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Klinika za infekcijske bolezni in vroCinska stanja, Ljubljana

s S
| .
-
Med predsolskimi in Solskimi otroki je stik s Stevilnimi : T ‘
nalezljivimi boleznimi neizogiben. Prenos okuzb je v -_— -
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Po podatkih Instituta za varovanje zdravja se najvec
prijavljenih izbruhov nalezljivih bolezni v Sloveniji pojavi

prav v vrtcih in osnovnih Solah.

Vrtec in $ola imata pomembno vlogo v skrbi za pro-
mocijo zdravja v skupnosti. Z znanjem o nalezljivih
boleznih, njihovih povzrociteljih ter higienskih ukre-
pih lahko pomembno prispevamo k zamejitvam nji-
hovega Sirjenja. V populaciji so vedno tudi posame-
zniki s kroni¢nimi  boleznimi in  imunskimi
pomanjkljivostmi, ki so bolj dovzetni za zaplete okuzb,
zato je preprecevanje okuzb pri njih $e toliko po-
membnejse.

Ker vzgojitelji in uditelji prezivijo velik del dneva z
otroki, imajo pomembno vlogo pri prepoznavi bole-
zenskega dogajanja pri otroku. Glede na opazanja bo-
lezenskih znakov in simptomov, morajo vzgojitelji in
ucitelji presoditi tudi, ali lahko otrok ostane pri pou-
ku, sodeluje pri $portni vzgoji, se udelezi izleta, sode-

luje pri razdeljevanju malice ipd.

Splosni bolezenski kazalci:

- spremembe v apetitu in zavracanje tekocine,

- spremembe v vedenju in pocutju (razdrazljivost,
prekomerna zaspanost, nezainteresiranost za
igro),

- bledica, pordela lica, pordele oci, kozni izpuscaji,

- pojav poviéane telesne temperature,

- izcedek iz nosu, bolecine v Zrelu, kaselj, tezko

dihanje (glej Diagram 1),
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Risba otroka v bolnisnicni postelji.

- driska, bole¢ine v trebuhu, bruhanje, znaki de-
hidracije (glej Diagram 2),

- bolecine v usesu ali gnojni iztok iz sluhovoda,

- Sepanje pri hoji,

- glavobol, obcutljivost na svetlobo, otrpel tilnik,
bruhanje in zmedenost.

V nadaljevanju opisujemo najpogostejse nalezljive
bolezni v predsolski in osnovnosolski dobi, njihove
povzroéitelje, znake in simptome, nacin prenosa in
preprecevanje njihovega Sirjenja.

Okuzbe dihal so v otroski dobi zelo pogoste, obicaj-
no je, da otrok preboli tudi osem prehladov letno. Od
obolele osebe se mikrobi prenasajo s kihanjem, kaslja-
njem ter z umazanimi rokami. Za omejitev Sirjenja
bolezni je pomembna higiena kaslja ter rok in izogiba-
nje dotikanju o¢i, nosa in ust. Nekatere okuzbe dihal
je mozno ucinkovito preprecevati s cepljenji.

Obicajni prehlad povzrocajo razli¢ni virusi (npr. rino-
virusi, virus parainfluence, respiratorni sincicijski virus,
koronavirusi, adenovirusi) in ne prepih ali nenosenje to-
plih oblacil. Pojavi se izcedek iz nosu, solzenje oci, kiha-
nje, kaselj, bole¢ine v misicah in sklepih in obcasno tudi
vro¢ina. Bolezen mine sama od sebe. Bolezenske simpto-
me lajsamo s ¢is¢enjem nosu, pitjem vedjih kolicin teko-
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Vir: Sluzba za preprecevanje in obvladovanje bolnisnicnih
okuzb. Dostopno na: http//wwwA4.kclisi/index.php?t_
id=12314&o=1(pridobljeno: 6. 2. 2012).

Cine ter po potrebi tudi zdravila za zniZevanje temperatu-
re. Najpogostejsi zapleti virusnih okuzb zgornjih dihal so
sekundarna bakterijska okuzba srednjega usesa, bakeerij-
ska plju¢nica ali vnetje mehkih tkiv pred ocesom, ki se
kaze z rdecino in oteklino vek ali koze pod njimi.

