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LeiObeiningar

eftir hdpsykingu af voldum eiturmyndandi E.coli
(STEC) tengda leikskélanum Managaradi

e Hvenzer born mega snua aftur i skdla og fullordnir til vinnu

Embaetti landlaeknis
Sottvarnalaeknir

Med pessum adgerdum er verid ad reyna ad koma i veg fyrir ad hdopsyking komi aftur upp.
1. Born sem ekki hafa greinst med STEC

e Born sem ekki hafa farid i synatoku fyrir STEC bakteriu EN hafa fengid nidurgang eda lausar
haegdir eftir 17. oktdber sl. EDA eru med nidurgang (eda fa nidurgang a naestu 2 vikum) eiga
ekki ad maeta i leikskdlann OG eiga ad skila saursyni i PCR rannsékn?. Ef syni er jakveett
(merki um sykingu finnst) sja lid 2 hér ad nedan.

e Algjorlega einkennalaus? bdrn sem ekki hafa greinst med STEC geta maett i leikskdlann.
Afram parf ad huga vel ad handpvotti og hreinlaeti kringum maltidir, klésettferdir og bleiu-
skipti par sem vid &.

2. Born og fullordnir sem hafa greinst med STEC

Peir sem greinst hafa med STEC bakteriuna eiga ekki ad fara i skoéla eda til starfa fyrr en ad
uppfylltum eftirfarandi skilyrdum:

e Nidurgangur og 6nnur einkenni sykingarinnar eru gengin yfir og haegdir edlilegar (mdtadar
haegdir) i a.m.k. 2 sélarhringa.

e Eftir 2 sélarhringa dn einkenna parf ad skila saursyni i rannsékn. Tveimur sélarhringum sidar
(eda lengur) parf ad skila 6dru saursyni.

e Hvort synid fyrir sig er fyrst sett i PCR rannsdkn (tekur einn virkan dag) og ef nidurstadan er
jakvaed er synid sett i reektun (tekur 3 virka daga).

e Badi synin purfa ad syna ad smithaetta er ekki lengur til stadar.

o Ef synieru afram jdkvaed parf ad vera afram heima og skila nyjum saursynum eftir 2 vikur. Ef
bau syni eru neikveed ma fara aftur i skélann/til vinnu.

e Erlend gogn syna ad flestir einstaklingar skila neikvaedri rannséknarnidurstdédu eftir 3—4 vikur
fra atburdi en syni fra fdum einstaklingum eru jadkvaed lengur en pad.



3. Fullordnir starfsmenn leikskdlans og fullordid heimilisfélk barna, sem veiktust eda greindust
med STEC, sem starfar vid matseld (eda framreidslu matar) eda i heilbrigdispjénstu vid ad sinna
sjuklingum eiga ad skila 2 saursynum i PCR rannsékn sem skila neikvaedri nidurstédu fyrir STEC
adur en meett er til vinnu.

4. Annad heimilisfolk barna (born og fullordnir) purfa ekki ad skila syni en allir settu ad vera
einkennalausir af idrakveisu i a.m.k. 2 sélarhringa (ef hafa haft einhver einkenni) 4dur en snua
til skéla eda vinnu.

a) Saursyni: Leidbeiningar um hvernig a ad taka saursyni

b) Einkennalaus: Ekki med nidurgang, lausari haegdir en venjulega, tidari haegdir en venjulega.

Samantekt um nidurstédur syna
e Jakveett PCR og jakvaed raektun = Lifandi bakteria, smithaetta er fyrir hendi.
e Jakveett PCR og neikvaed raeektun = Daud bakteria, smithaetta er litil eda engin.
e Neikveett PCR = Neikvaett syni = Bakteria finnst ekki, smithaetta litil eda engin.
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