


Det syge barn 0-3 ar

Tegn pa sygdom

Alle bern bliver syge af og til. Nir barnet er sygt, ma
det ikke komme i institution eller dagpleje.

Et sygt barn stiller specielle krav til pasning og ob-
servation. Det er derfor vigtigt, at en voksen passer
barnet, og helst en voksen der kender barnet godt, og
som barnet foler sig tryg ved.

De fleste af barnets sygdomme kan behandles
hjemme hos forzldrene. Nogle sygdomme kraever te-
lefonkontakt med eller konsultation hos legen, og fa
sygdomme behover sygebesag.

Et barn med feber kan nasten altid uden fare

transporteres til leegen i bil.

Feber
Feber er et tegn pé& sygdom, men det siger ikke noget
om, hvor alvorlig sygdommen er.

Et barn, som leger, ser tv eller kan afledes ved, at
man laser hojt for det, er sjzldent alvorligt sygt. Om-
vendt kan et barn vare alvorligt sygt, hvis det ikke
vil lege, ikke vil drikke eller ikke kan afledes, selvom
temperaturen kun er lidt forhgjet.

Den normale legemstemperatur malt i endetarmen
er 36-37,5° C. Miles den i eret, er den 0,5° C lavere.

Temperaturen ber males, ndr barnet har hvilet i
ca. 30 minutter i et ikke for varmt rum. Under almin-
delig leg kan temperaturen stige til 38,0° C, uden at
barnet fejler noget.

Feber skyldes oftest, at barnet har en virusinfek-
tion fx forkelelse eller influenza, og det er ikke ual-
mindeligt med en temperatur pa 39-40° C.

Almen utilpashed

Specielt spedbarnet reagerer ofte ukarakteristisk pé
sygdom. Feber er som nzvnt altid tegn pa sygdom,
men spedbarnet kan godt vere utilpas og slej uden
at have feber. Uro eller slaphed, uforklarlig grad,
bleghed eller @ndret adferd kan ogsd vare tegn pd
sygdom, som I ber vere opmarksomme pa. Det syge
barn kan endvidere vare pylret, uroligt eller pifal-
dende stille.

Det er lettere at vurdere, hvor sygt det lidt ldre
barn er, da barnet bedre kan forklare sig. I skal dog
vere opmarksomme pd, at ndr barnet kan sige, hvor
det gor ondg, vil det ofte sige maven, selvom sygdom-
men sidder et helt andet sted fx i orerne.

Forkolelse
Se under sygdomme side 117.
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Her er det skoldkopper, men udslaet kan skyldes mange

forskellige virus. Sperg laegen.

Hoste og vejrtreekningsbesvaer

Det raske barn trekker vejret lydlost og roligt. Ved
feber bliver vejrtrekningen noget hurtigere. Ved syg-
domme i luftvejene bliver vejrtreekningen bade hurti-

gere og besvaret - ofte pibende eller hvesende fordi
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det lille barns luftveje er snavre. Ved astma og lunge-
betendelse kan man ofte se indtrekninger af huden
nedadtil pd halsen og under ribbenene, nir barnet
treekker vejret ind.

Hoste opstir, nir luftvejene irriteres ved en infek-
tion. Det kan vere forkelelse, influenza, bronkitis el-
ler lungebetaendelse. Hosten kan vere tor og goende
eller los med ophostning/opkastning af slim.

Hoste er en beskyttelse af luftvejene. Nar barnet
hoster, kommer der slim op fra lungerne, som derved
renses. Hosten ber derfor normalt ikke hindres med

hostestillende medicin.

Opkastning og diarré
Se under sygdomme side 120 og 116.

Udslet

Mange infektioner viser sig ved udslet og feber. Det
kan vere velkendte sygdomme som skoldkopper,
skarlagensfeber og tre-dages-feber, men ogsé mange
andre virusinfektioner kan vare ledsaget af udslet.

Maslinger, firesyge og rede hunde ses heldigvis
sjeldent nu, da nesten alle bern vaccineres for disse
sygdomme.

Et serligt udslet kan ses ved meningitis. Det be-
stdr af smd rede prikker, som ikke forsvinder, ndr man
trykker pd huden med en finger. De vigtigste andre
symptomer ved meningitis er, at barnet er alvorligt
sygt med pavirket almentilstand, hgj feber, hoved-
pine, og evt. opkastninger samt stivhed i nakke eller
ryg. Sméd bern kan imidlertid godt have meningitis
uden nakkestivhed.



Mal temperaturen

Nar barnet er under 13r, males temperaturen bedst med
et elektronisk termometer i endetarmen. Enden af termo-
metret smgres ind i vaseline og feres ind i endetarmen, til
den er skjult. Hold hele tiden fast i termometret. Tempera-

turen aflaeses, nar termometret bipper. Barnet kan ligge pa

siden eller ryggen med bgjede ben, mens du stotter eller

Pasning af det syge barn

Sengeleje
Har barnet hgj feber og sover meget, skal det kledes
let p&, s& det kan komme af med varmen. Nér barnet
er vigent, kan det vaere tilstrekkeligt med en ble, evt.
en bodystocking.

Lad det evt. sove med et lagen i stedet for dyne,
og hold gje med temperaturen ind imellem, da den
nemt kan svinge under sgvnen. Dyne og nattgj kan

vere for varmt.

holder dem med den anden hand. Nar barnet er over 1ar,
kan man anvende elektronisk gretermometer til at male
barnets temperatur med. Den malte temperatur er da
0,5° C lavere end i endetarmen.

Hvis barnet har vaeret meget uroligt og greedende, kan

det pavirke temperaturen, og det tilrades derfor at gentage

malingen ca. V2 time efter, at barnet er faldet til ro.

Barnet skal have lov til at vare oppe, hvis det be-
finder sig bedst ved det. Hold gje med barnets tem-
peratur, og kled det af og pa efter dets temperatur.
Pas pd med kolde fodder og trek ved gulvet og fra

vinduer.

Leg og samvaer

Det syge barn treenger ogsa til beskaftigelse alt efter
sygdommens karakter. Giv jer tid til at hygge, lese el-
ler holde i hind, nir barnet er vigent. Barnet har brug

for ekstra omsorg og opmarksomhed under sygdom.
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Mad og drikke

Appetitten er ofte nedsat, men det har ikke sé stor be-
tydning, at barnet ikke spiser s& meget, hvis det kun
drejer sig om et par dage. Derimod er det meget vig-
tigt, at barnet drikker rigeligt. Husk at opmuntre til
at drikke og tilbyd noget, barnet godt kan lide. Hold
oje med, hvor meget barnet drikker, og om barnet tis-
ser og har vide bleer. Iser sygdomme med feber, op-
kastning og diarré kraver, at barnet drikker meget for
at opveje vasketabet. Iser sma born er meget sirbare

over for vasketab.

Antibiotika
Det er ikke alle infektioner, der kan behandles med
penicillin eller andet antibiotikum. Det er kun, hvis
sygdommen skyldes bakterier, at denne behandling
virker.

Langt de fleste infektioner skyldes virus, som ikke
kan behandles med penicillin. Penicillin virker ikke
febernedsattende. Laegen afgor, om der skal gives me-

dicin.

Medicingivning
Giv ikke barnet medicin uden lzgeordination. Smer-
testillende medicin senker temperaturen kunstigt og
kan veare farlig for barnet, da medicinen kan slore
barnets symptomer.

Hvis lzegen anbefaler behandling med medicin, s&

bed om at fi medicinen i den form, der er nemmest
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Smerte- og febernedsattende medicin ma
ikke gives til born under 2 ar uden laegens
anvisning.

for barnet at tage. Det kan fx vere som mikstur, som
stikpiller til endetarmen. Smertestillende medicin ber
ikke gives uden leegens medvirken, selvom det kan ko-
bes i hindkeb.