Bronbhiolitis je okuzba spodnjih dihal, za katero je
znacilno vnetje manj$ih dihalnih poti — bronhiolov, kar
mocno otezi dihanje. V blagih oblikah lahko otroci ob
ustrezni negi bolezen premagajo doma, v primerih di-
halne stiske pa potrebujejo zdravljenje v bolnisnici.
Opozorilni znaki oteZzenega dihanja so predstavljeni na
Diagramu $t. 1. Mozna je pasivna zaiita s protitelesi
proti respiratornemu sincicijskemu virusu za otroke s
tveganjem za hujsi potek okuzbe. Omenjeni virus, po-
gosto imenovan kar RSV, povzroca ve¢jo obolevnost
predvsem v zimskih in zgodnjih pomladnih mesecih.

Plju¢nico povzrocajo bakterije (najpogosteje pnev-
mokoki, proti katerim je mozno tudi cepljenje) ali vi-
rusi. Obi(:ajno se pojavi nenadna visoka vrodina, mr-
zlica in kaSelj. V tezjih primerih tudi tezko dihanje,
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Diagram1: Simptomi in znaki otezenega dihanja.

bolecine v prsnem ko$u. Pri netipi¢nih povzrociteljih
je zacetek obicajno postopen, podoben prehladu, ka-
$elj pa vztrajajoc.

Gripo povzroca virus, zaradi katerega v Sloveniji
vsako leto zboli priblizno 5 % prebivalstva. Gripa se
kaze z vroc¢ino, glavobolom, utrujenostjo, mrzlico, ka-
$ljem, vnetim zrelom in bole¢inami v miicah. Majhni
otroci so v populaciji najbolj ogrozeni zaradi zapletov,
kot so plju¢nica, vnetje srednjega usesa in vrocdinski
kréi. Prenos okuzbe je kapljicen. Cas od okuzbe do
prvih bolezenskih znakov traja od enega dneva do 3
dni. Pri otrocih mlajsih od dveh let ter kroni¢no bol-
nih se uporablja specificno protivirusno zdravljenje.
Svetuje se vsakoletno cepljenje, ki je na voljo tudi za
otroke starejse od 6 mesecev, vendar je precepljenost
med otroki v Sloveniji zal nizka. Svetuje se tudi ceplje-
nje oseb, ki za otroke skrbijo (npr. vzgojiteljev in udi-
teljev), da bi prepre¢ili Sirjenje okuzbe.

Oslovski kaselj povzrocata bakteriji Bordetella per-
tussis in Bordetella parapertussis. Je ena najbolj nalezlji-
vih okuzb zgornjih dihal, kuznost je najve¢ja v prvih
dveh tednih okuzbe in prencha po 4. tednu okuzbe oz.
po 6. dnevu zdravljenja z antibiotiki. Prenasa se s ku-
znimi kapljicami ali direkenim kontaktom. Cas od
okuzbe do prvih bolezenskih znakov traja od 5 do 10
dni. Najprej poteka kot okuzba zgornjih dihal in traja
od enega tedna do 3 tednov. Kaselj se nato pocasi raz-
vije v znacilne napade, ki so intenzivnejsi ponoci. Na-
padu kaslja sledi znacilen glasen vdih, ki spominja na
oslovsko riganje. Kaselj v napadih lahko traja od 2 do
4 tednov. Do popolnega okrevanja pa mineta lahko
dodatna dva meseca. Napadi kaslja so zlasti nevarni za
otroke, mlajSe od 1 leta starosti. Cepljenje proti oslo-
vskemu kaglju je vklju¢eno med obvezna cepljenja.
Okuzbe se zato pojavljajo pri mlajsih, $e ne cepljenih
ter po dopolnjenem 6 oz. 7 letu starosti, ko imunost
po cepljenju pade. V 3. razredu osnovne $ole je obve-
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zno pozivitveno cepljenje DTal. Pri cepljenih osebah
se bolezen kaze v manj znadilni obliki z dolgotrajnim
kasljem. Stevilo prijavljenih primerov prenosov okuzb
v Solah je bilo od leta 2005 dalje sledece: v letu 2006
25, eden manj leta 2009, leto kasneje pa 222.

