Oslovski kaselj (pertusis), ki ga imenujemo tudi bolezen
stotih dni kaslja, je resna nalezljiva bolezen dihal, ki je
posebej nevarna za dojencke in majhne necepljene
otroke. Obicajno ga povzroda bakterija Bordetella
pertussis. Za bolezen so znadilni mocni, dolgotrajni
napadi kaslja, ob katerih lahko pride do prenehanja
dihanja.

Okuzba se Siri kapljicno s kasljanjem, kihanjem ali
govorjenjem, najbolj v fazi, ko ima otrok izrazene le
prehladne znake, to je Se pred pojavom znacilnega
kaslja.

Oslovski kaselj preprecujemo s cepljenjem. Pomembno
je, da se cepijo ze nosecnice in s prenosom protiteles
preko posteljice zas¢itijo dojencka Ze takoj po rojstvu. S
ceplienjem dojenckov za¢nemo v starosti 3 mesecev.
Cepljenje ne prepredi vseh okuzb, a ublazi potek bolezni
in prepredi hude okvare in smrtne izide.

Bolezen poteka v treh fazah:

1. Prehladna faza ni izrazita in traja 1-2 tedna. KaZe se z
vodenim izcedkom iz nosu, vcasih z rahlo povisano
temperaturo.

2. Faza kaslja (2-6 tednov): pojavijo se znadilni napadi
zelo draZzelega kaslja, med katerimi otrok tezko pride do
sape in lahko pomodri. Po napadu pogosto sledi glasen
piskajo¢ vdih (ki spominja na oslovski rig), lahko tudi
bruhanje. Napadi so na vrhuncu bolezni lahko zelo
pogostiin so pogostejsi ponoci. Pri dojenckih lahko pride
do “tihih” napadov brez kaslja, ko dojencek ne more
vdihniti zaradi kréa sapnice. Med taksnimi napadi otrok
postane bled ali moder, lahko pride do motnje srénega
ritma, epilepti¢nih krev in trajnih okvar mozganov
zaradi pomanjkanja kisika.

sekcija za
primarno pediatrijo

3. Faza okrevanja (nekaj tednov do mesecev): napadi
kaslja postajajo manj izraziti, ob dodatnih okuzbah dihal
pa se znova lahko poslabsajo.

NajteZje bolezen poteka pri dojenckih, otrocih s
kroni¢nimi boleznimi dihal (npr. astmo), nose¢nicah in
starejSih osebah.

Antibiotiki so ucinkoviti le v zgodniji fazi bolezni, ki pa jo
pogosto spregledamo, ker Se ni znadilnih napadov kaslja.
Ko se razvijejo tipi¢ni napadi kaslja, lahko z antibiotic¢nim
zdravljenjem le skrajSamo kuznost, napadov kaslja pa ne
moremo ublaziti.

Pri otroku poskrbimo za:

e zagotavljanje mirnega okolja,

e izogibanje draZenju Zrela,

e hranjenje s pogostimi manjsimi obroki in mehko
hrano,

e zadostno pitje tekocin (veckrat po malem).

Med napadi dojencka privzdignemo na posteljici v
polsedec poloZzaj in ga drzimo ¢im bolj pri miru, ga ne
trepljamo in ne sesamo sluzi iz ust ali nosu.

o Ce dojencek ni cepljen in kaslja v napadih,

e (e otrok vec dni kaslja in se kasSelj slabsa,

e (e kalSelj poteka v napadih, z duSenjem,
pomodrevanjem ustnic,

e (e po napadu kaslja sledi piskajo¢ vdih ali obcutek
nezmoznosti vdiha,

e Ceima otrok ob kaslju teZave s hranjenjem,

e (e otrok ni cepljen in je bil v stiku z osebo, ki

preboleva oslovski kaselj.
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