Det frarddes at give tabletter til bern under 1%% ar.
Helt op til barnets 3-ars-alder ber man vere yderst
forsigtig med tabletter, da barnet kan fejlsynke. Skal
medicinen spises, sd giv den pa en ske, og hold noget
velsmagende parat til at ‘skylle efter med’. Bland ikke
medicinen op med mad eller anden vaske. I kan risi-
kere, at barnet ikke spiser op og derfor kun far en del
af medicinen. Tving ikke tabletter eller knuste tablet-
ter i barnet, da der er risiko for fejlsynkning,.

Det er vigtigt at overholde lzegens anvisning af do-
sis og hyppighed. Fortszt med medicinen i den an-

givne periode, ogsa selv om barnet synes at vare blevet

helt raskt.

Hvornar er barnet rask?

Som hovedregel ma barnet ikke mede i daginstitu-
tion, sd lenge det smitter. Barnet skal vere s raske,
at det kan deltage i almindelig leg og fx vere med pé
legepladsen.



Laege til det syge barn
Kontakt hellere laegen en gang for meget end en gang for
lidt.

Barnet mellem 0 og 1 ar

Spaedbarnet er vanskeligt at vurdere. Det regulerer tempe-

raturen darligt, far let hgj feber, men afkgles ogsa hurtigt,

ligesom det er meget folsomt for vaesketab. Vurder barnet,

og kontakt leegen med det samme, hvis der er fglgende

symptomer:

= Pavirket almentilstand - hvis barnet fx er slgvt, slapt
eller klynkende (stol pa jeres egen vurdering)

= Pavirket hudfarve, bleg eller blalig

" Udsleet eller hudblgdning. Hudbladning ses som sma
rede pletter i huden, som ikke forsvinder ved tryk og
er et alvorligt symptom

®  |kke vil drikke

®  |ngen eller fa vade bleer. Barnet tisser ikke normalt, har
meget koncentreret og markegul urin eller ter ble ved
skiftningerne

®  Hurtig vejrtraekning med indtraekninger i huden

®  Diarré, hyppig vandtynd affering som evt. lugter

= Opkastning

®  Feber — ved temperatur over 38° C efter vaccination,
ma det overvejes, om feberen har en anden arsag

" Kramper — fx feberkramper.

Barnet mellem 10g 3 ar
Et barn mellem 1 og 3 ar har ofte ukarakteristiske klager, nar
det er sygt. Det er ngdvendigt at kontakte laegen med det

samme, hvis barnet har et af felgende symptomer:

" Hgj feber > 39 grader

" Nakkestivhed — barnet kan ikke bgje hagen ned til
brystet

" Bevidsthedstilstanden er pavirket - barnet er slovt,
svaert at vaekke eller uklart

" Udsleet eller hudblgdning - hudbladning ses som sma
rede pletter i huden, som ikke forsvinder ved tryk og
er et alvorligt symptom

®  Barnet tisser ikke eller har meget koncentreret, sparsom
og merkegul urin

" Mavesmerter, voldsomme turvise smerter, evt. blodigt
slim fra endetarmen

" Kramper, fx feberkramper for ferste gang

" Vejrtraekningsbesvaer

®  Opkastninger, som helt — eller naesten helt — forhindrer

vaeskeindtagelse.

Efter et par dages sygdom

Hvis barnet har vaeret smasygt et par dage, ber legen tilse

barnet ved felgende symptomer:

" Feber mere end 3 dage

®  Hududslet, med henblik pa at afklare om det en
barnesygdom

= Appetitlashed i l&engere tid med vaegttab

= Diarré og opkast, der varer mere end 3 dage

= Smerter i gret, hovedet eller andre steder

= Barnet tisser sparsomt

®  Hvis barnet har hoste, efter at en forkglelse er
overstaet

" Hyis barnet far uforklarlige bla maerker.
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Sociale tilbud ved syge born

Barns forste sygedag

Ved akut opstaet sygdom hos barnet - eller pludselig skade
- har den ene foraelder ret til at tage fri pa barnets forste
sygedag. Om du ogsa har ret til lgn pa barnets farste syge-
dag fremgar af din ansattelseskontrakt eller overenskomst.
Nogle overenskomster giver endog ret til len ved fravaer i
flere dage pga. barns sygdom. Sperg din arbejdsgiver eller

fagforening.

Omsorgsdage

Omsorgsdage er dage, hvor du med fuld lan kan holde fri
sammen med barnet. Fx nar det skal til laege eller starte i
skole. Alle offentligt ansatte foraeldre har ret til omsorgs-
dage til og med det kalenderar, hvor barnet fylder 7 ar.
Privatansatte har kun ret til omsorgsdage, hvis det fremgar
af ansaettelseskontrakten, overenskomsten eller af arbejds-

pladsens personalepolitik. Laes mere pa www.borger.dk

Merudgift pa grund af kronisk sygdom eller
handicap

Hvis jeres barn har en kronisk sydom eller et handicap,
har | mulighed for at fa deekket de ekstra udgifter, der
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kan vere i forbindelse med barnets tilstand. Det kan fx
veere merudgifter til kost, medicin, beklaedning og ekstra
vask.

Hvis du er forzelder til et barn med handicap, kan du fa
daekket tabt arbejdsfortjeneste, hvis du selv passer barnet.
Du skal opfylde en raekke betingelser for at fa bevilget
tabt arbejdsfortjeneste, og det er din kommune, som skal

udbetale ydelsen.

Alvorligt syge born

| visse tilfaelde har | ret til dagpenge, hvis jeres barn er
alvorligt sygt, og den ene af jer af den grund ma opgive

at passe sit arbejde eller selvstaendige virksomhed. Dette
geelder, hvis barnet er under 18 ar, og barnets sygdom er sa
alvorlig, at den skennes at medfere hospitalsindlaeggelse
eller lignende i 12 dage eller mere.

Behandling eller pleje i hjemmet kan ogsa give ret til
dagpenge til den foraelder, der gar hjemme for at pleje
barnet.

Hvis du bor alene med barnet, er du fritaget fra kravet
om, at barnets alvorlige, plejekraevende sygdom skal vare
mindst 12 dage.

Du kan henvende dig til kommunen, hvis du gnsker at

soge dagpenge pga. pleje af et alvorligt sygt barn.



Sygdomme og symptomer

De almindeligste sygdomme og symptomer er nzvnt
i alfabetisk orden.

Allergiske sygdomme

Allergiske sygdomme (astma, hofeber, fodevareallergi,
bernecksem) optreder hyppigere hos bern, hvis for-
xldre eller soskende har eller har haft en behandlings-
krevende allergisk sygdom. Disse born kaldes arveligt
disponerede bearn, se side 39. Men ogsa bern, som ikke
er arveligt disponerede, kan udvikle allergi. Allergi
udlgses i et samspil mellem arv og milje. Mange un-
dersogelser tyder pa, at @ndringer i vores indemiljo og
livsstil spiller en vigtig rolle for den stigning i hyppig-
heden af allergiske sygdomme hos bern og unge, som
har fundet sted de sidste 30-40 ar. Man udvikler nem-
lig ikke allergi, medmindre man har varet i kontakt
med allergifremkaldende stoffer.

Dertil kommer mere uspecifikke stoffer, som fx
tobaksreg og luftforurening, der kan udlgse sympto-
mer og maske fremmer allergiudviklingen. Born, der
udsattes for passiv rygning, har en betydelig oget ri-
siko for at udvikle infektioner i luftvejene, astmatisk
bronkitis og astma. Astmatisk bronkitis bruges som
betegnelse for infektigst betinget bronkitis med ast-
matiske symptomer hos smi bern, selv om det ikke
behgver at have noget med astma at gore.