Akutne crevesne okuzbe

Kontaminirana voda ali bazenska voda je zaradi
okvar kanalizacije ali slabse kloriranosti vode v vodo-
vodnih sistemih lahko razlog ve¢jega izbruha okuzb v
dolo¢enem kraju ali regiji. Vir je lahko tudi higiensko
opore¢na hrana zaradi okuZene osebe, ki rokuje s hra-
no ali pa zaradi stika hrane s ¢loveskimi izlocki. Doka-
zani so primeri prenosa okuzb po uzivanju malin, so-
late in ostrig. Od obolelega se v okolico ¢érevesne
okuzbe $irijo neposredno z izlo¢ki, z zauzitjem aeroso-
la bruhanja ali posredno preko onesnazenega predme-
ta ali povrsin. Nekateri virusi prezivijo na povrsinah v
prostorih ve¢ mesecev.

Za preprecevanje Sirjenja okuzb je pomembna iz-
kljucitev obolelih iz kolektiva, dokler bruhajo ali od-
vajajo slabse formirano blato. Pomembna je higiena
sanitarnih prostorov, ¢is¢enje in razkuzevanje vseh po-
vi$in ter predmetov, ki jih prijema vedje Stevilo ljudi
(kljuke vrat, ograje na stopnicah, tipkovnice, slusalke
telefonov, igrace ...). Pomembna je pravilna priprava
in shranjevanje hrane. Najvedji pomen ima dosledno
umivanje rok z milom in toplo vodo, higiena nohtoyv,
izogibanje prijemanja ze pripravljene hrane z rokami
(prigrizki, sadje, sladkarije). Uporaba razkuzil za roke

ne more nadomestiti umivanja rok.

Higiena rok (Foto: Ana Drole Torkar)

Ceprav so simptomi lahko resni, je pri veéini otrok
potek okuzb blag in lahko okuzbo prebolijo doma. Pri
negi je pomembna skrb za vnos zadostne koli¢ine
zmerno sladkane tekocine (1 zlicka sladkorja v 2,5 dl
tekocine), v lekarnah so na voljo tudi praski za pripra-
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vo rehidracijske raztopine. Prepricanja o skrajsanju
tezav ob uzivanju nesladkanih tekocin ali dietni pre-
hrani so zmotna, otroci ob bruhanju ter odvajanju te-
kocega blata namre¢ hitro izgubljajo sladkor, nizek
nivo glukoze v krvi pa povzroca dodatno utrujenost.
Diete tako niso potrebne, hrana naj bo primerna otro-
kovi starosti; ne premastna, preve¢ zacinjena ali preko-
merno sladkana. Priporo¢amo uzivanje slanih palck za
spodbujanje Zeje in nadomescanje izgub soli ter banan
in krompirja zaradi visoke vsebnosti kalija.

Najpogostejsi zaplet bruhanja in driske je razlicna
stopnja dehidracije. Pojavijo se lahko tudi hujse bole-
¢ine v trebuhu, ki zahtevajo obisk pri zdravniku. Ob
bruhanju, ki mu je pridruzen glavobol, moramo ve-
dno pomisliti tudi na moZnost okuzbe centralnega
ziv¢evja in tudi v tem primeru je potreben obisk
zdravnika.

ODSOTNOST
soLz

DEHIDRACUA

P

ZMANJSANA
KOLICINA URINA,
KI JE TEMNEJSE

VRTOGLAVICA SARVE

UTRUJENOST

Diagram?2: Simptomi in znaki dehidracije.

Virusne ¢revesne okuzbe povzroca veliko Stevilo
razli¢nih virusov, najpogosteje rotavirusi in norovirusi
(skupina kalicivirusov). Obstaja ve¢ sevov virusov, po-
samezni sevi pa se s Casom spreminjajo, s ¢imer obide-
jo trajno imunost po preboleli okuzbi. Norovirusi so
najpogostejsi povzrocitelji izbruhov ¢revesnih okuzb
po svetu, izbruhi so pogostejsi v zimskih mesecih. No-
rovirusi so izredno kuzni, za obolenje zadostuje Ze zelo
majhna koli¢ina virusnih delcev (v enem gramu blata,
odvzetega v aktivni fazi bolezni so ocenili za 500 bili-
onov infektivnih doz virusov). Rotavirusi so najpogo-
stejsi povzroditelji érevesnih okuzb pri dojenckih. Cas
od okuzbe do pojava tezav je navadno od 24 do 72 ur,
lahko tudi do 10 dni. Virusne ¢revesne okuzbe se ka-
zejo s slabostjo, bruhanjem, drisko, bole¢inami v tre-
buhu ter povisano telesno temperaturo. Mozne so tudi
bole¢ine v misicah, zaradi ¢esar je med ljudmi obvelja-



