Millal on laps liiga haige, et lasteaeda minna

Lasteaia-eas on tavaline, et lapsed haigestuvad sageli, eriti stigistalvisel perioodil.
Sagedasemad haigused on erinevad hingamisteede ja seedekulgla viirusnakkused, silma- ja
korvapdletikud, laste 166belised nakkushaigused. Lastel esineb tihti ka allergiat ja parasiite.

Esimest aastat lasteaeda tulnud lapsed voivad podeda viga sageli, isegi 6-8 korda aastas.
See on tdiesti loomulik, sest uue keskkonna ja eluriitmiga harjumine tekitab stressi ning
ihtlasi puutuvad lapsed dkki kokku palju suurema hulga erinevate mikroorganismidega,
millega kohanemine votab aega.

Allpool on dra toodud pohimdtted, mille alusel hinnata, millal peab leidma vdimaluse lapse
koju jatmiseks ning moned néited, mil voib justkui haige laps siiski lasteaias kéia.

Enamik sesoonseid haiguseid (n6é kiillmetushaigused) on viiruste tekitatud. Kuna
viirushaiguste jaoks spetsiifiline ravi puudub, peab inimese immuunsiisteem ise haigusega
toime tulema. Arstid titlevad selle kohta, et haigus tuleb 1dbi podeda. Organismis toimub sel
ajal mitmeid protsesse haigustekitajatega voitlemiseks ja haiguse kulu mojutamiseks.
Seeparast on viga téhtis anda lapsele piisavalt rahu, et organism saaks kogu energia suunata
haigusest kiiresti ja tilisistusteta jagu saamisele. Ravi on iiksnes siimptomite leevendamine.

Miks peaks haige laps koju jidma?

e Halb enesetunne — haigusega kaasnevad siimptomid nagu palavik, valu, ndrkus, dge
koha ja nohu, iiveldus v&i oksendamine jm on koik nii tiksikult kui kombineeritult
lapsele piisavalt kurnavad, et tema enesetunnet halvendada. Miks peaks laps lisaks
kulutama veel energiat aktiivsele Sppetdole, méangule ja liikumisele, kui ta voiks
kodusel reziimil sddsta energiat ja puhata tdpselt siis ja nii palju, kui enesetunde
paranemiseks vajalik on?

e Kiirem paranemine — organismil on endal iisna head mehhanismid haigustega
toimetulemiseks, kuid ta vajab nende mobiliseerimiseks muuhulgas palju energiat.
Seeparast ongi haigestumisel oluline haigele puhkust anda, et seda energiat muu,
antud hetkel vdhemtéhtsa peale, dra ei kulutataks. Nii kindlustame haigusest kiirema ja
tdielikuma paranemise ning vidhendame tiisistuste ohtu (haigusest norgestatud
organism vOib saada lisaks muid viiruslikke voi bakteriaalseid nakkuseid).

e Nakkusoht — mitte véhetédhtis pole fakt, et enamik sesoonseid haigusi on nakkavad.
Agedate viirusnakkuste pddejad on nakkusohtlikud peiteperioodi 18pust kuni 7-14
pdeva haiguse algusest. Olenevalt stimptomite dgedusest on laps eriti nakkusohtlik just
haiguse esimesel niddalal. Nakkusohu tottu tuleb koju jadda ka 166beliste lastenakkuste
korral vastavalt arstilt saadud juhtnddridele ning parasiitnakkuse korral kuni ravi ja
kaasnevate hiigieenitoimingute ldbimiseni.

Rusikareegel on, et haige laps tuleb koju jéitta pigem haiguse alguses, sddstes oma last
kurnatusest ja kiirendades paranemist ning viltides teiste laste nakatumist, kui oodata
haiguse fgestumist ja tiisistuste teket, mil kokkuvottes kujuneb lapse tervisele tekkinud
kahju ja lapsevanema kaotatud toopievade hulk suuremaks.



Millised on need haigusseisundid, mille korral laps peaks koju jaama?

Palavik. Kehatemperatuuritdus kaasneb paljude viirushaigustega, aga ka
bakteriaalsete poletikega. Arvestades, et palavik voib olla algava haiguse esimene ja
ainus tunnus ning et sellega kaasneb enamasti kehv enesetunne, tuleb palavikus laps
kohe koju jitta. Palavikuga kulgeva haiguse korral peaks lasteaiaealine laps tuppa
jaama veel 2-3 péaevaks peale temperatuuri normaliseerumist.

Valu on organismipoolne signaal sellest, et kuskil on midagi valesti: kas on pdletik,
vigastus vm hdire. Seepdrast tuleb lapse valu alati tdsiselt votta ja piitida vilja
selgitada selle pohjus. Lastel esineb sagedamini viiruslike haigustega seotud kurgu-,
korva- ja kohuvalu ning traumadega seotud valusid. Tahelepanu tuleb kindlasti
poorata ka psithho-somaatilisele kohuvalule, mille pohjuseks voib olla hirm, mure,
kiusamine jm stressi tekitavad emotsioonid. Agedat kdhuvalu vdivad tekitada dgedad
kdhukoopa pdletikud, mis vajavad kirurgilist ravi. Valudes last lasteaeda ei tooda!

Vesine nohu, kriipiv kurguvalu ja kinnine kéha on algava viirushaiguse tunnused.
Kuna viirushaigused on koige nakkavamad peiteperioodi 10pus ja haiguse esimestel
paevadel, tuleks koju jitta just eelnimetatud siimptomitega laps.