Ved allergi reagerer kroppen ved at danne aller-
gi-antistoffer (af typen IgE) mod ellers uskadelige
proteinstoffer i vore omgivelser. Det kan vare prote-
instoffer i fodevarer, dyrehdr/-skel/-ekskreter, hus-

stovmider, skimmelsvamp eller pollen fra planter og
treeer. IgE-antistofferne kan pavises ved hudpriktest
eller i en blodpreve. Har I mistanke om, at jeres barn
reagerer allergisk, er det vigtigt at fi barnet undersogt
af en lege.

Fadevareallergi

5-7 % af alle born har fedevareallergi. Komzlksallergi
er den hyppigste form og forekommer hos ca. 2-3 %.
9 ud af 10 bern er vokset fra deres komzlksallergi i
3-ars-alderen.

Symptomerne pd fodevareallergi varierer, og de
fleste born har mere end ét symptom samtidigt. Fo-
devareallergi kan vise sig ved nzldefeber, opkastning,
diarré, berneeksem, astma eller hofeber. Symptomer-
ne kan vise sig med det samme eller inden for timer
efter indtagelse af den fodevare, som barnet ikke kan
tile.

Der findes ingen medicinsk behandling af fode-
vareallergi. Den eneste behandling er at undga at give
barnet dét, som det ikke tiler. Har I mistanke om, at
barnet har fodevareallergi, skal I f& barnet undersegt
af en laege. I skal ikke selv begynde at eksperimentere

med diat.

Borneeksem

Borneeksem (atopisk eksem eller astmaeksem) ses hos
18-20 % af alle born inden 7-drs-alderen. Halvdelen af
tilfeldene begynder inden 1-drs-alderen, og omkring
90 % inden bernene begynder at g i skole. Borne-
eksem kan se meget forskelligt ud. Som regel begyn-
der symptomerne med rodt, tort og skellende eksem
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i ansigt eller pd halsen, og evt. er det bredt til resten
af kroppen. Senere optreder eksemet iser i bejefurer,
specielt albuebgjninger og knahaser. Barnet har klge
og kradser sig meget. I nogle tilfelde kan der komme
infektion i eksemet. Det er ikke allergi, der udleser
eksemet, men allergi kan forverre tilstanden.

Eksem kan behandles effektivt med creme og
salve. Behandlingen skal ske i samrdd med legen. Pa-
smeringen af creme eller salve vil foles rart for barnet.
Eksemet svinder oftest med alderen. Mange bern, der

har haft berneeksem, fir senere kontakteksem.

Astmatisk bronkitis og astma
Omkring 20 % af alle spedbern far et eller flere til-
feelde af sikaldt astmatisk bronkitis for 2-ars-alderen.
I de fleste tilfelde udloses symptomerne ikke af al-
lergi, men af en infektion, der fir barnets snevre luft-
veje til at heve og dermed besvearliggore luftpassagen.
Et barn med astmatisk bronkitis har altsd ikke
nedvendigvis astma. Hos bern under 2 ar er drsagen
til astmatisk bronkitis oftest virusinfektioner og/eller
folger af passiv rygning, mens der hos sterre bern med
tilbagevendende astmatiske symptomer, altsi egentlig
astma, ofte kan pévises allergi. I omkring halvdelen af
tilfeeldene er der tale om allergi over for husstevmider,
noget sjeldnere er det allergi over for pelsdyr.
Symptomerne pd astma hos bern kan vere pi-
bende, hvesende vejrtrekning og/eller indenpd. Ved-
varende hoste gennem leengere tid uden forkelelse og
iser om aftenen samt dérlig sevn kan ogsd vare tegn
pd astma. Hos nogle born kommer symptomerne kun

under fysisk aktivitet, sdkaldt anstrengelsesudlast ast-
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ma, men anstrengelsesudlest astma kan ogsd vere et
symptom pd, at barnet ikke far tilstreekkelig mangde
forebyggende astmamedicin. Ver derfor opmarksom
pa barnet i legesituationer. Astmasygdommen kan her
vise sig som besvaer med at vere lige sd aktiv i legen
som kammeraterne.

I dag er den forebyggende behandling af astma sa
effektiv, at de fleste bern kan blive symptomfri. Men
det er vigtigt at sikre, at barnet lobende fir den mest
optimale forebyggende behandling. De fleste bern
med astma kan have et helt normalt aktivitetsniveau,
nar blot de far den rigtige forebyggende behandling
med astmamedicin.

Hofeber og naldefeber kan optrade hos smabern,

men optrader som regel forst i lobet af skolealderen.

Arp

Er gragule skorpedannelser i hirbunden. De er gan-
ske harmlese og generer ikke barnet. Arp kan fore-
bygges, hvis I dagligt reder barnets har og hirbund
med en tet kam eller borste. Hvis der er udtalt arp,
kan hovedbunden smeres ind i babyolie, som gerne
m4d sidde natten over. Derefter kan I rede barnets hir
forsigtigt og trekke skorperne vak. Vask dernst med
en mild shampoo. Gentag behandlingen, hvis det er
npdvendigt.

Hvis barnet far rifter bag ererne, kan det athjal-
pes ved at smore med olie, sd torre skorper bledgeres.
Herefter bades barnet almindeligt og terres helt tort
med et hindklede.

Hoyvis rifterne bliver irriterede eller vasker, kan de

veare inficerede. Tal da med legen.



Bleudslaet
De fleste born fir ind i mellem red numse, fordi urin
og affering irriterer huden. Nogle bern er mere sarte
end andre.

Den bedste forebyggelse er at holde numsen ren og
tor. Det er ikke nedvendigt at anvende creme, pudder
eller salve, hvis bleen skiftes tit. Lad barnet ligge uden
ble, ndr det er muligt. Brug kun mild sebe, nir der
er affering, ellers er vand nok. Ter numsen grundigt
ogsé i folderne, gerne lufttorring fx med en lun fon-
torrer, men pas pd den ikke bliver for varm. Undlad
brug af vidservietter.

Hyvis huden er ved at blive irriteret, kan I anvende
en vandskyende zinksalve pd de angrebne omréder.
Fortset med hyppig skiftning og grundig terring.
Hvis udslattet er storre og veskende, og barnet vir-
ker generet af det, sé tal med sundhedsplejersken eller
lzzgen om det. Det kan vare en svampeinfektion, som
skal behandles med speciel creme. Brug aldrig zink-
salve, hvis numsen er hudles.

Undgd bleer, der er bleget med klor, og undgé de
meget tetsiddende stramme bleer, hvis barnet har til-

bagevendende bleudsleat.

Brok

Barnet er fodt med ‘svage” omrider i bugvaggen. Det

kan medfore, at tarmen presser sig frem under huden

og ses som en bule. Bern kan have flere slags brok:
Lyskebrok er brok i barnets lyske. Denne type vil

som regel ikke genere barnet, men kan tydeligt ses,

ndr barnet grader. Lyskebrok skal opereres, men man

foretager kun akut operation, hvis tarmen bliver inde-

klemt. I s& fald vil barnet fi smerter og skrige. Risi-
koen er lille, men sterst hos spedbern.

Navlebrok sidder som en bule i navlen. Det er
medfedt og forsvinder ofte, inden barnet er 1 ar. Ope-
ration er derfor sjeldent nodvendig.

Vandbrok er veskeansamling i pungen omkring
testiklerne. Det er almindeligt hos nyfedte drenge og
forsvinder ofte af sig selv i lobet af de forste maneder.

Operation er derfor sjeldent ngdvendig.