lo poimenovanje trebusna gripa, ¢eprav nimajo te
okuzbe nobene povezave z virusom gripe. Trajanje te-
zav je od nekaj dni do tednov, vecina primerov se omi-
li po 3 dneh, pri mlajsih otrocih obic¢ajno tezave traja-
jo dlje - povprecno od 4 do 6 dni. Virusi se z blatom
izlocajo Se do 4 tedne po okuzbi. Otrok je kuzen do-
kler bruha ali odvaja slabse formirano blato.

V letu 2005 je bilo v slovenskih $olah in vrtcih zabe-
lezenih 11 izbruhov virusnih crevesnih okuzb, leto
kasneje 10 izbruhov. V letih od 2007 do 2010 pa je
skupno 900 otrok zbolelo zaradi prenosa virusne ¢re-
vesne okuzbe v $oli ali vreeu.

Bakterijske ¢revesne okuzbe v nasem okolju naj-
pogosteje povzroca Salmonela enteritidis. V- okuzeni
hrani so lahko prisotni le toksini, ki jih proizvajajo
posamezne bakrerije. Cas do pojava tezav traja razlic-
no glede na povzrocitelja, tj. od 30 minut do 72 ur.
Znacilno za bakterijske driske je odvajanje sluzavega
ali krvavega blata, ki ga spremljajo bole¢ine v trebuhu,
lahko tudi vrocina. V nekaterih primerih bakterijskih
¢revesnih okuzb morajo otroci ostati v domacem var-
stvu, dokler je povzrocitelj zaznaven v vzorcih blata,
kar lahko traja ve¢ tednov ali celo mesecev.

Leta 2005 so bili v Sloveniji prijavljeni 4 izbruhi ¢re-
vesnih okuzb povzrocenih s Salmonelo, leta 2010 pa
je v enem izbruhu zaradi okuzene hrane $olske menze
s stafilokoknim toksinom zbolelo 551 oseb.

Nalezljive bolezni s koznimi izpuscaji

Nekatere nalezljive bolezni se kazejo z znacilnimi
koznimi spremembami. Ob prepoznavi koznega izpu-
$¢aja je potrebna osamitev otroka ter pregled pri
zdravniku.

Skrlatinko povzrocajo streptokoki, ki izlocajo to-
ksin. Prenos je s kuznimi kapljicami. Bolezen se poka-
ze od 2 do 5 dni po stiku. Potek skrlatinke je enak
poteku streptokokne angine, le da se obicajno drugi
dan bolezni pojavi $e kozni izpuscaj. Koza obraza je
pordela, okoli ust je prisoten bel trikotnik. Jezik je
znacilno malinast. Po telesu je izpus$éaj droben, zrnast
in se sprva pojavi na trupu ter se razsiri na vrat in
okoncine, lahko je prisoten le v pregibih, pojavi se lah-
ko lus¢enje koze. Kuznost je najvecja v akutni fazi, e
ni zdravljena, traja ve¢ tednov, ob antibioti¢ni terapiji
pa je otrok kuzen do prvega zakljucenega dne terapije.
Stevilo prijavljenih prenosov $krlatinke je bilo v vrecih
22, v letu 2005 in 6 leto kasneje. Leta 2008 je bilo 14
primerov prenosov okuzbe v $olah, leto kasneje pa 8
prenosov v vrtcih in 16 v $olah.

Skrlatinka
Vir: http.//sl.wikipedia.org/wiki/Slika:Scarlet_fever 2.jpg

Impetigo je gnojna okuzba koze in se najprej kaze
kot mehurcek na kozi, ki se nato izpolni z gnojno vse-
bino. Povzrocajo ga bakterije stafilokoki ali streptoko-
ki. Siri se z dotikom. Od okuzbe do pojava koznih
sprememb mine od 1 dneva do 5 dni. Kuznost traja
dokler kozne spremembe niso zasu$ene. Otroci naj se
v casu okuzbe ne kopajo v bazenih, sodelujejo v kon-
takenih Sportih in naj ne sodelujejo pri pripravi hrane.
Potrebna je poostrena higiena, redno umivanje obole-
le koze z milom, v nekaterih primerih antibioti¢no
zdravljenje.

