Zalacznik Nr 8

Do Zarzgdzenia Dyrektora
z dnia 2019-05-15

PROCEDURA POSTEPOWANIA Z DZIECKIEM CHORYM W PRZEDSZKOLU
z ODDZIALMI INTEGRACYJNYMI w KOZIEGLOWACH i ODDZALACH
ZAMIEJSCOWYCH w STAREJ HUCIE

Podstawa prawna:

Ustawa z dnia 26 stycznia 1982 r. Karta Nauczyciela (Dz. U. z 2006r, nr 97, poz.674 ze zm.)
- Ustawa Prawo o$wiatowe z dnia 14 grudnia 2016r.

- Ustawa z dnia 5 grudnia 2008 r. o zapobieganiu i zwalczaniu zakazen i choréb zakaznych u ludzi
(Dz. U. z 2008 r. Nr 234 poz. 1570 ze zm.),
- Rozporzgdzenie Ministra Edukacji Narodowej i Sportu z dnia 31 grudnia 2002 r. w sprawie

bezpieczenstwa i higieny w publicznych i niepublicznych szkotach i placéwkach (Dz.U.
z 2003 r. Nr 6 poz. 69 ze zm.),

- Statut przedszkola
- Stanowisko Ministra Zdrowia w sprawie mozliwosci podawania lekéw dzieciom przez
nauczycieli w szkole i przedszkolu z dnia 04 maja 2010r

1. Rodzice zobowigzani sg przyprowadzac do przedszkola TYLKO DZIECIO
ZDROWE.

2. Dziecka chorego lub z podejrzeniem choroby NIE NALEZY
przyprowadzac do przedszkola.

3. Dzieci z wyraznymi objawami chorobowymi, np. zakatarzone, przeziebione,
kaszlace, z gorgczka, wysypka, itp. NIE MOGA PRZEBYWAC w grupie
z dzieCmi zdrowymi.

4. W stanach infekcji choréb skérnych, zakaznych oraz po urazach — ztamania,
zabiegi chirurgiczne i inne — dziecko nie moze uczeszczac¢ do przedszkola do
czasu wyleczenia.

5. Rodzice majg obowigzek zgtaszania nauczycielowi wszelkich powaznych
dolegliwosci i choréb zakaznych dziecka, udzielania nauczycielowi wyczerpujgcych
informacji na ten temat.

6. W czasie pobytu dziecka w placéwce, w przypadku zaobserwowania,
wystgpienia lub zgtoszenia przez dziecko niepokojgcych objawdw i ztego
samopoczucia, stanowigcego zagrozenie dla prawidtowego funkcjonowania
samego dziecka oraz innych dzieci w przedszkolu NAUCZYCIEL MA
OBOWIAZEK POWIADONIENIA telefonicznego rodzica/opiekuna prawnego
o stanie zdrowia dziecka.

7. Po otrzymaniu od nauczyciela lub dyrektora informacji o stanie zdrowia dziecka,
RODZIC JEST ZOBOWIAZANY DO NIEZWLOCZNEGO ODEBRANIA dziecka
Z przedszkola.

8. W sytuacji niemoznosci nawigzania kontaktu z rodzicami, nauczyciel lub dyrektor
podejmujg wszelkie dostepne czynnosci w celu nawigzania kontaktu z osobami
upowaznionymi przez rodzicéw do odbioru dziecka lub wezwania Pogotowia
Ratunkowego.

9. W sytuacjach nagtych, gdy stan zdrowia dziecka wymaga natychmiastowe]
interwencji nauczyciel zobowigzany jest do podjecia dziatan zwigzanych
z udzieleniem pierwszej pomocy i wezwania Pogotowia Ratunkowego oraz
zawiadomienia rodzicéw i dyrektora przedszkola.

10.W przypadku wystgpienia u dziecka choroby zakaznej przedszkole ma prawo



zadac od rodzica, a rodzice sg zobowigzani do przedtozenia
zaswiadczenia lekarskiego potwierdzajgcego zakonczenie leczenia.

11.Nauczyciele w szczegdlnych przypadkach odizolowujg chore dziecko od
zdrowych dzieci zapewniajgc im w tym czasie opieke.

12.W przypadku stwierdzenia u dziecka alergii rodzice sg zobowigzani do
przedtozenia zaswiadczenia lekarskiego wskazujgcego rodzaj alergii.