Paksu, roheka ninaeritisega ning lahtise kohaga laps peaks kodus olema seni,
kuni siimptomid on dgedad. Rahulik kodune reziim sdédstab lapse energiat haigusega
voitlemiseks. Nohu ja/vdi kohaga kulgevast haigusest tdielikuks paranemiseks voib
kuluda 1-1,5 nédalat, alumiste hingamisteede pdletike puhul (bronhiit) aga isegi 2-3
néddalat. Lapse nakkusohtlikus vdheneb, kui siimptomid pole enam dgedad.

Sageli jadb peale haiguse dgedat perioodi lapsele no jarelkoha, mis tekib nt toast due
vO1 Quest tuppa minnes voi fiilisilisel pingutusel. Ka vesist ninaeritist vdib samadel
pOhjustel esineda. Selline ninaeritis ega koha ei ole enam nakkavad ja pole
niidustuseks, et laps ei voiks oues voi lasteaias kiia. Vastupidi, sageli voib haiguse
16puperioodis olla virskes dohus viibimisest kasu 10pliku paranemise kiirenemiseks.

liveldus, oksendamine, kohulahtisus voivad kaasneda erinevate viirusnakkustega
(nd kohuviirused) voi toidumiirgistusega, oksendamine  ka peaajuhaigustega
(meningiit, peatraumad). Oksendamise ja kdhulahtisusega kaasneb vedelikukaotus,
mis vOib lastel viia kiiresti organismi veetustumiseni koos kaasnevate tOsiste
tagajirgedega. Uhelt poolt lapse viga halb enesetunne, teisalt suur nakkusoht,
kolmandaks voimalus, et tegemist on mdne tdsisema (aju)haigusega, tdhendab, et
oksendav ja/véi kohulahtisusega laps peab koju jidma ja lapsevanem peaks
koheselt konsulteerima arstiga ravi ja péetuse suhtes.

Silmapoletik _ehk konjunktiviit. Viiruslik silmapdletik (tdpsemalt kaasnev
silmaeritis) on viga nakkav, seepdrast peab nakkusliku silmapdletikuga laps kohe
koju jadma. Allergiline silmapdletik nakkav ei ole ja kojujddmise vajadust hindab
lapsevanem lapse seisundist 1dhtuvalt.




e Loove voib olla mitmete nii nakkavate kui mittenakkuslike haiguste tunnuseks.

o Allergia — annab vidga erinevat tiitipi 106beid, enamasti siigeleb, palavikku ei
kaasne (va iiksikud rasked juhud). Ei ole nakkav!

o Mittenakkavaid nahal6obeid esineb nt kontaktdermatiidi, psoriaasi, jm
mittenakkavate nahahaiguste puhul.

o Laste loobelised nakkushaigused — enamasti eelnevad 166bimisele palavik ja
nn kiilmetushaiguste siimptomid. On nakkavad, koju tuleb jddda nakkusohu
moddumiseni, mis on haiguseti erinev.

o Piigaraig (nn kassihaigus) — on nakkav, kuid pigem loomalt inimesele, kui
inimeselt inimesele; peale ravi alustamist lubatakse laps arsti loal lasteaeda.

o Loovet voib esinda ka hingamisteede viirusnakkuste puhul ning parasiitide
esinemisel (tdid, siigelised). Neil juhtudel on pohihaigused nakkavad.

Loobed on viaga varieeruva iseloomuga:
e sama tekkepdhjus voib inimeseti erineva pildiga 166be anda;
e samas vOib sarnane 106ve esineda nii nakkavate kui mittenakkavate haiguste korral (nt
ndgestdbi, putukahammustus ja siigeliste 166ve; kassihaigus ja roosa kliiketendustobi);
e 166ve voib lithikese aja jooksul muutuda (ema ndeb hommikul iiht haiguspilti,
lasteaiatootaja pdeval teist ja perearst Ohtul juba hoopis kolmandat), seega on dige
diagnoosimine sageli suhteliselt keeruline ja aegandudev.

Kindlasti tuleb igasugusele loobele tihelepanu poorata ja vajadusel arstiga
konsulteerida nakkusohu ja ravi suhtes. Kui 166bele on eelnenud palavik ja gripilaadsed
simptomid, on alust eeldada, et tegemist on nakkushaigusega, ja sel juhul tuleb arstiga
konsulteerida juba enne lapse lasteaeda toomist. Kui teate, et teie laps on allergiline voi on tal
moni mittenakkuslik nahahaigus, voib 166bega lapse lasteaeda tuua, kuid informeerige
Opetajat voi tervisetdotajat, mis 166bega voib tegemist olla ja kas raviga on alustatud.

e Stomatiit ehk suulimaskesta péletik on lastel enamasti viiruslik ja nakkav. PGhjustab
lapsele valusid ja raskusi s6omisel-joomisel, seepdrast oleks lapsele kergem, kui ta
saaks kodus olla. Lasteaeda voib stomatiidiga lapse tuua arsti loal, sest osa stomatiite
ei pruugi olla nakkuslikud.

e Parasiidid (tdid, siigelised, sooleparasiidid jm). Parasiidid levivad
lastekollektiivides suhteliselt Kiiresti, kuna lapsed on sageli ldhikontaktis, kasutavad
samu maénguasju, topivad kési ja asju suhu jne. Parasiitide avastamisel peab laps
koju jadma ravi lopuni, vastava info saab lapsevanem perearstilt. Parasiitidest tuleb
teavitada ka lasteaeda, et ka siin saaks vastavad desinfitseerimised 14bi viia ning teisi
lapsi kontrollida, takistamaks parasiitide ulatuslikku levikut rithmas.
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