Har avtt barn febey, hWosta,

halsont eller Sronva rk?

— Information till dig som ar foralder

JJ& Stockholms lans landsting



Férord

Varfor far inte mitt barn antibiotika?

Nar ditt barn ar sjukt 6nskar du som foralder sjalvklart att det ska
tillfriskna sa fort som mojligt. En vanlig fraga ar da, kan antibio-
tika hjalpa? Ofta blir svaret nej fran lakaren. Varfor ar det sa?

Antibiotika ar mediciner som botar infektioner orsakade av bakte-
rier. De ar livraddande och livsviktiga vid allvarliga infektioner som
exempelvis blodférgiftning och hjarnhinneinflammation. De flesta
infektioner i luftvagarna hos barn beror pa virus som kroppen
sjalv tar hand om. Dér har antibiotika inte ndgon som helst effekt.
Aven om en del infektioner exempelvis éroninflammationer beror
pa bakterier, sa vinner man mycket lite med antibiotika. Barnet
tillfrisknar lika fort utan antibiotika.

Det finns stora nackdelar med att anvanda antibiotika i onédan.
Det kan gora bakterierna motstandskraftiga mot antibiotika och
svarare att behandla. Dessutom paverkas den normala bakterieflo-
ran i kroppen som behdvs for att halla oss friska. Darfor tjanar vi
alla pa att vara mer aterhallsamma med antibiotika. Om du undrar
varfor lakaren inte vill ge ditt barn antibiotika vid en lindrigare
infektion, ar svaret enkelt. Darfor att ditt barn ska ha tillgang till
verksam antibiotika den dagen det verkligen behovs.
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Fc'Sva\v{\vxgav \hos bavn

Kombinationen hosta, halsont, snuva och feber
ar vanliga symtom pa en forkylning.
Forkylningar orsakas av olika virusinfektioner
och smittar framfor allt via hosta och nysningar,
sa kallad droppsmitta.

Forkylningar ar vanliga hos sma barn som ofta kan drabbas
upp till tio ganger per ar. De flesta forkylningar laker ut pa
nagon vecka, men lite hosta kan dréja sig kvar 3-6 veckor.

Ibland kan virusinfektioner samtidigt ge barnen hudutslag,
16s avforing, 6goninfektion eller ont i kroppen. Tjock gul-
gron snuva ar ocksa vanligt, vilket inte ar ett tecken pa att
infektionen orsakas av bakterier.

Z ey




Nar ska jag uppsoka lakare?

e Om febern inte gar 6ver pa 3-4 dagar vid en férkylning.

* Om barnet andas snabbt eller har anstrangd andning.

e Om barnet ar mycket slott eller svart paverkat av
forkylningen.

¢ Spadbarn kan vara svarbedémda, ju yngre barnet ar
desto tidigare bor lakare kontaktas.

e Barn under 3 manader med feber dver 38 grader bor
beddémas av lakare samma dag.

Behandling

Det finns ingen botande behandling mot forkylningar.
Antibiotika har ingen effekt pa virusinfektioner. Forkyl-
ningsbesvaren kan lindras med exempelvis feberned-
sattande och smartstillande lakemedel (fér dosering, var
god se sista sidan i broschyren) samt nasdroppar. Nasdrop-
par finns i tva olika typer. Den ena ar koksaltlésning som
skoljer rent nasan och kan anvéandas frikostigt. Den andra

ar avsvallande nasdroppar som ska anvandas enligt ordina-

tion. Sma barn &r beroende av att andas med néasan, och
att halla nasan ren underlattar andningen. Det ar viktigt
att barn med feber far i sig ordentligt med vatska. Ge sma
mangder och ofta om barnet har svart att svalja.

Det ar vanligt att aptiten minskar tillfalligt i samband
med forkylning. Att [ata barnet sova med héjd huvudanda
kan underlatta vid nastappa.