13. Stwierdzona alergie pokarmowe i zwigzane z tym szczegd6lne wymagania
zywieniowe nalezy zgtaszac wytacznie pisemnie, z zaswiadczeniem lekarskim
do dyrektora przedszkola lub wychowawcy.

14.Nauczyciele i personel przedszkola nie majg prawa podawac¢ dzieciom
zadnych lekéw doustnych, wziewnych oraz w postaci zastrzykéw, masci i zelu.

15. Leki w przedszkolu mogg by¢ podawane w szczegdlnych przypadkach,
po to, aby umozliwi¢ dziecku przewlekle choremu korzystanie z edukacji
przedszkolne;.

16.Zgode na podawanie lekow dziecku moze wyrazi¢ nauczyciel, ktory odbyt
szkolenie z zakresu postepowania z dzieckiem przewlekle chorym
w przedszkolu.

17.Jesli nauczyciel wyrazi zgode na podawanie dziecku lekéw w przedszkolu —
zalacznik nr 1, nalezy:

- zobowigzacé rodzicow/opiekunéw prawnych do przedtozenia pisemnego
zaswiadczenia lekarskiego o chorobie dziecka i koniecznosci podawania
mu lekéw na terenie placoéwki oraz nazwie leku, sposobie i okresie jego
podawania;

- wymagacé od rodzicéw/opiekundw prawnych pisemnego upowaznienia do
podawania lekéw dziecku z chorobg przewlektg wraz z dokumentacjg
medyczng dziecka, zaswiadczeniem lekarskim;

- powiadomic¢ dyrektora o sytuacji i przedktada¢ dokumentacje medyczng
dziecka oraz upowaznienie rodzicow/opiekunéw prawnych;

- na podstawie zaswiadczenia lekarskiego i upowaznienia
rodzicéw/opiekunow prawnych — zatgcznik nr 2, dyrektor wyznacza sposréd
pracownikow, za ich zgodg, dwie osoby do podawania leku dziecku,

z ktérych jedna podaje lek i odnotowuje ten fakt w rejestrze podawanych
lekow — zalgcznik nr 3, poprzez zapisanie imienia i nazwiska dziecka,
nazwy podanego leku, daty i godziny podania oraz dawki, a druga nadzoruje
ww. czynnosci; obydwie wyznaczone osoby sg zobowigzane potwierdzic
podanie dziecku leku i nadzorowanie tej czynnosci, sktadajgc czytelne
podpisy pod sporzgdzonym rejestrem;

- w przypadku podania leku ratujgcego zycie w sytuacji ciezkiego
niedocukrzenia z utratg przytomnosci rownolegle wzywamy pogotowie
i powiadamiamy rodzicow, dyrektora o zdarzeniu;

18. Przyprowadzenie dziecka do przedszkola jest rownoznaczne
z wyrazeniem zgody rodzicéw na udziat dziecka we wszystkich zajeciach,
spacerach i wycieczkach.

19.W przypadku wystgpienia chordb pasozytniczych u dziecka ( wszawica, owsiki
i inne) rodzic powiadamia nauczyciela lub dyrektora przedszkola.

20. Dyrektor przedszkola powiadamia Rodzicéw o wystepowaniu na terenie
przedszkola chordéb zakaznych, pasozytniczych i innych.

21.Rodzice zobowigzani sg przyprowadzic¢ dziecko po zakornczonej kuracji.



22.Nauczyciel petni role wspierajgcg i moze stuzy¢ pomocg w nagtych
sytuacjach. Odpowiedzialnos¢ za prawidtowe leczenie spoczywa
gtdbwnie na rodzicach i zespole leczgcym dziecko.

23.Nauczyciel na biezgco podaje rodzicom informacje o samopoczuciu
dziecka lub zauwazonych zmianach w zachowaniu w czasie pobytu
w przedszkolu.

24. Dyrektor przedszkola:

- zapewnia bezpieczne i higieniczne warunki pobytu w placowce, a takze
bezpieczne i higieniczne warunki uczestnictwa w zajeciach organizowanych
poza obiektem;

- wypracowuje wspolnie z rada pedagogiczng uregulowania dotyczgce
bezpiecznego pobytu dziecka w przedszkolu;

- monitoruje realizacje zadan zwigzanych z zapewnieniem bezpieczenstwa
dzieciom, w tym ochrone zdrowia dzieci.

25.Z procedurg postepowania z dzieckiem chorym zostajg zapoznani rodzice
podczas zebran grupowych podpisujgc oswiadczenie o zapoznaniu sie
z procedurg.Procedura zamieszczona jest rowniez na stronie internetowej
przedszkola.