Impetigo
Vir: arhiv Klinike za infekcijske bolezni in vrocinska stanja

Okuzbe z bakterijo Neisseria meningitidis povzro-
¢ajo hitro potekajoco bolezen, simptomi se lahko raz-
vijejo v nekaj urah. Pojavi se nenadna vrocina, izrazito
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slabo pocutje, lahko otrpel tilnik, glavobol, kozni iz-
puscaj. Za kozni izpuscaj je znacilno, da na pritisk ne
pobledi. Bolezen lahko hitro napreduje do meningiti-
sa, motenj zavesti in sepse. Prenos je kapljicen z izlocki
iz nosu in zrela. Kuznost je visoka. Pomemben je ¢im-
prejsnji zacetek antibioti¢nega zdravljenja. Zapleti so
lahko $tevilni in hudi npr. gluhost, epilepsija, izgubo
okon¢in. Kljub ustreznemu zdravljenju je smrtnost
zaradi teh okuzb v svetu $e vedno visoka. Osebe, ki so
bile v tesnem stiku z obolelo osebo poisce lokalna epi-
demioloska sluzba, saj morajo prejeti zas¢ito z antibi-
otiki. Na voljo je cepljenje, ki uc¢inkovito prepreci epi-
demije, povzrocene z nekaterimi sevi bakterije.

Ospice so virusna okuzba, ki najprej poteka kot obi-
¢ajen prehlad z vodenim izcedkom iz nosu, kasljem,
solznimi o¢mi ter visoko vrocino. Po 4 dneh se pojavi
kozni izpuscaj, ki traja od 5 do 6 dni. Prenos je kaplji-
¢en z izlo¢ki iz nosu in Zrela in preko zraka. Cas od
stika z virusom do pojava simptomov in znakov traja
od 5 do 21 dni. Kuznost je visoka in traja od 1-2 dni
pred pojavom izpusc¢aja do 7 dni po pojavu izpuscaja.
Mozni so resni zapleti (vnetja uses, plju¢nica, vnetje
mozganov). V letu 2010 so bili po celem desetletju

brez primerov o$pic v Sloveniji, v splosni populaciji
potrjeni 3 primeri, v letu 2011 pa 22 primerov. Pojav
os$pic predstavlja javnozdravstveno urgenco, potrebni
so ukrepi izolacije. Ce se pojavi bolezen, je potrebo
pripraviti seznam necepljenih ali nepopolno cepljenih
oseb v kolektivu. Precepljenost je v Sloveniji med

otroki 95 %.

Ospice
Vir: http://sl.wikipedia.org/wiki/Slika:Morbillivirus_measles_
infection.jpg

Norice povzroca virus Varicella-Zoster, ki spada v
druzino herpes virusov. Znacilen je izpuscaj, ki se poja-
vi po trupu in glavi v obliki rdece papule ali bundice, iz
katere se razvije mehurcek. Navadno je potek bolezni
pri najstnikih in adolescentih tezji. Prenos je z direk-
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tnim kontaktom, preko kuznih kapljic in preko zraka z
izlocki dihal. Bolniki so kuzni 2 dni pred pojavom iz-
puséaja do zasusitve vseh koznih sprememb. Cas od
stika do pojava koznega izpuscaja traja od 10 do 21
dni. Epidemije se pojavljajo pozno pozimi in spomladi
ter se hitro Sirijo. Ukrepi za preprecevanje $irjenja
vkljucujejo izolacijo oseb, ¢is¢enje in razkuzevanje po-
vr$in v neposrednem stiku z vsebino mehurckov. Po-
trebna je prijava izbruhov bolezni ter obvestilo starSem
zlasti zaradi stika otrok oz. tudi odraslih z osebami, ki
imajo vedje tveganje za zaplete ali hujsi potek bolezni.
To pa so predvsem bolniki z motnjami v imunosti in
nose¢nice. Ogrozene osebe lahko za$¢itimo in zdravi-
mo s specifi¢nimi zdravili ali cepljenjem. Najpogostejsa
zapleta noric sta dehidracija in sekundarna bakterijska
okuzba koznih sprememb. Priporo¢ena nega je redno
tusiranje, ki zmanjsuje srbenje, paracetamol po potre-
bi. Nanos krem proti srbenju olajsa bakterijsko okuzbo
koznih sprememb in se zato odsvetuje.

