
Sygdom	er	hårdt	for	både	børn	og	
forældre	og	ofte	kan	der	opstå	
tvivlstilfælde	og	spørgsmål.		

Med	denne	folder	vil	vi	prøve	at	
udspecificere	retningslinjerne	for	
Børnehuset	Evigglad.		

Formålet	er	at	begrænse	udbredelsen	af	
smitsomme	sygdomme	for	børn	og	
personale.	

Det	er	denne	folder	vi	forholder	os	til	
ved	sygdom,	eller	hvis	vi	sender	børn	
hjem	og	ligeledes	hvornår	man	må	
komme	igen.		

Det	er	vigtigt,	at	vi	husker,	at	det	at	være	
halvsløj	hjemme	ikke	er	det	samme	som	
at	være	halvsløj	blandt	en	masse	andre	
børn	og	noget	højere	støjniveau.		

	

	

”Det	vigtigste	for	os	som	personale	er,	at	
Jeres	barn	trives	og	kan	deltage	i	
dagligdagen	som	de	plejer.	Kan	de	ikke	
det,	ringer	vi	efter	jer	forældre.”		

Læs	mere	på:	www.sundhed.dk	–Børnehave	
syge	børn.	Eller:	www.sundhedsstyrelsen.dk	
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EVIGGLAD 

- Hvordan	forholder	vi	os?	

	



”Når	vi	tager	stilling	til	om	barnet	er	rask	
eller	syg,	vurdere	vi	ud	fra	barnets	almene	
tilstand.	”	
	
En	påvirket	almentilstand,	kan	være:		
- At	jeres	barn	er	mat,	klattet,	pylret,	

urolig	og/eller	grædende.	
- At	jeres	barn	ikke	vil	lege,	som	det	

plejer,	men	vil	helst	ligge	eller	sidde	
stille.	

- At	jeres	barn	ikke	har	lyst	til	at	spise	
eller	drikke,	som	det	plejer.	

- At	jeres	barn	ikke	deltager	i	de	
almindelige	aktiviteter.		

Andre	sygdomstegn	kan	være:		
- Diarré	og/eller	opkast.	
- Voldsomt	snot,	hoste	eller	

øjenbetændelse	med	pus.	
- Feber		

Hvornår	må	jeg	komme	igen?	
	
Feber:	Ved	feber	skal	man	have	været	
feberfri	i	24	timer,	da	feberen	kan	vise	sig	op	
ad	dagen,	sidst	i	perioden.	
	
Diarré/opkast:	Du	må	komme	igen,	når	
afføringen	er	formet.	Ved	opkast	er	det	efter	
48	timer.	

Bakteriel	halsbetændelse:	Efter	2	dages	
penicillinbehandling	

Skoldkopper:	Du	må	komme	når	skorperne	
er	tørret	ind	og	virker	rask	igen.		

Hoste	og	snot:	Så	snart	du	virker	frisk	og	
oplagt	til	at	klare	en	aktiv	dag.		

Tredages	feber:	Når	udslættet	er	
forsvundet	og	du	virker	rask,	må	du	komme	
igen.		

Lussingesyge:	Hvis	ikke	du	har	feber	eller	
er	påvirket,	må	du	gerne	komme	i	børnehave	
–	også	selvom	du	stadig	har	udslæt.		

Lus	og	kæmning:	Du	må	komme	i	
børnehave	dagen	efter,	at	behandlingen	er	
startet.		

Hånd,	fod	og	mundsyge:	Du	må	komme	
igen,	når	almen	tilstand	tillader	det,	også	
selvom	der	stadig	er	udslæt.		

Kighoste:	Du	må	komme	i	børnehave	5	
dage	efter,	at	antibiotisk	behandling	er	
startet.	Vær	dog	opmærksom	på,	at	man	
kan	begynde	at	smitte	igen,	når	
behandlingen	ophører.		

Røde	hunde:	Dette	bør	aftales	i	samråd	
med	læge	på	grund	af	faren	for	smitte	af	
andre.	Normalt	kan	du	komme	i	børnehave	
1	uge	efter,	at	udslættet	brød	ud.	Og	barnet	
er	rask.	

	

	

	 	

Fnat,	Ringorm	og	børneorm:	Du	må	
komme	dagen	efter	behandling	er	
påbegyndt.	

Mæslinger:	Du	kan	komme	i	børnehave,	
når	du	har	det	godt	og	ikke	har	feber.	

Øjenbetændelse:	Du	må	komme	dagen	
efter	du	er	i	behandling.	Er	barnet	generet	
af	megen	puds,	opfordrer	vi	til	at	holde	
barnet	hjemme,	for	at	undgå	smitte.		

Børnesår:	Du	må	komme,	når	sår	er	tørret	
ind	og	skorper	faldet	af.		

Skarlagens	feber:	Børn	er	smittefri,	når	de	
har	fået	penicillin	i	mindst	et	døgn.	De	kan	
komme	i	børnehave,	hvis	almentilstanden	
tillader	det,	og	de	ikke	har	feber.	

Medicingivning:	

Nogle	børn	med	kroniske	sygdomme	har	
behov	for	medicin	flere	gange	om	dagen	og	
derfor	også,	når	det	befinder	sig	i	
institutionen.	Et	typisk	tilfælde	vil	være	et	
barn	med	astma,	som	skal	tage	sin	faste	
medicin	flere	gange	om	dagen.	

- Der	skal	foreligge	en	skriftlig	instruks	
fra	lægen.	

- Kun	medicin	der	er	ordineret	af	lægen.	
	

	