Barneorm
Er en ca. 1 cm lang, hvid sytridslignende orm, som
let kan ses pa afforingen. Den lever i barnets tarm
og giver klge ved endetarmen (og i skeden hos piger),
specielt ved sengetid nar barnet er lagt til at sove un-
der en varm dyne.

Lagen kan give recept pd medicin til behandling,
som bgr omfatte hele familien, da berneorm er uhyre

smitsom.

Bornesar

Bornesir er en bakterieinfektion i barnets hud, ofte
omkring munden og nasen eller i et sr eller en hud-
afskrabning fx pa knzet. Sygdommen er meget smit-
som. Den starter med en lille rod plet, der udvikler
sig til et veskende sér, evt. dekket med gule skorper.
Nar barnet piller i sdret, spredes smitten via haender
og negle. Serg for at vaske barnets hander hyppigt,
og hold neglene korte og rene. Legen kan ordinere
creme eller anden medicin pd recept til behandlingen.
Et barn med bernesér skal holdes hjemme fra insti-

tutionen, til sirene er torre, og skorperne er faldet af.
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Diarré

Diarré kan have forskellige arsager. Hvis diarré skyl-
des kronisk tarmlidelse eller overfolsomhed, smitter
afforingen ikke. Smitsom diarré skyldes oftest virus,
men kan ogsd vare fordrsaget af bakterier eller para-
sitter.

Nir der er diarré i familien, er det ekstra vigtigt
at huske grundig handvask efter hvert bleskift for at
afbryde smittevejene og undgd, at smitten breder sig
til andre familiemedlemmer.

Spadbern, som udelukkende ammes, kan have
hyppige afforinger, uden at det er diarré. Er afforin-
gen derimod vandtynd og lugter vemmeligt, drejer
det sig om diarré. Fortset med at amme. Hvis barnet
fair modermalkserstatning, s& giv lidt ekstra veske,
gerne kogt vand, eller folg legens anvisning. Spad-
bern kan hurtigt komme i vaskeunderskud, og et
spedbarn med diarré ber altid undersoges af legen.

Er barnet storre, kan I se tiden lidt an, hvis barnet
er updvirket. I kan pd apoteket kebe et pulver (Revo-
lyt) til oplesning i vand. Pulveret indeholder de salte
og den mengde sukker, som barnet har brug for, hvis
det er kommet i veskeunderskud.

Barnet ma gerne spise, hvad det har lyst til. Tilbyd
smd hyppige méltider. Juice og @blemost ber fortyn-
des med lige dele vand. I visse tilfzlde skyldes diarré
ikke sygdom, men et for stort indtag af saftevand eller
mange fibre, som barnet ikke kan fordeje. Anfald af
voldsomme smerter i maven, feber og evt. opkastnin-
ger kan vare tegn pé blindtarmsbetendelse. Kontakt
altid legen i folgende tilflde:
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" Det er et spedbarn.

®  Der er blodig affering.

®  Barnet er slovt og fraverende.

® Barnet har smerter i maven.

®  Barnet drikker og tisser ikke tilstrakkeligt.

" Barnet fér feber og opkastninger.

Falsk strubehoste

Falsk strubehoste er en infektion i struben, der giver
hevelse af slimhinden og derfor besvaret vejrtrak-
ning. Sygdommen, som iser rammer bern mellem %2
og 6 dr, kommer typisk efter et par dages forkelelse.
Vejrtrekningen bliver hivende og hvesende, og stem-
men bliver has og geende som en seloves. Sygdom-
men kan blive alvorlig og krave indleggelse, hvis bar-
net har vejrtrekningsbesver. Det afger legen, som
ber se barnet.

Det kan lette barnet at sidde op og indinde kelig
luft. Pak barnet ind i en dyne, s hovedet er frit. Abn
vinduet, og lad barnet indinde den kolde luft, hvis
det er muligt. Lad barnet sove i siddende stilling.

Feber
Se “Tegn pa sygdom’ pd side 107. Vedr. feberkramper,
se side 118.

Forbraending

Forbrendinger inddeles i:

1. grads forbrending: redme af huden

2. grads forbreending: bleeredannelse

3. grads forbrending: edeleggelse af dybere vav.



Et forbrendt sted skal straks afkeles med keligt
vand. Det lindrer smerten og formindsker skaden. En
vandtemperatur pa 15-20° C er passende - det er lidt
koldere end stuetemperatur. Alt efter hvor forbraen-
dingen sidder, eller hvad der er forbrendt, kan det for-
brendte sted afkeles i en skl med rent vand eller ved
at overskylle omréidet. Ved storre forbrendinger mé
man nejes med at overskylle, fordi et koldt bad kan
afkele barnet s3 meget, at legemstemperaturen falder,
hvilket kan vere farligt.

Er forbreendingen udbredt, eller er den i ansigtet,
pa hander, fodder eller i skridtet, samt hvis det er et
spzdbarn, skal barnet til lege eller skadestue. Fortsaet

skylningen under transporten.

Forkolelse

Almindelig forkelelse skyldes en virusinfektion, der
iser angriber slimhinderne i nesen, halsen og luft-
vejene. Nasen lober eller er tilstoppet. Hoste og ondt i
halsen er almindeligt. Sma bern kan f temperatur pd
39-40° C, mens storre born kun fér let feber eller slet
ingen feber. Forkolelse nedsatter barnets modstands-
kraft og kan derfor iszr hos spadbern give kompli-
kationer som lungebetendelse eller mellemgrebetan-
delse. Hvis barnet er meget slojt eller far folgesygdom-
me, skal legen kontaktes.

Nir et spedbarn bliver forkelet, kan det f& proble-
mer med at sutte, hvis nasen stoppes til. Lad barnet
sidde opret og spise, dryp evt. saltvandsdraber i na-
sen. Driberne kan kebes pa apoteket eller fremstilles
selv (se opskrift side 122). Har barnet brug for krafti-

gere nasedriber eller anden medicin, skal legen tilse
barnet. Et spedbarn med feber ber sedvanligvis tilses

af leegen.

Halsbetaendelse
Nir et barn har ondt i halsen, siger man tit, at det
har halsbetendelse, men oftest er smerterne led i en
forkelelse eller en anden virussygdom, som penicillin
ikke virker pd. Der er da ofte havede gmme kirtler
pa halsen.

Kun i enkelte tilfelde skyldes halsinfektionen en
bakterie, som skal behandles med penicillin. Laegen
afger behandlingen ved at kigge barnet i halsen og

evt. pode for bakterier med en vatpind.

Influenza

Influenza fremkaldes af influenzavirus og giver hoj
feber, muskelemhed, hovedpine og ofte tor hoste. I
modsztning til ved forkelelse er barnet sjzldent snot-
tet, men der er ofte mavepine og opkastning. Mange
virusinfektioner kaldes influenza, selv om de ikke er
fremkaldt af influenzavirus, da symptomerne ligner.
Der er ingen egentlig behandling ud over pleje og

omsorg.

Insektstik

Beskyt jeres spedbarn mod insektstik ved at bruge
myggenet over barnevognen, nér barnet sover ude. I
kan kebe klgestillende hindkebscreme, hvis insektbid
generer barnet. Fjern brodden fra bistik med en pin-

cet, og anvend evt. en giftsuger til at suge insektgiften

DET SYGE BARN 0-3 AR

n7



118

ud. Nogle bern kan f4 kraftig redme og hevelse efter
insektbid. Stik i svalget, munden eller halsen kraever

ojeblikkelig leegehjeelp.

Jernmangel

Alvorlig jernmangel er sjzlden hos bern. Den hyp-
pigste arsag er forkerte spisevaner, fx at barnet ikke far
kod eller fisk, eller at det drikker alt for meget malk.

