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Hepatitis B hos bern i daginstitutioner

Smitte med hepatitis B 1 daginstitutioner i Danmark sker sjeldent, men enkelte tilfzelde har vaeret
beskrevet. Hvis embedslegen ved, der gir et barn med hepatitis B, tilbydes bern og ansatte vaccina-
tion.

Formaélet med denne information er at svare pa nogle af de spergsmal, der typisk melder sig i den
situation.

Hvad er hepatitis B?

Hepatitis B er en virus-leverbetendelse. Der findes andre virus-leverbetaendelser og hepatitis B ma
ikke forveksles med hepatitis A, der ind imellem forekommer i sméudbrud i daginstitutioner. Af
tabellen fremgar de vigtigste forskelle mellem hepatitis A og hepatitis B.

Forskelle pd hepatitis A og hepatitis B

Kendetegn Hepatitis A Hepatitis B

Andre betegnelser Smitsom leverbetendelse Serumhepatitis

Typisk smittevej hos bern Fra afforing via hand til mund | Fra blod gennem hud via sér/rifter
Smitsomhed Meget smitsom Lidt smitsom

Tid fra smitte til akut sygdom |2 — 6 uger 6 uger — 6 maneder

Kronisk infektion Nej En mulighed

Vigtigt for forebyggelse Hyppig, grundig hindvask Undgé kontakt med blod

Akut og kronisk hepatitis B

Pa kort sigt er resultatet af smitte med hepatitis B virus, at man enten bliver akut syg, eller slet ikke
udvikler tegn pa sygdom.

Pa laengere sigt kan resultatet vere, at man enten fir en kronisk infektion, (dvs. virus fortsetter med
at veere 1 kroppen) eller at virus helt forsvinder.

Akut hepatitis B: Inkubationstiden fra man bliver smittet med hepatitis B til man bliver syg er fra 6
uger til 6 maneder. I den akutte fase foler man sig slgj, bliver traet, far kvalme og huden bliver gul
(gulsot). Denne fase varer ca. en méneds tid. Herefter forsvinder virus hos de fleste (over 95%), og
man er helt rask.

Det er kun ca. halvdelen af alle smittede, der far akutte tegn pa sygdommen. Bern udvikler sjeldent
sygdomstegn. For personer, der ikke udvikler sygdomstegn, kan smitten afsleres tilfeldigt ved fx
screening af bloddonorer.

Kronisk hepatitis B: En person med kronisk hepatitis B kan vere rask 1 mange ar (15-25 ar), inden
sygdommen evt. udvikler sig yderligere, fx med skrumpelever eller leverkreeft. Der er endnu ikke
en effektiv behandling af sygdommen.

Risikoen for at fa kronisk hepatitis B er sterst blandt personer, der ikke far symptomer pa sygdom-
men. Risikoen for udvikling af kronisk hepatitis B er sarlig stor, hvis en mor med kronisk hepatitis
B smitter sit barn under fodslen.

En blodpreve kan afgere, om man har akut hepatitis B, en overstéet infektion med hepatitis B eller
en kronisk infektion med hepatitis B.



Danmark er et af de lande 1 verden, hvor forekomsten af hepatitis B er lavest og antallet af registre-
rede tilfeelde af akut hepatitis B er siden 1980’erne faldet fra ca. 200 tilfeelde per ar til 100 tilfeelde
per ar. Forekomsten af personer med kronisk hepatitis B er mere ukendt.

Smitte

Smitte sker typisk fra raske personer med kronisk hepatitis B. Virusmangden kan variere fra per-
son til person og ogsa over tid hos den enkelte. Virus kan findes i blod, spyt og seed og andre
vaevsvasker, men sedvanligvis ikke 1 urin, affering, tirer eller sekret fra naesen.

For at blive smittet skal virus enten ind i kroppen eller komme pa slimhinder, fx i gjet. Far man blod
pa hud, der ikke har sar eller rifter, bliver man ikke smittet.

