands och fortfarande har 16s avféring nar det forvantas aterga till
forskolan, ska man forst kontakta sjukvarden for att utesluta allmanfarlig sjukdom (t.ex.
salmonella) som orsak till diarrén. Vid allmanfarlig sjukdom ansvarar behandlande ldkare och i
sista hand smittskyddslakare for nar barnet far aterga till forskolan. Samrad bor ske med rektor.

Héstbldsor

Virusinfektion som kan ge blasor i munnen och ibland dven pa hander och fotter. Epidemier
intraffar med nagra ars mellanrum och smittorisken ar da stor. Barnet kan fa svart att 4ta om det
har blasor i munnen. Det kan ma illa, fa feber och diarréer. Symtomen maérks forst en tid efter
att smittan spridits. Var noga med hygienen, tvatta handerna regelbundet och undvik i mojligaste
man nadrkontakt med den smittade. En del barn far inga symptom alls.

Ska den som dr sjuk eller smittad stanna hemma?

Barnets allmantillstand avgér om det ska vara hemma. Barnet ska alltid vara hemma fran
forskolan vid feber. Eftersom inte alla barn far symtom sprids smittan oftast i hela barngruppen.
Att lata barn med symtom vara hemma bryter alltsa inte smittvagarna. Det finns dven andra
orsaker till blasor i munnen.

Vattkoppor

Sma vatskefyllda blasor (koppor) som brer ut sig 6ver kroppen med borjan pa huvudet, sedan
balen och sist hander och fétter. Utslagen kan sitta i harbotten, i munhalans slemhinna och pa de
yttre kénsorganen. Olika utvecklingsstadier av blasorna kan finnas samtidigt, dvs. farska
vatskefyllda blasor kan finnas pa kroppen samtidigt som intorkade blasor. Hog feber ar vanligt.
Barn som river och kliar mycket pa utslagen, och framfor allt barn med eksem, kan fa
bakterieinfektion i bldsorna. Smittsamheten ar mycket stor. Vattkoppor smittar fran 1-2 dagar
fore till en vecka efter det att utslagen forst syns pa huden. Vattkoppor sprids framst genom
luftburen droppsmitta.




Ska den som dr sjuk eller smittad stanna hemma?
Ja. Barnet ar smittfritt forst nar krustorna torkat in. Allmantillstdndet avgor nar barnet kan aterga
till barnomsorgen. Informera personalen om barnet ar smittat.

Springmask

Sma runda maskar som ger klada i andtarmen och ibland ocksa i snippmynningen hos flickor,
framforallt nattetid. Ar inte farligt. Barnet smittas genom att svilja dgg vilka kan dverleva i damm
och textilier i ett par veckor. Det ar latt att barnet far infektionen pa nytt nar det kliar sig och
sedan stoppar fingrarna i munnen.

Ska den som dr sjuk eller smittad stanna hemma?
Det finns medicin att kopa receptfritt pa apoteket. Barnet ska ha fatt en forsta dos medicin innan
det gar till forskolan. Meddela personalen pa forskolan om barnet ar smittat.

Streptokocker (Halsfluss och Scharlakansfeber)

Streptokockinfektioner kan yttra sig pa flera olika satt. Feber, halsont och rodprickigt utslag ar
vanliga symtom. Sarskilt aldre forskolebarn och skolbarn insjuknar med halsont, s.k. halsfluss, i
samband med en streptokockinfektion. Forutom halsfluss (tonsillit) med feber och stora,
rodnade, dmma och vitprickiga (variga) halsmandlar kan streptokockinfektioner daven féra med
sig dmma lymfkortlar i kakvinklarna. Barn som har ont i halsen pga. en streptokockhalsfluss ar
sallan forkylda samtidigt, dvs. de har vanligen inte nagon klar rinnsnuva eller hosta. Barn som ar
yngre an tre ar har mer séllan typiska halsflussymtom utan brukar i stallet fa feber och tjock gul
snuva. Scharlakansfeber ar en streptokockinfektion dar barnet, forutom halsfluss, har en
smultronliknande tunga samt ett smaprickigt rott utslag pa armar, ben och bal. | slutet pa andra
sjukdomsveckan brukar barnen fjilla pa handflator och fotsulor. Hos sma barn kan streptokocker
orsaka infektion i nagelbanden eller finnas i impetigoutslag. Streptokockinfektioner kan i
sallsynta fall ge allvarliga komplikationer. Ho6g smittsamhet. Streptokocker sprids som
droppsmitta via t.ex. saliv, genom direktkontakt mellan manniskor eller genom kontakt med
foremal.

Ska den som dr sjuk eller smittad stanna hemma?

Ja. Ett barn som har haft en streptokockinfektion kan aterga till barnomsorgen tidigast efter tva
dygns antibiotikabehandling om barnets allmantillstand ar sadant att det orkar delta i
barngruppens vanliga aktiviteter, som dven innebar flera timmars utevistelse.

Svinkoppor (impetigo)
Gulaktiga sariga utslag som kan sitta runt nasa och mun samt pa fingrar, armar, bal och ben.
Utslagen kliar inte och gor heller inte ont. Utslagen breder gérna ut sig, blir fler och vill inte ldka
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ut. Barnen brukar séallan bli allmanpaverkade eller svart sjuka av infektionen. Ibland ser man
tecken pa gulaktig impetigo i brannsar eller sonderkliade bdjveckseksem. Sprids vid
direktkontakt, leksaker och handdukar. Det ar mycket viktigt med god handhygien. Barn som har
mycket streptokocker i halsen kan ocksa fa streptokocker i hudutslag. Barnet smittar tills saren ar
lakta.

Ska den som dr sjuk eller smittad stanna hemma?
Hudutslagen ska vara helt torra innan barnet gar till forskolan.

Huvudléss

Misstank huvudloss om det finns information om [6ss i omgivningen eller om barnet har
omotiverad stark klada i harbotten. Klada férekommer dock inte alltid. Svarta prickar eller pulver
pa huvudkudden kan vara tecken pa huvudl|oss.

Huvudldss smittar mest genom narkontakt huvud mot huvud under en minut eller ldngre. Aggen
ar svara att se. De behover ett par veckor for att klackas.

Ska den som dr sjuk eller smittad stanna hemma?

Den som ar smittad ska behandlas. Anvand lusmedel och luskam som finns att kbpa pa apotek.
Undersok 6vriga familjen om nagon fatt [6ss. Barnet kan ga tillbaka till forskolan néar det inte
hittas nagra agg eller |6ss efter behandlingen.

Ogoninfektion

Ogon kletiga av gult sekret och igenklibbade 6gonlock p& morgonen signalerar att barnet har en
ogoninfektion. Insidan av 6gonlocket kan dessutom vara kraftigt rodnat och 6gonlocket kan vara
svullet. Infektionen sitter oftast i 6gats bindehinna. Tarkanalen utgor en férbindelse mellan
slemhinnorna i luftvdgarna och 6gat. Darfor ar det vanligt att barn i forskoledldern far
infekterade 6gon i samband med forkylning. Orsaken kan vara bade bakterier och virus.

Ska den som dr sjuk eller smittad stanna hemma?
Ja, dven om allmantillstandet ar gott eftersom smittorisken ar stor.




