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Ojenbetaendelse (conjunctivitis) - Information til foreldre

Har der vearet tilfeelde af ojenbetendelse? Som foraeldre kan du vare med til at begraense smitten.
Las denne vejledning, og informer personalet i daginstitutionen, hvis dit barn viser tegn pa

gjenbetaendelse.

Ojenbetaendelse (conjunctivitis)

Betendelse i gjets bindehinde. Bindehinden daekker ‘det hvide’ af gjet og indersiden af gjenliget.

Om smitte

Smitten overferes ved berering og via genstande som handklader og legetoj. Der kan ogsa ske smitte

gennem luften med hoste eller nys.

Om forebyggelse

Ojenbetendelse forebygges med god hygiejne. Korrekt handhygiejne er vigtig. Udfer hdndhygiejne
efter kontakt med vaske fra gjnene. Generelt udferes handhygiejne for man skal 1 gang med noget
rent (fx for arbejde 1 kokkenet, borddekning eller udskaring af frugt), og efter man har rort ved noget

snavset. Man ber sikre sig, at gjenbetendelse ikke spredes via vaskeklude og handklader.

Symptomer

Milde tilstande

Der er to former for meget milde tilstande af gjenbeteendelse, der specielt opstar hos forkelede bern.
Den forste milde form ses som en mild gjenbetendelse med let rodme, tireflad og lidt blakket
pusdannelse i1 gjenkrogen (‘gule klatter’), mest udtalt efter sevn. Dette skyldes tilstopning af
tarekanalen pa grund af havede slimhinder. Born med denne form for gjenbetendelse ma gerne
komme i institution. Den anden milde form for gjenbetendelse skyldes nogle virus, der kun er lidt
smitsomme. Symptomerne ved denne form for gjenbetaendelse er ikke ret udtalte, og almentilstanden
er ikke pavirket. Antibiotika har ingen virkning. Bern med denne form for gjenbetendelse ma gerne
komme 1 institution. Begge disse former for gjenbetaendelse er meget almindelige, og naesten alle
bern oplever det. Hvis problemerne varer i mere end en uge, skal barnet underseges af

sundhedsvaesenet, der skal tage stilling til videre behandling og forholdsregler.
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Sveere tilstande

I sjeldne tilfeelde kan der vare tale om en svarere form for gjenbetendelse, der enten kan vere
forarsaget af visse virus eller af bakterier. I disse tilfeelde driver gjet med pus, og der er radme og
havelse, bdde 1 det hvide af gjnene og pa det indvendige af gjenlédgene. Barnet oplever
terhedsfornemmelse, svie og braenden 1 gjet, og undertiden lysskyhed og tareflad. Almentilstanden
kan vare pdvirket. Denne form for gjenbetendelse er meget smitsom, og barnet mé ikke komme 1

institution. Tilstanden kraver behandling via sundhedsvesenet.

Behandling

Ved alle former for gjenbetendelse skal man vaere meget omhyggelig med oprensning af gjnene for
ikke at sprede smitten fra det ene gje til det andet. Man ber udfere hdndhygiejne for og efter
behandling af gjnene, 1 form af grundig hdndvask og/eller hinddesinfektion. Et stykke vat vaedes med
lunkent vand for at fjerne pusset. Bevagelsen er indefra og ud. Man mé ikke bruge det samme vat til
begge gjne flere gange. Gule klatter i gjnene pa grund af forkelelse og de lette virusinfektioner kraever
ikke behandling, da de kun giver lette gener, og antibiotika er uvirksomt pa disse virus. Oprensning
af gjnene er tilstreekkeligt for at mindske symptomerne. Barnet ber ses af sundhedsvasenet, hvis
symptomerne ikke er svundet 1 lobet af en uge. De svarere gjenbetendelser kraver behandling via
sundhedsvaesenet. Det er meget vigtigt at overholde behandlingen, da gjenbetaendelsen ellers kommer
igen. Ved denne form for gjenbetendelse tager sundhedsvasenet stilling til, hvornar barnet ma

komme 1 institution.

Komme 1 institution

bern med mild gjenbetaendelse ma gerne komme i institution uden begraensninger. Bern med sver
gjenbetaendelse ma ikke komme i institutionen:

* hvis der er gjenbetaendelse med sterkt pusflad
» hvis der er gjenbetaendelse og tydelig lysskyhed
» hvis der er gjenbetaendelse og pavirket almentilstand.

Et barn med de na&vnte symptomer ber undersoges af laege. Nér barnet har veret 1 behandling mindst
2 degn, og symptomerne er forsvundet, ma det komme 1 institution, selv om behandlingen skal
fortsaette 1 lengere tid.