Ovownflammotion hos barn

Oroninflammation &r en vanlig féljdsjukdom till
forkylning hos barn. Det ar en infektion i mellan-
drat, innanfoér trumhinnan. Oroninflammation
orsakas oftast av bakterier, men kan aven bero pa
Virus.

Feber och plotslig 6éronvark ar symtom pa éroninflammation.
Hos sma barn kan aven skrikighet och obehag att ligga ner
tyda pa éroninflammation.

Nar ska jag uppsoka lakare?

* Om barnet har 6ronvark som inte gar 6ver, sok lakare
inom ett dygn.

e Om det runnit gulaktig vatska ur érat. Det kan vara ett
tecken pa att trumhinnan har spruckit pa grund av en
kraftigare infektion.

e Om orat blir utstaende och/eller det uppstar rodnad och
svullnad bakom o6rat.

e Om barnet far symtom pa éroninflammation nattetid,
ge smartstillande lakemedel och ga vid behov till lakaren
dagen efter.

Behandling

Antibiotika anvands framfor allt vid 6roninflammation hos
barn under 1 ar samt 6ver 12 ar.

Till barn mellan 1 och 12 ars dlder kan man efter lakar-
bedémning oftast avvakta med antibiotika, eftersom 6ron-
inflammation vanligtvis ar en sjalvldkande infektion.

Vid dubbelsidig 6roninflammation hos barn under 2 ar
eller om barnets trumhinna spruckit, oavsett alder, ges
alltid antibiotikabehandling.

Smartstillande och febernedsattande lakemedel kan lindra
besvaren. Koksaltnasdroppar eller avsvallande nasdroppar
samt hojd huvudanda nattetid kan ocksa lindra.

Om barnet fortfarande har symtom pa éroninflamma-
tion efter 2-3 dagar rekommenderas ny lakarbedémning.




Komplikationer

Allvarliga komplikationer till 6roninflammation fore-
kommer men &r ovanliga. Om ditt barn far yrsel, rodnad
bakom orat, aterkommande feber eller blir rejalt medta-
get, sok lakare.

Uppfdljning

Om ditt barn har haft 6éroninflammation enbart i ena 6rat
behovs ingen uppfdljande kontroll oavsett om man be-
handlat med antibiotika eller ej. Barn yngre an 4 ar som
har haft 6roninflammation pa bagge sidor eller vatska
bakom trumhinnan i ena 6rat och éroninflammation i det
andra, behoéver en kontroll efter 3 manader.

Boka sjalv tid pa din vardcentral fér kontroll.

Om du misstanker att ditt barn hor daligt ar det ocksa
viktigt att du bestaller tid hos huslakaren foér kontroll.

"Oronbarn”

Barn som har haft tre eller fler 6roninflammationer inom

en sexmanadersperiod, bor skdtas av 6ron-nasa-halslakare.



Holsfluss \Wos barn

Halsfluss (tonsillit) ar en infektion kring
halsmandlarna. Halsmandlarna blir réda och
svullna och far ibland beldggningar. Vanliga
symtom ar halsont, feber och svaljningssmarta.
Halsfluss ar vanligt hos barn och ungdomar.

Det finns tva orsaker till halsfluss: virus och bakterier.
Virusinfektioner &r vanligast och sjalvlaker. Vid virusinfek-
tioner har barnet ofta en kombination av halsont, rinnsnu-
va, hosta och feber. Halsfluss kan ocksa bero pa bakterier,
bland annat streptokocker. En sadan halsfluss kan ocksa
sjalvlaka, men ibland kan antibiotikabehandling vara av
varde.

Streptokocker ger oftast tydligare symtom med kraftigt
halsont och hog feber, dver 38,5 grader, men daremot inte
hosta eller rinnsnuva. Halsfluss orsakad av streptokocker ar
vanligare hos barn &ldre an 3 ar. Sma barn kan ha svinkop-
por, smaprickiga réda hudutslag eller rodnad tunga som
tecken pa streptokockinfektion.