Norice
Vir: http//sl.wikipedia.org/wiki/Slika:Windpocken.jpg

Peta otroska bolezen je najpogostejsa oblika okuzbe
s parvovirusom B19. Neznadilnemu kratkotrajnemu
vro¢inskemu stanju z utrujenostjo in bole¢inami v mi-
Sicah sledi po krajsem, obicajno sedemdnevnem, pre-
sledku nenaden pojav izpuscaja po obrazu in po nekaj
dneh $e po trupu in okoncinah. Bolezen se prenasa
kaplji¢no. Cas od stika do pojava izpuicaja traja od 4
do 20 dni. Kuznost je v zacetku bolezni, ko izpuscaj e
ni viden, nato pa ne ve¢, zato izolacija ne prepreci $irje-
nja. Epidemije se pojavljajo vsakih 3 do 5 let, spomladi
in zgodaj poleti. Previdnost je potrebna pri nose¢nicah,

ki pridejo v kontakt z bolnikom.



Peta otroska bolezen
Vir: http//en.wikipedia.org/wiki/File:Fifth_disease.jpg

Sesto otrosko bolezen povzroa herpes simpleks vi-
rus 6 in 7. Znacilno poteka s 3 dni trajajoco vrocino
brez slabega pocutja, nato sledi nagel padec tempera-
ture ter pojav izpuscaja. 70 % otrok se z virusom pre-
kuzi v od 6. meseca do12. meseca starosti. Cas od sti-
ka do pojava simptomov traja od 10 do15 dni.

Sesta otroska bolezen
Vir: arhiv Klinike za infekcijske bolezni in vrocinska stanja

Akutni gingivostomatitis predstavlja prvo simpto-
matsko okuzbo s herpes simpleks virusom 1, ki se ob
kasnejsih ponovitvah pri isti osebi kaze z znacilnim iz-
puscajem omejenim na ustnice. Sluznica dlesni in ust je
pordela, pojavijo se mehurcki, ko ti pocijo pa razjede, ki
na dotik krvavijo. Spremembe se lahko zanesejo tudi na
koZo preostalega telesa. Vsebina mehurckov vsebuje ve-

liko 3tevilo virusnih kopij in je neposredno kuzna. Cas
od stika do pojava sprememb traja od 3 do 5 dni. Sve-
tujemo pitje hladnih pija¢, uzivanje tekoce hrane, para-
cetamol ob bolecinah ter gel za zas¢ito ustne sluznice, ki
deluje tudi protibolecinsko. Najpogostejsi zaplet pred-
stavlja nezadosten vnos tekocin.

Akutni gingivostomatitis
Vir: arhiv Klinike za infekcijske bolezni in vrocinska stanja

Enteroviroze potekajo lahko kot bolezen dlani, pod-
platov in ust z blago vrocino in spremembami na kozi
dlani, podplatov, lahko tudi na zadnjici ter na sluznici ust.
Prenos je z izlocki ust in nosu. Kuznost traja od 2 dni pred
pojavom koznih sprememb ter predvsem v prvem tednu
bolezni. Tezave se pojavijo po 3 do 6 dneh po stiku. Ente-
rovirusi lahko povzrocajo tudi negnojni meningitis, ki je
lahko blag in kratkotrajen, nekateri oboleli pa potrebujejo
zdravljenje v bolni$nici. V primeru izbruhov meningitisa
je potrebno obolele zadrzati v domacem varstvu. V letu
2009 je bilo v Sloveniji v vrtcih prijavljenih 17 prenosov
enterovirusnega meningitisa.

Bolezen dlani, podplatov in ust
Vir: http.//en.wikipedia.org/wiki/File:Hand_Foot_Mouth_
Disease
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Infekcijsko mononukleozo povzroca virus Epstein-
Barr (podobno klini¢no sliko lahko povzroca tudi citome-
galovirus). Za bolezen so znacilni vrocina, angina, poveca-
nje bezgavk ter jeter in vranice. Tezave, zlasti obdobja
utrujenosti, lahko vztrajajo tedne dolgo. Virus se prenasa
s slino. Cas do pojava tezav je lahko relativno dolg in zna-
$a od 10 do 50 dni. Bolezen izzveni sama.