Fra Ys-drs-alderen skal barnet have jerntilskud,
med mindre det fir mindst 400 ml modermalks-er-
statning eller velling (tilskudsblanding) dagligt.

Smi bern, der drikker mere end ¥5-3% liter sed-
mealk om dagen, kan risikere at f jernmangel, da de
drikker sig mette og derfor fir en ensidig jernfattig
mad.

I kan forebygge jernmangel ved at give barnet en
varieret mad, der er rig pd jern, fx ked og fisk, brod og
gryn og grenne grontsager, og ved ikke at give barnet
mere melk end det anbefalede.

Har barnet jernmangel, vil det have darlig appetit
og vere blegt, traet og uoplagt og mere udsat for in-
fektioner. Jeres lege kan tage en blodpreve, som kan
vise, om barnet har jernmangel. Behandlingen er som

regel 2ndrede spisevaner og jerndraber.

Kolik
Kolik er en betegnelse for gentagne skrigeture hos
spzdbarnet, ledsaget af bevaegelser, der tyder pi mave-
smerter.

Betegnelsen 3-méneders-kolik anvendes ofte, da
skrigeturene som regel opherer omkring 3-méneders-

alderen.
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Brug aldrig handkebsmedicin til jeres
spadbarn uden at have draftet det med
leegen forst.

Arsagen kendes ikke. Der er mange teorier om,
hvad drsagen kan vere, fx sult, overfodring, luft i tar-
mene, umodne tarme, overfolsomhed, fodselstraume
og meget meget mere. Hvad drsagen end matte vare,
er der det faellestrak, at skrigeturene er hyppigst om
aftenen, og at barnet er svart at troste. Lad legen un-
derspge barnet, sd I far sikkerhed for, at der ikke er
andet galt.

Det er en stor belastning at vere foreldre til et
kolikbarn, som ikke er til at trgste. Serg for at fi hjelp
og praktisk stette og trost dig med, at tilstanden ikke
er farlig for barnet og gér over omkring 3-maneders-
alderen. Tal med sundhedsplejersken eller legen om
barnets situation.

Les ogsd pjecen Hovorfor grader barnet? - Grid og

kolik hos spedborn.
Kan bestilles pA www.sundhedsoplysning.dk

Kramper

Krampe er anfald med bevidstleshed og rykninger i

arme og ben eller blot kortvarig slaphed. Den almin-

deligste drsag til krampe er feber i forbindelse med

infektion. Denne type hedder feberkramper. Men

kramper kan ogsé skyldes meningitis eller epilepsi.
Nér barnet har kramper, vil det stivne i nogle se-

kunder, derefter kommer der sedvanligvis rykvise



trekninger i arme og ben og andre dele af kroppen.
Nir anfaldet er overstdet, er barnet lidt forcumlet og
treet. Under anfaldet, hvor barnet typisk er bevidst-
lost, vil det ofte tisse eller have afforing, og leberne
kan blive blalige. Barnet marker ikke krampeanfal-
det, og det er ikke farligt.

Et krampeanfald ser voldsomt ud, og man kan
blive bange, nir man ser det forste gang. Det kan
vaere sd slemt, at I tror, barnet vil de. Hjelp bar-
net under anfaldet, sd det ikke slar sig eller ligger, s&
tungen falder tilbage i svalget. Leg barnet pa siden,
men stik ikke noget i munden pa det. G4 ikke fra
barnet under anfaldet. Er det forste gang, barnet har
krampeanfald, skal det indlegges til nermere un-
dersogelse. Feberkramper kan komme igen.

Tal med legen om det. Mange bern fir dog
kun et enkelt anfald. Feberkramper behandles med
krampestillende medicin, som indferes i endetar-
men med en sprojte. Legen afgor, om barnet skal i

forebyggende behandling.

Lungebetandelse

Lungebetendelse kan skyldes infektion med virus el-
ler bakterier. Sygdommen kan opstd som komplika-
tion til andre infektioner eller opstd af sig selv. Barnet
har stedende hurtig vejrtrekning og som regel feber.
Naseborene udspiles, og der er ofte tor hoste. Der er
indtreekninger mellem og under ribbenene. Tilkald
leegen, som afger, om barnet skal behandles med anti-
biotikum, og om det evt. skal indlegges til behand-
ling.

Mandler
Se under ‘Polypper og mandler’ pa side 120.

Mellemorebetandelse
Mellemgrebetendelse er en infektion i den del af oret,
der er lige bag trommehinden. Betendelsen spredes
fra svaelget og er ofte en folgesygdom til forkelelse.
Smi bern vil ofte vare urolige, have feber, grede og
tage sig til oret, iser ndr de ligger ned. Smerten i mel-
lemoret lettes, ndr barnet sidder op.

Legen eller orelegen afger, hvordan sygdom-
men behandles. Behandlingen kan vere nasedréber,
antibiotika, eredriber, smertestillende medicin eller

punktering af trommehinden.

Meningitis

Meningitis er betendelse i de hinder, der dakker
hjernen og rygmarven. Meningitis skyldes virus eller
bakterier. Den kan vare en folgesygdom til andre syg-
domme eller opsta pludseligt af sig selv.

Barnet kan have hgj feber, vare slovt og irritabelt
og evt. f4 kramper. Nakken kan vare stiv, si barnet
ikke kan f& hagen ned til brystet. I nogle tilfzlde er
der rodt udslet i form af smd hudbledninger, som
ikke forsvinder, nir man trykker pd huden med en
finger.

Sygdommen kan hos helt sma bern vare sver at
opdage, da de eneste symptomer kan vere bleghed,
slovhed og evt. let feber. Alle bern, hvor der er mis-
tanke om meningitis, skal tilses af en lege. Hvis le-
gen er enig i mistanken, vil barnet blive indlagt akut
til neermere undersogelse.
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Opkast

De fleste spedbern gylper mere eller mindre i forbin-
delse med maltider. Nar barnet er sygt, temmes mave-
szkken ikke s& hurtigt som normalt. Opkastning kan
vere tegn pi begyndende sygdom.

Huis jeres spedbarn kaster op, skal det undersages
af legen. Hvis barnet ammes, skal det forsztte med
det. Hvis barnet er upavirket af opkastningerne, eller
I kender &rsagen, kan I se tiden lidt an.

Ved opkastning mister barnet vaske. Det er derfor
vigtigt med meget at drikke. Giv hyppigt smé mang-
der vand eller saft at drikke hyppigt. Hvis et barn over
1 ar kaster op i mere end et dogn, skal det undersoges

af legen.

Polypper og mandler

Polypper og mandler er lymfevev, som sidder i svel-
get. Hvis de medferer hyppige alvorlige halsbeteendel-
ser eller grebetendelser, eller hvis de giver problemer
med spisning eller vejrtrekning pga. deres storrelse,

kan de fjernes ved en operation. Tal med orelegen.

Reflux
Reflux er tilbagelgb af surt maveindhold til spise-
roret. Det skyldes slap muskulatur mellem spiserer og
maveszk. Der er glidende overgange mellem almin-
delig gylpen til behandlingskravende tilstande, og
over halvdelen af bernene er vokset fra tilstanden,
ndr de er 6 maneder gamle.

Det er almindeligt, at spedbern smagylper efter
mailtiderne, men hos en lille gruppe er der desuden

smerter, grid, spisevagring og forstyrret sgvn. Til-
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standen er meget belastende for forzldrene og kan
minde om kolik.

Born med tegn pd syrebetingede smerter som folge
af tilbagelob skal lejres med let haevet hovedgarde for
at hindre tilbageleb, og barnet skal holdes i ro og forst
pusles et stykke tid efter et maltid.