Streptokocker sprids via direktkontakt och droppsmitta.
For att minska risken att smittas ar det darfor viktigt att
tvatta handerna noga och ofta samt att tvatta leksaker som
barnet suger pa.

Provtagning

Lakaren kan inte avgéra om halsflussen beror pa virus eller
bakterier enbart genom att titta i halsen. Till hjalp kan man
ta ett halsprov som pavisar streptokocker. Under vinterhalv-
aret ar upp till en fjardedel av alla barn barare av strepto-
kocker i halsen, utan att vara sjuka. Darfoér bér man inte

ta halsprov pa alla foérkylda barn, utan bara pa de dar man
tydligt misstanker en streptokockorsakad halsfluss som kan
ha nytta av antibiotika.

Ar halsfluss farligt?

Allvarliga foljdsjukdomar till streptokockinfektioner i halsen
ar ovanliga nufértiden. | sallsynta fall kan dock en halsfluss
orsakad av streptokocker ge upphov till komplicerade och
allvarliga sjukdomar.




Nar ska jag uppsdka lakare?

e Om barnet haft halsont och hog feber, 6ver 38,5 grader,
i mer an 2-3 dagar.

¢ Vid andningssvarigheter, tydliga svaljningsbesvar och vid
synlig svullnad och/eller rodnad utanpa halsen.

e Om barnet har svart att ata och dricka tillrackligt eller
kissar betydligt mindre an vanligt.

e Om barnets allmantillstand ar paverkat, exempelvis ar
slott eller svart att fa kontakt med.

Behandling

De flesta halsinfektioner laker inom en vecka oavsett om
de beror pa virus eller bakterier. Besvaren kan lindras med
febernedsattande och smartstillande medicin samt rikligt
med dryck.

Om ditt barn har halsfluss orsakad av streptokocker kan
antibiotikabehandling vara av varde da sjukdomstiden blir
nagot kortare. Aven om halsflussen orsakas av strepto-
kocker ar chansen stor att infektionen sjalvlaker.

Barnet betraktas som smittfritt efter tva dagars antibiotika-
behandling. Barnet kan aterga till forskola/skola nar det ar
feberfritt och orkar med aktiviteterna. Detta galler aven
barn som inte fatt antibiotikabehandling.
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Feber \hos bavn

Feber ar en del av kroppens normala forsvar
mot infektioner. Feber ar ett vanligt symtom
hos barn och beror oftast pa en infektion,
vanligtvis pa grund av virus. Infektioner
orsakade av bakterier kan ocksa ge feber.

Barn kan aven fa feber efter en vaccination. Det finns
ocksa andra mer ovanliga sjukdomar som ger feber,
exempelvis reumatiska sjukdomar.

Normal kroppstemperatur brukar ligga mellan 36,0 och
37,8 grader. Barn kan ibland tillfalligt fa forhojd kropps-
temperatur utan att ha feber, till exempel om de dter varm
mat eller har lekt livligt i varmt vader. Det ar darfér bra
om barnet vilar en stund innan temperaturen kontrolleras.

Ditt barn har feber nar temperaturen ar 6ver 38 grader.

Nar ska jag uppsoka lakare?

Om ditt barn

e har feber 6ver 40,5 grader

¢ har feber som pagatt mer an 3 dygn

e ar spadbarn under tre manader med feber 6ver 38 grader
e ar slappt och mycket paverkat av febern

e ar forvirrat, svarvackt eller mycket irriterat

e har svart att andas

e klagar 6éver smarta nar det kissar

e ar stelt i nacken och har svart att béja huvudet framat
e klagar over svar smarta eller ar otrostligt

¢ har haft kramper

¢ plotsligt far blamarken eller blaréda prickar pa huden

e kraks och/eller har diarré samt verkar uttorkat och
trott (druckit daligt, torr i munnen, kissar sparsamt)
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Behandling

Manga barn kan vara ganska opaverkade trots att de har
feber. Da behéver man inte ge febernedsattande lakemedel.
Om barnet daremot mar daligt av sin feber, ar medtaget, har
ont eller svart att dricka, sa rekommenderas behandling med
febernedsattande lakemedel.