Tinea pedis oz. atletsko stopalo je glivicna okuzba, ki
se kaze kot zadebelitev, pokanje in lus¢enje koze stopal.
Prenos je s stikom preko tal, kabin za tusiranje, bazenov.
Zdravljenje je lokalno z nanosom antimikoti¢ne kreme
ter s skrbjo za higieno perila in za to, da stopalo ni vlazno.

Naglavne usi so bolj nadloga kot bolezen, saj niso po-
vezane z nobeno nalezljivo boleznijo, ne skodujejo zdrav-
ju in niso povezane s slab$o higieno. Prenos je z direktnim
stikom. Odstranjujemo jih z uporabo posebnih $ampo-
nov ter razéesevanjem las.

Podancice so pogosta parazitarna okuzba Crevesja, ki se
kaze z moc¢nim stbenjem v zadnjiku, nemirom, motnjami
spanja in lokalnimi poskodbami koze zaradi praskanja.
Prenos je z jajéeci preko kontaminirane hrane, predmetov
ali rok. Zdravljenje je mozno z zdravili proti parazitom,
obicajno je potrebno zdravljenje vseh druzinskih ¢lanov.

Garje povzroca prsica Sarcoptes scabiei, ki vdre v povrsi-
no koze. Pojavi se srbecica, ki se javlja pono¢i, nato sledijo
kozne izbokline. Diagnozo navadno postavi dermatolog.
Prenos je z direktnim stikom koze s kozo ter preko skupne
posteljnine, brisa¢. Terapija je lokalna, obic¢ajno je potrebo
zdravljenje vseh druzinskih ¢lanov.

Glavni ukrepi za omejevanje Sirjenja okuzb:

— prepoznava bolezenskih znakov,

- dobra higiena rok,

- svetovanje starSem, naj bolni otroci ostanejo v do-
maci negi,

- dosledno upostevanje predpisov za pripravo in ro-
kovanje s hrano,

— pravilni ukrepi pri rokovanju s telesnimi izlocki ali
tekoc¢inami,

- redno zradenje, ¢isCenje in razkuzevanje prostorov,

- upostevanje in izvajanje obveznega cepljenja,

- sprotno sledenje okuzbam, ki krozijo v vreeu ali
soli,

— prijava izbruhov bolezni in posvet z zdravstvenim
osebjem za pomo¢ pri zamejitvi izbruhov bolezni
in njenih posledic.
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- Antipiretik je zdravilo, ki vpliva na padec telesne
temperature in deluje protivnetno. V ta namen se
uporablja predvsem paracetamol, aspirina v otros$tvu
ne smemo uporabljati zaradi moznih stranskih ucin-
kov in razvoja Rayjevega sindroma (razvoj bolezni
mozganov in jeter ob uporabi aspirina ter so¢asni vi-
rusni okuzbi).

— Izbruh bolezni je pojav nalezljive bolezni, ki po kraju
in ¢asu nastanka ter po Stevilu prizadetih oseb presega
obicajno stanje na dolo¢enem, omejenem podrodju
ali pri skupini posameznikov.

- Sekundarna bakterijska infekcija: bakterijski zaple-
ti ob prvotni virusni okuzbi se navadno pojavi po dlje
Casa trajajoci okuzbi, pogosto pride v poteku bolezni
ze do izboljsanja stanja, nato pa se pojavi visoka vro-
¢ina, ki v tem sosledju dogodkov lahko pomeni bak-
terijsko okuzbo.

- Mrzlica: obc¢utek mrazenja ob nara$¢anju telesne
temperature, pogosto spremljan z drgetanjem in ble-
dico koze.

- Prodrom: dogajanje od konca inkubacije do pojava
prvih bolezenskih znakov.

— Inkubacija: ¢as od okuzbe s povzroditeljem do prvih
bolezenskih znakov.

- Revakcinacija: obnovitveno cepljenje.

- DTaP: Davica-Tetanus-acelularen Pertusis.

- Pertusis: oslovski kasel;.

- Kontaminacija: umazanje z nedistim materialom,

vnos mikroorganizmov.
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