Born, der ikke ammes, kan evt. f3 fortykket mo-
dermzlkserstatning, men man ber aldrig ophere med
amning pga. reflux. Tal altid med sundhedsplejersken
eller lzgen, om barnet har brug for denne srlige mo-
dermelkserstatning. I svere tilfzlde skal barnet un-
derspges nermere og evt. settes i medicinsk behand-

ling.

Skarlagensfeber
Skarlagensfeber er en af de smitsomme bernesygdom-
me. Sygdommen skyldes bakterier og starter ofte med
halsbetendelse, hoj feber og opkastninger. Ansigtet er
blussende og tungen meget rod. I lobet af et par dage
kommer der et smaprikket lidt ru og redt udslet iser
pa mave, numse og lar. Efter ca. en uge skaller huden
af pd hander og fodder. Kontakt lzegen ved mistanke
om sygdommen, da den ber behandles med penicillin.
Der gir almindeligvis 3-4 dage, fra barnet er smit-
tet, til sygdommen bryder ud. Barnet kan komme i

daginstitution eller dagpleje, nar det er raske.

Skoldkopper

Skoldkopper er en af de bernesygdomme, som nea-
sten alle fir. Barnet kan vere smittet op til 3 uger,
for sygdommen bryder ud. Sygdommen skyldes virus.
Skoldkopper kan begynde med let utilpashed og fe-



ber, men udslettet er ofte det forste tegn. Det starter
som smé rode pletter og bliver senere til smd vaske-
fyldte blerer. Der kan vere ganske fa skoldkopper, el-
ler barnet kan vare tet dekket. Skoldkopperne kan
ogsd sidde i munden og pa kensorganerne. Udslattet
kan sprede sig i lobet af 3-4 dage til hele kroppen.
Efterhdnden torrer bleererne ud og danner skorpe.
Barnet har kraftig klge. Hvis barnet bruger ble,
ber den skiftes hyppigt, og numsen helst luftes me-
get, s& blererne kan torre. P4 apoteket kan I kobe
klgelindrende og klgestillende midler, ligesom et bad
kan virke lindrende. Hold @je med, at der ikke kom-
mer betendelse i skoldkopperne. Sygdommen gér
over af sig selv. Barnet smitter ikke mere, nér der ikke
er tilkommet nye skoldkopper i 2 dage, og blererne
er torret ind. Barnet kan komme i daginstitution eller

dagpleje, nir det er rask og smittefri.

Solskoldning

Spadbarnets hud er sart og skal beskyttes helt imod
solen det forste halve &r. Herefter skal barnets hud
beskyttes med tgj og solhat eller solcreme med hgj
faktor.

Solskoldning i let grad giver redme af huden, men
der kan ogsd komme blerer som ved en 2. gradsfor-
brending.

Behandlingen er afkeling evt. med kolde omslag,
se ‘Forbrending’ side 116. Hvis barnet er slovt eller
har ondt, skal leegen kontaktes. Husk at give barnet
rigeligt at drikke. Gentagne solskoldninger i barne-
alderen oger risikoen for hudkreft i voksenalderen.

Spadbarnsbotulisme

Spzdbarnsbotulisme er en slags forgiftning. Den vi-
ser sig som forstoppelse, darlig suttekraft og eventuelt
vejrtreekningsbesveer.

Sygdommen skyldes bakteriesporer, der bl.a. kan
forekomme i honning. De kan udvikle sig og danne
gift (toxin) i det specielle miljo, der hersker i fordgjel-
seskanalen hos spedbern, der hovedsageligt ernzres
af melk. Risikoen fjernes ikke ved at koge honnin-
gen, da sporerne er modstandsdygtige over for kog-
ning i flere timer. Det frarides at give honning til

bern under 1 4r.

Tandfrembrud
Fra 5-6-mineders-alderen kan barnet fi hevelser pd
gummerne og oget savlen, nir tenderne er ved at bry-
de igennem. Enkelte born fir desuden nedsat mod-
standskraft i disse perioder. Det kan betyde, at barnet
ogsé far lidt feber og evt. rod numse i forbindelse med
tandfrembrud.

Barnet kan have glede af noget at bide i, fx legetoj
eller bidering. Bedovende salve eller lignende frarades,
da barnet vil synke medicinen med risiko for, at svl-

get bedoves. Kontakt evt. tandlaegen, hvis problemet
treekker ud.

Tandskader

Hvis barnet slar tender, gummer eller leber, ber
tandlegen, skadestuen eller leegen kontaktes. Hvis der
opstdr blodning eller havelse, kan behandling vare
ngdvendig. De blivende tender ligger oppe i gum-

DET SYGE BARN 0-3 AR

121



122

merne og kan blive skadet ved fald eller slag. De fleste
mundskader leges af sig selv.

Tredjedags-udslaet

Tredjedags-udslet er en virussygdom, der iser rammer

1-2-4rige. Inkubationstiden er 3-9 dage. Barnet far hoj

feber pa 39-40° C i 2-3 dage, uden man kan pavise

nogen arsag. Nar temperaturen falder, kommer der et

udslet af flade blegrade pletter - mest pa kroppen.
Udslettet forsvinder igen i lobet af et par dage.

Sygdommen kraver ingen behandling.

Troske
Troske er en svampeinfektion, der giver hvidlige be-
lzegninger i mundhulen. Det kan forveksles med
malkerester, men forsvinder ikke mellem méltiderne.
Treske kan fjernes med en engangsvaskeklud eller en
stofble med dansk vand pa. Tag vaskekluden om din
pegefinger og treek belegningerne af. Ver omhyggelig
med kindernes inderside og nede ved gummerne.
Kommer trgsken igen, eller kan den ikke behand-
les med dansk vand, skal du kontakte din leege. Hvis
du ammer, skal bide du og barnet i behandling. Dine
brystvorter kan vere smittet, selvom det ikke kan ses.
Barnet kan ogsd fa treske i numsen, som kan kre-
ve behandling med en sarlig creme, der kobes pa apo-
teket. Sporg legen eller sundhedsplejersken til rads,

hvis du er i tvivl, om barnet har svamp.
Urinvejsinfektion

Detlille barn kan godt i urinvejsinfektion eller blare-

betendelse. Symptomerne vil ofte vare darlig trivsel,
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opkastning eller ildelugtende urin, og nogle bern vil
grede samtidigt med, at de tisser. Infektionen skyldes
bakterier

Lzgen kan undersoge en urinpreve og derefter an-

befale behandling.

Ojenbetaendelse

Det spade barn har let ved at fi betzndelse i gjnene.
Ojnene holdes vide og rene af tdreveeske. Vasken le-
des vk fra gjet via tdrekanalen. Hos nogle nyfodte og
smd bern er disse kanaler, der sidder inde i gjenkro-
gen, snavre og tilstoppes let.

Nir tdrevasken stir i gjet, bliver gjet modtageligt
for infektion. Der samler sig pus, og ejnene kan klistre.
Skyl gjet flere gange dagligt med saltvand. Saltvands-
oplesning kan kebes ferdig pd apoteket.

Som udgangspunkt er det unedvendigt at be-
handle bern med pusklatter i gjnene, hvis gjnene
hverken er rade eller lysoverfolsomme. Hvis der kom-
mer rodme, hzvelse eller det hvide i gjet bliver rod-
sprengt, skal barnet tilses af en lzege med henblik pd
vurdering, om behandling med gjendriber eller salve
er npdvendig,.

Ojenbetendelse smitter, s ver omhyggelig med
hygiejnen, nir du renser gjnene. Brug kun en vattot
én gang, og rens indefra og ud. Vask hender for og
bagefter.

Barnet ma ikke komme i daginstitution, hvis der
er sterkt pusflid, hvis barnet er tydeligt lyssky, eller
hvis almentilstanden er pavirket, sd barnet ikke kan

folge med i institutionens almindelige program.