Hos voksne sker smitte typisk seksuelt. Stiknarkomaner kan blive smittet, hvis de deler sprojter.
Tidligere kunne hepatitis B overfores med donorblod. Dette sker ikke l@ngere i Danmark, fordi alt
donorblod undersoges.

Smitte fra mor til barn under fodslen sker typisk i1 lande som Sydestasien, Afrika og tropisk Syd-
amerika, hvor smitten er udbredt, og hvor man ikke har rad til at vaccinere de nyfedte.

Smitte mellem bern sker kun meget meget sjeldent. I enkelte tilfelde er beskrevet tilfelde af smitte
fra barn med kronisk hepatitis B til seskende og andre bern, foreldre, dagplejemedre og peedago-
ger. Det kan tenkes at ske ved fx leg, uheld eller bid, hvor spyt eller blod kommer ind gennem hu-
den eller pa slimhinder.

Forebyggelse af smitte

De fleste dagligdags infektioner smitter via berns og voksnes hander, der har rort ved forkelede
naeser, snavsede bleer eller er blevet forurenede i forbindelse med toiletbesag. Derfor er hyppig og
grundig handvask hos bern og voksne altid meget vigtig.

For at forebygge infektioner, der kan smitte via blod som hepatitis B, er det vigtigt at bruge en-
gangshandsker ved kontakt med blod, fx naseblod eller ved rensning af sar (man ved ikke altid, om
man har et lille sér eller en rift). Henderne vaskes bagefter. Hud og ting, der er forurenet med blod,
vaskes med vand og s@be. Born ber ikke dele tandberster.

Ovenstdende rutiner ber vaere geldende i alle daginstitutioner, uanset om man ved, der gar et barn
med hepatitis B eller ej.

Tilbud om gratis vaccination mod hepatitis B
Nér embedslagen far anmeldt et barn med kronisk hepatitis B, tilbyder embedslaegen bern og ansat-
te 1 barnets institution gratis vaccination. Denne ordning tradte i kraft i 1999 og gelder i alle former
for daginstitutioner med bern op til skolealderen, ogsé i dagplejer. Tilbudet gaelder kun ved langva-
rig kontakt med barnet, og gelder derfor ikke ved ophold i gestedagpleje, ved udflugter eller tilsva-
rende korte kontakter med barnet. Det er embedslagen, der afgrenser, hvem der tilbydes vaccinati-
onen og informerer n&ermere om det konkrete tilbud.

o Vaccinen gives tre gange

o Anden og tredje vaccination gives henholdsvis én maned og seks maneder efter den forste

o Vaccinen giver sjeldent anledning til reaktioner bortset fra lidt lokal emhed og eventuelt fe-

ber.

Vaccinen giver en vis beskyttelse allerede efter forste vaccination, men for at vere beskyttet i lang
tid (mindst 10 ar) skal man have alle tre vaccinationer.
Gravide ber som udgangspunkt ikke vaccineres.
Vaccination er som n&vnt et tilbud, og bern og personale kan godt vere i daginstitutionen uden at
vare vaccineret eller efter kun at have faet den forste vaccination.



Ovrige regler
Nér en leege konstaterer kronisk hepatitis B hos en person, skal laegen anmelde dette til embedslee-
gen og Statens Serum Institut. Embedslegen mé ikke videregive disse oplysninger, men vaccination
kan godt iveerksattes uden at oplyse, hvilket barn der er anledningen hertil.

o Forzldre har ikke pligt til at oplyse, hvis deres barn har hepatitis B

o Personalet har tavshedspligt

o Man har ikke pligt til at tage imod tilbudet om gratis vaccination

o Hvis man ikke er omfattet af tilbudet og ensker sig vaccineret, ma man selv betale.

Information

Denne informationsskrivelse findes pd Sundhedsstyrelsens hjemmeside: www.sst.dk

Yderligere information findes pa Hepatitisforeningens hjemmeside: www.hepatitisforeningen.dk
og Statens Serum Instituts hjemmeside: www.ssi.dk

Sundhedsstyrelsen 10. december 2003
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