En bgrnesygdom, der skyldes en bakterie. Sygdommen kendes pa karakteristiske hosteanfald. Selv om de
fleste bgrn er vaccineret mod kighoste, forekommer sygdommen af og til, da vaccination ikke giver
fuldstaendig beskyttelse. Kighoste kan vaere farlig for spaedbgrn. Vaccination mod kighoste indgar i
bgrnevaccinationsprogrammet.

Om smitte: Smitte overfgres med luftvejssekret via haender eller genstande eller ved draber, der hostes ud
i luften. Der er stgrst smitterisiko i forkglelsesstadiet. Efter de typiske hosteanfald er begyndt, aftager
smitten gradvist og er svundet 6 uger efter sygdommens start. Ved udsattelse for smitte kan bgrn i en
periode blive raske smittebeaerere. Hvis der i en daginstitution er tilfeelde med kighoste, bgr forzaeldre vaere
opmeaerksomme p3, at deres bgrn kan vaere raske smittebzerere, som kan smitte uvaccinerede sgskende i
spadbarnsalderen. | disse tilfaelde vil det veere hensigtsmaessigt at kontakte laegen for at fa radgivning og
eventuelt forebyggende antibiotisk behandling, da sygdommen kan vaere farlig for spadbgrn.

Om forebyggelse: Den mest effektive forebyggelse er vaccination.

Symptomer Inkubationstid: 7-10 dage. Sygdommen begynder som en almindelig forkglelse med snue og
tiltagende t@r hoste, der optreeder i anfald. Efter 1-2 uger fremkommer de karakteristiske hosteanfald. |
disse hosteanfald kommer hostestgdene lige efter hinanden og forhindrer barnet i at treekke vejret, sa det
bliver blargdt i ansigtet. Derefter kommer der en hivende indanding (kigen). Ved anfaldet ophostes sejt
slim, og der kan ogsa komme opkastninger. Disse anfald kan fglge hurtigt efter hinanden, sa barnet bliver
helt udmattet. Efter 2-4 uger aftager de karakteristiske anfald gradvis, og sygdommen er oftest overstaet
efter 6-8 uger, men der kan fortsat veere hoste i nogen tid. Hos uvaccinerede smabgrn kan sygdommen fa
et alvorligt forlgb med udtalt vejrtraekningsbesvaer, hvorfor sygehusindlaggelse kan vaere ngdvendig.
Behandling: Oftest kraever kighoste ingen medicinsk behandling. Antibiotika kan dog nedszette
sygdomsvarighed og smitteperiode.

Om forholdsregler ved sygdomstilfaelde: Embedslaegeinstitutionen har ansvaret for at ivaerksaette
foranstaltninger i daginstitutioner og skoler ved tilfeelde af kighoste.



Komme i institution: Bgrn med kighoste, som i gvrigt ikke virker syge, ma gerne komme i institution eller
skole i den periode, hvor der stadig er en vis smitterisiko. Dette skyldes, at langt de fleste bgrn er
vaccinerede. Bgrn ma dog ikke komme, sa laenge hosteanfaldene giver udtalt vejrtraekningsbesveer eller
opkastning. Anfaldene kan veaere sa hyppige, at der kraeves et seerligt opsyn.