Bager og pjecer

Der udkommer hele tiden nye beger og pjecer, som
mere grundigt beskriver de emner, der er omtalt i
denne vejledning. Sundhedsplejersken, leegen og bib-
liotekaren kan anbefale supplerende litteratur. Nogle

pjecer er gratis, andre kan tilsendes mod betaling.

SBindhedsstyrelsen

-

S“H'ndhedsstyrelsen

—
-
MAD TIL SE’EDB(Z’RN &S

_ fra skemad til familiemac

MABZRN

OPDRAGELSE
MED HJERTET

Bomeridet og Komiteen for Sundhedsoplysning

@ omiteenfor Sundhedsoptysning

vis | vil vide mere ...

Pa nettet

I listen over web-adresser kan I se, hvor man kan be-
stille pjecer om bl.a. amning, ernzring, bolig, sik-
kerhed, miljg, allergi, udvikling, opdragelse, stimula-
tion og tvillinger. Her findes eksempler pa relevante

materialer.

Mad til spedbern & smabern

Om barnets og familiens mad.
Sundhedsstyrelsen og Fedevarestyrelsen, 2010.
Bestilles pa www.sundhedoplysning.dk

Sma borns sikkerhed

Forebyggelse af ulykker hos 0-3-arige barn.
Sundhedsstyrelsen, 2009.

Bestilles pa www.sundhedoplysning.dk

Opdragelse med hjertet

Om udvikling og konflikter med sma bern
Borneradet og Komiteen for Sundhedsoplysning,
2010.

Bestilles pa www.sundhedoplysning.dk

HVIS | VIL VIDE MERE ...



Kort og godt om amning

Om amningens start, ammeproblemer og opher med

amning.
Komiteen for Sundhedsoplysning, 2010.
Bestilles pa www.sundhedoplysning.dk

KORT OG GODT OM

Dvd: Amningens ABC

Sadan kommer ud i gang. Og sadan kan de almindeligste
ammeproblemer tackles.

Komiteen for Sundhedsoplysning, 2009.

Bestilles pa www.sundhedoplysning.dk

Hvorfor graeder barnet?

—om grad og kolik hos spaedbarn
Komiteen for Sundhedsoplysning, 2010.
Bestilles pa www.sundhedoplysning.dk

Tvillinger Giv dit barn lyst til at laere

Om at fa tvillinger. Fra graviditeten til barnenes opvaekst. Haefte om stimulation af barnets sansemotoriske udvikling.
Komiteen for Sundhedsoplysning, 2009. Komiteen for Sundhedsoplysning, 2009.

Bestilles pa www.sundhedoplysning.dk Bestilles pa www.sundhedoplysning.dk

Barnets sprog — giv det en hjzlpende hand Undga smitte

Bog om barnets sproglige udvikling, typiske sprog- Om hvordan man kan forebygge smitsomme sygdomme i
vanskeligheder, stimulation af sproget og tosprogethed. hjemmet.

Komiteen for Sundhedsoplysning, 2010. Komiteen for Sundhedsoplysning, 2009.

Bestilles pa www.sundhedoplysning.dk Bestilles pa www.sundhedoplysning.dk
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@vrige materialer

Mzlkeallergi, barn og mad
Pjece til foraeldre.
Fedevarestyrelsen, Sundhedsstyrelsen m fl., 2009.

Bestilles pa www.fvst.dk

Sadan forebygger du allergi hos dit barn
Pjece til foraeldre.
Sundhedsstyrelsen, 2000.

Bestilles pa www.sst.dk

Coliaki og mad uden gluten
Fedevarestyrelsen, Sundhedsstyrelsen m-fl., 2009.

Bestilles pa www.fvst.dk

Allergi over for malk, g, fisk og skaldyr
Fedevarestyrelsen, Sundhedsstyrelsen, mfl., 2003.

Bestilles pa www.fvst.dk

Allergi over for korn, jordnadder, nedder og soja
Fedevarestyrelsen, Sundhedsstyrelsen, mfl., 2003.

Bestilles pa www.sst.dk.

Web-adresser
www.sst.dk
Sundhedsstyrelsen

www.sundhedsoplysning.dk

Komiteen for Sundhedsoplysning

www.altomkost.dk
www.fvst.dk

Fedevarestyrelsen

www.forbrug.dk

Forbrugerstyrelsen

www.fogf.dk

Foraldre og Fadsel (fx ammeradgivere)

www.astma-allergi.dk

Astma-Allergi Danmark

www.sikkertrafik.dk
Radet for Sikker Trafik

www.moedrehjaelpen.dk
Megdrehjaelpen

HVIS | VIL VIDE MERE ...
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Anden information
www.praematur.dk

Dansk Preematur Forening

www.mst.dk

Miljstyrelsen

www.forbrugerkemi.dk

Om miljg, sundhed og forbrug

www.familiestyrelsen.dk

Familiestyrelsen, Justitsministeriet

www.denkommunaletandpleje.dk

Den Kommunale Tandpleje pa Internettet

www.mistetbarn.dk

Foraeldreforeningen Vi har mistet et barn

SUNDE B@RN



Register

Affering de forste dage « 32
Airbag » 90
Alkohol og amning e 31
Allergi « 113
Allergidisponeret o 39, 41
Ammeindlaeg « 34
Ammeradgiver ¢ 38
Ammestillinger » 32-33
Amning ¢ 29-39
Angst « 13
Antal ammemaltider ¢ 29-30
Antal maltider « 49
Antibiotika « 110
Antistoffer « 29, 38
Appetit « 36, 50

under sygdom « 110
Arp ¢ 114
Astma ¢ 114
Astmatisk bronkitis 114
Autostol « 90

Babyalarm « 89
Babymassage ¢ 19
Babystol « 90
Bad ¢ 19

Badekar ¢ 93

Barnevogn « 87
Barnevognssele ¢ 89
Barns forste sygedag « 112
Barselsorlov « 17
Bedsteforaeldre 15
Bekymringer « 13

Bide « 82

Bisphenol A « 44, 95
Bistik 117

Bleer « 85, 95

Bleskift « 19

Bleudsleet « 115
Blindtarmsbetaendelse « 116
Blodmangel « 118
Bluser « 85, 86
Botulisme « 121

Brok 115
Brystbetaendelse « 37
Brystspaending « 30
Brystvorter « 34
Braendeovn « 94
Baeresele « 92
Borneeksem « 113
Bornemad pa glas ¢ 50
Barneorm « 115

Barnesikring 96

REGISTER
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Barnesar ¢ 115
Barnevaccination e 101

Barste teender « 64

Creme « 69

Dagpleje 16,17
Dagtilbud « 17

Diarré « 116
Di-te-ki-pol ¢ 101, 103
Drikke af kop 45
Drikke sig maet « 56
Drikkevarer « 49, 53, 55, 57
Drukneulykker « 93
D-vitamin ¢ 40, 56
DVN-maerke o 85
Dyne « 88

Ekstra vaeske ¢ 43
Ernaering ¢ 29, 39, 41, 56
Emballage » 48

Enlige 1,12

Falsk strubehoste 116

Far ¢ 11-12, 38

Feber « 27,107
Feberkrampe « 118

Fedt i barnets mad « 48, 51
Fejlsynkning ¢ 46

Fladt baghoved « 22
Flaskegivning « 42-43

SUNDE B@RN

For lidt meelk « 35

For meget malk « 37
For tidligt fodt « 62
Forbraending « 116
Forkglelse « 117
Forventninger « 14
Foraeldremyndighed « 105
Forzeldreroller « 11-14
Frugtmos « 47
Fysioterapeut ¢ 104
Feerdigmad e 46, 50
Fodevareallergi « 113
Fodselsanmeldelse « 99