Nar ett barn har ont i halsen eller
6ronen kan man ge samma lakemedel i
smartstillande syfte for att exempelvis
underlatta att barnet ska kunna sova,
ata och dricka.

Det ar viktigt att man ger barnet
vatska sa det inte blir uttorkat. Barn
har sallan nagon aptit nar de ar

sjuka och ater darfor daligt. Man kan
prova glass i olika former som kan vara
lattare for barnet att fa i sig.

Kla barnet latt och ha garna lite svalt
i rummet (18-20 grader).

Vilka lakemedel?

De vanligaste febernedsattande lakemedlen &r paracetamol
och ibuprofen. Bada dessa lakemedel ar ocksa smart-
lindrande. De kan kopas receptfritt.

Paracetamol (till exempel Alvedon, Panodil, Reliv)

Paracetamol har anvants i manga ar mot feber och latt till
medelsvar smarta. Vid normal dosering har paracetamol
fa biverkningar. Vid éverdos eller forgiftning finns risk for
leverskador. Pa sjukhus kan hoégre doser paracetamol ges
men da under kortare tid och efter lakares ordination.

Ibuprofen (till exempel Ipren, Brufen)

Ibuprofen ar ett annat febernedsattande och smartstil-
lande medel och har i stort sett samma effekt som
paracetamol. Preparatet ar godkant fér barn som ar aldre
an 6 manader eller med en vikt 6ver 7 kg.

Lds doseringsexempel pa nésta sida.
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Paracetamol (t.ex. Alvedon, Panodil, Reliv)
Dosering 10-15 mg/kg kroppsvikt 4 ganger per dygn

Oral 16sning 24 mg/ml

5 kg 3 manader 2-3 ml hogst 4 ganger per dygn

15 kg 3ar 6-9 ml hoégst 4 ganger per dygn

25 kg 7 ar 10-15 ml hogst 4 ganger per dygn

40 kg 12 ar 16-25 ml hogst 4 ganger per dygn

Suppositorier (stolpiller)

5-10 kg 3-12 manader 1 suppositorium & 60 mg
hogst 4 ganger per dygn

15-25 kg 3-7 ar 1 suppositorium & 250 mg
hogst 4 ganger per dygn

Munsonderfallande tablett

25-40 kg 7-12 ar 1-2 tabletter & 250 mg var 4-6 timme.
Ge hogst 8 tabletter per dygn.

Ibuprofen (t.ex. Ipren, Brufen)
Dosering 5-7,5 mg/kg kroppsvikt hégst 4 ganger per dygn

Oral 16sning 20 mg/ml
Kroppsvikt Alder (cirka) Dosering

7 kg 6 manader 2-2,5 ml 3-4 ganger per dygn
10 kg 1ar 2,5-3,5 ml 3-4 ganger per dygn
15 kg 3ar 3,5-5,5 ml 3-4 ganger per dygn
20 kg 5ar 5-7,5 ml 3-4 ganger per dygn
30 kg 8-11ar 7,5-11 ml 3-4 ganger per dygn
40 kg 11-12 ar 10-15 ml 3-4 ganger per dygn

Suppositorier (stolpiller)
Kroppsvikt Alder (cirka) Dosering

7-15 kg 6 manader-3 ar ' suppositorium a 125 mg
1-4 ganger per dygn

15-25 kg 3-7 ar 1 suppositorium & 125 mg
1-4 ganger per dygn

25-30 kg 7-9 ar 1 %2 suppositorium & 125 mg
1-4 ganger per dygn

30-40 kg 9-12 ar 2 suppositorier & 125 mg

1-4 ganger per dygn

® For mer information, besék www.1177.se
eller www.antibiotikaellerinte.se
e For sjukvardsradgivning via telefon ring 1177
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