Faresyge « 102

Gedemalk « 41
Glas og gaffel-symbol « 47
Gluten « 46
Graviditet » 38
Graenser ¢ 75, 81
Grod « 46
Grontsager ¢ 47
Grad « 24,118
Gulsot « 20
Gylpe « 120
Gaselve72
Gastol » 93

Halsbetaendelse « 117
Havebassin « 93

Helbredsundersagelse « 100



Hepatitis ¢ B « 102

HIB « 101, » 103

Hjeelp 104
Hoppegynge « 93
Hoste ¢ 107
Hovedmaltid 54
Hovedpude « 88
HPV-vaccination ¢ 102-103
Hud mod hud « 29, « 34
Hgj stol « 91

Hgrelse « 67,103
Handvask e 81

Indeklima « 24, 94

Infektioner e 25, 37,107,108, 119
Influenza « 117

Insektstik « 117

Jalousi ¢ 15
Jern « 40, 56, 118

Kighoste ¢ 101

Klassisk ammestilling ¢ 33

Kolik « 118

Kommunen ¢ 104

Konflikt, med barnet « 82
foraeldres « 105

Kontakt « 12,19 63, 67,73,78

Kostfibre e 51

Kosttilskud til barnet « 40

Kramper ¢ 118

Kravle « 66, 72
Kravlegard « 90
Kropsvarme e 27
Krydsstilling 33
Kraesenhed e 48, 50, 52
Kulde 25

Lege
6-12 mdr. « 69,75
1-2 &r ¢ 72,74-75
2-33r e« 8l
under sygdom « 109
Legetgj 91, 94
Lift « 89
Ligge pa maven « 23
Liggende ammestilling 33
Lufte ud « 25
Lufttemperatur « 25
Lungebetaendelse « 119
Lys om natten o 21
Laege <100
til barnet ¢ 1M

Mad og amning 31
Madras « 88

Malke ud « 37

Mandler « 120
Mareridt « 80

Medicin og amning e 31
Medicingivning 110
Mellemmaltid ¢ 55

REGISTER
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Mellemgrebetaendelse « 119
Meningitis ¢ 101, 119
MFR-vaccination « 101, 103
Mikrobglgeovn « 38, 43, 44
Miljo « 94
Miljogifte i modermaelk o 31
Minipiller « 39
Modermaelk « 29-39
Modermelkserstatning « 39-44
tilberedning ¢ 42
Mor « 11
Morgenmad « 53
Mos e 45, 47-48
Motorisk udvikling
0-6 mdr. « 60
6-12 mdr. « 65-67
1-2are72
2-33re77
Myggestik « 117
Maelkeallergi 39,113
Maelkebehov « 49
Maelkeknuder « 37
Malkemaengde « 35-37
Maelkeproduktion e 29, 36
Maeslinger « 102

Narresut e 35
Natamning ¢ 38
Navle, pleje af « 20
Negle, pleje af « 20
Nyfodt « 9,19-44

SUNDE B@RN

Omsorg ¢ 9-11,19

Omsorgsdage « 112

Opbevaring af modermaelk « 37
Opdragelse « 80

Opkastning = 116, 120
Opvarmning af modermaelk « 38
Orlov « 17

Overgangsperiode « 44-50
Overophedning 23, 27

Overtgj ¢ 26

Parforhold e 13-14, 105
Pasning af barnet » 16
Passiv rygning ¢ 23
Pneumokokker « 101, 103
Polio ¢ 101

Polypper « 120

Potte « 83

P-piller « 38

Praevention og amning ¢ 38
Psykolog « 104
Pusleplads « 87
Padagog « 17

Raseri « 82

Rask « 110

Reflux « 120

Regnslag « 89

Regntgj ¢ 26

Renlighed « 83

Rensning af sutter og flasker ¢ 43



Revner pa brystvorter « 30
Risdrik e 41

Ritualer 20, 68, 75
Rosiner ¢ 52

Ruskeskader 25, 70
Rygning og amning e 31
Rad numse « 115

Rede hunde « 102

Salg af modermaelk « 37
Samspil ¢ 9
Samveer
0-6 mdr. « 63
6-12 mdr. « 67
1-2are73
2-33re78
Selvsteendighed » 52, 74
Seng 87
Sengeleje « 109
Sidde pa potte « 83
Sikkerhed ¢ 93, 96-97
Skarlagensfeber ¢ 120
Skemad « 44
Skilsmisse « 105
Sko « 26
Skoldkopper « 120
Skrastol « 90
Skaevt kranium e 23
Slik ¢ 57
Slynge « 92

Smerter i brystvorter ¢ 34

Sojameelk « 41
Solbeskyttelse « 27
Solskoldning « 121
Sove udenders e 25, 27
Sovestilling ¢ 22
Spisevaner ¢ 48, 50, 52, 53
Sprog

0-6 mdr. « 60

6-12 mdr. « 67

1-2are73

2-33re78
Spaedbarnsbotulisme 121
Starte forfra « 34
Stivkrampe « 101
Stress o 35, 55
Stremper o 26
Sundhedsplejerske « 99
Sut ¢ 35,95
Sutteflaske ¢ 95
Sutteteknik « 30
Svamp e 35,122
Syn ¢ 61, 67,103
Saebe ¢ 55
Saskende « 14, 80
Sevn ¢ 20-23, 70, 80
Sevnmangel e 14

Sar pa brystvorter ¢ 30
Tage temperatur « 109

Tale e sammen » 14

Talepadagog « 104
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Tandfrembrud « 121
Tandlaege « 104
Tandlaegebesag 71
Tandskader « 121

Tegn pa sygdom « 107
Termometer « 109
Tilskud « 17

ved sygt barn « 112

Trafik 97

Tredjedagsudsleet 122

Treethed « 14, 35
Traske « 35,122
Trost « 10
Tvillingestilling « 33
Tynd » mave « 116
Tender
0-6 mdr. 59, 121
6-12 mdr. « 64
1-2are70
2-3are77
Taj « 26, 85, 94

Udendears 27
Udluftning « 94
Udmalkning « 37
Udslaet « 108

Udstyr til barnet « 86
Undertgj » 26

SUNDE B@RN

Urinvejsinfektion e 122
Uro e 31, 55, 68, 80
Utilpashed ¢ 107

Vaccination ¢ 101
Valgmulighed « 54, 76
Vandseng « 88
Vaner ¢ 20, 68,73
Varme ¢ 25
Vask af barnet « 19
Vejrtraekningsproblemer « 108
Vitaminer ¢ 40, 41, 56
Vuggedad « 22-23
Vaekst

0-6 mdr. « 59

6-12 mdr. « 63

1-2 ar«70

2-3are77
Valge « 54, 75,76
Vaeskemangel « 32, 116
Vade bleer « 32
Vadservietter 86

Y-tallerkenen 53

@jenbetaendelse « 12

@mme brystvorter « 30
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Til forzeldre med barn i alderen 0-3 ar

Sunde bern er en vejledning fra Sundhedsstyrelsen om barnets
forste 3 ar. Bogen er en handbog, der giver oplysninger og

rad til foreeldre og samtidig kan bruges som bindeled mellem
foraeldrene, sundhedsplejersken og laegen, nar det gaelder
spergsmal om barnets sundhed og trivsel.

Bogen vil vaere nyttig for foraeldrene straks efter, de har faet
deres barn.

Bogen kan kgbes hos:

Komiteen for Sundhedsoplysning
Classensgade 71, 5.

2100 Kgbenhavn @

Telefax 3543 0213

E-mail: kfs@sundkom.dk

Hjemmeside: www.sundhedsoplysning.dk

ISBN 978-87-7104-237-5

9 ‘

7887711042375

www.sst.dk