26.Procedura obowigzuje w rownym stopniu wszystkich rodzicéw/opiekunéw
prawnych oraz wszystkich pracownikéw przedszkola.



Zatacznik 1

ZGODA NAUCZYCIELA LUB PRACOWNIKA PLACOWKI NA PODAWANIE
LEKOW/ SRODKOW LECZNICZYCH DZIECKU Z CHOROBA PRZEWLEKtA

Ja, NIZEJ POAPISANY ... .t
(imie, nazwisko nauczyciela lub pracownika placowki)
Wyrazam zgode na podawani€ ...........c.cieiiiiieiiie e
(imie, nazwisko dziecka)
leKu/SrodKa |€CZNICZEGO0. . .. . e

. (dawka, nazwa leku/ srodka leczniczego, czestotliwos¢ podawania/godzina, okres leczenia)

Oswiadczam, ze zostatem poinstruowany o sposobie podania leku/wykonania
czynnosci medycznej.

(Czytelny podpis nauczyciela lub pracownika placéwki)



Zalacznik 2

UPOWAZNIENIE RODZICOW/ OPIEKUNOW PRAWNYCH DO PODAWANIA
LEKOW/ SRODKOW LECZNICZYCH DZIECKU Z CHOROBA PRZEWLEKLA

N F= T o7 =T I oo o | o <=1 o Y2
(imie, nazwisko rodzica/ opiekuna prawnego dziecka)

upowazniam nauczyciela sprawujgcego biezgcag kontrole nad grupg, w ktérej
przebywa w danej chwili moje dziecko

(imie, nazwisko dziecka)
do podawania mojemu dziecku leku/ srodka leczniczego

(nazwa leku/ srodka leczniczego, dawka, czestotliwos¢ podawania/godzina, okres leczenia)

Do upowaznienia dotgczam aktualne zaswiadczenie lekarskie o koniecznosci
podawania leku.

(Czytelny podpis 1 rodzica/ opiekuna opiekuna prawnego dziecka) prawnego dziecka)



Zatacznik 3

REJESTR PODAWANIA LEKU/ SRODKA LECZNICZEGO DZIECKU
Z CHOROBA PRZEWLEKtA

Podpisy osdb upowaznionych do podania leku/ srodka leczniczego



Zatacznik Nr 8 a

Do Zarzgdzenia Dyrektora
z dnia 2019-05-15

PROCEDURA POSTEPOWANIA Z DZIECKIEM MAJACYM KRWAWIENIE
| KRWOTOKI Z NOSA W PRZEDSZKOLU z ODDZIALMI INTEGRACYJNYMI
w KOZIEGLOWACH i ODDZALACH ZAMIEJSCOWYCH w STAREJ HUCIE

[

. Ogoblng zasadg jest nietamowanie wyptywajgcych wydzielin z naturalnych otworow

ciata.

. Ocen sytuacje w miejscu zdarzenia. Zabezpiecz sie przed kontaktem z krwig.

. Ocen stan poszkodowanego: czynnosci zyciowe.

. Jesli czynnosci zyciowe sg zachowane, przejdz do dalszej pomocy.

. Jesli dziecko stoi, popros, aby usiadto. Tym sposobem zabezpieczysz je przed

upadkiem w razie omdlenia.

6. Rozmawiaj z dzieckiem. Rozmowa odwodzgca mysli od zaistniatej sytuaciji
roztaduje napiecie i uspokoi dziecko.

7. Zastosuj opatrunek chtongcy. Nie tamujgc krwawienia, zapobiega rozlewaniu
sie krwi, a tym samym rozprzestrzenianiu sie czynnika zakaznego. Dziata takze
uspokajajgco, ograniczajgc niepokojgcy widok, jaki powoduje krew. Opatrunek
moze nie by¢ jatowy, poniewaz nie ma bezposredniego kontaktu z rang — uzyj
np. chusteczek higienicznych lub papierowych recznikéw.

8. Skieruj gtowe poszkodowanego ku przodowi, aby krew sptywata do opatrunkéw.

9. Stosuj chtodne oktady na kark i nos. Mogg to by¢ oktady wysychajace, recznik lub
16d.

10. Jesli krwawienie trwa dtuzej niz 8 minut, moze by¢ niebezpieczne, powiadom
dyrektora placowki i rodzicéw lub opiekunow prawnych o zaistniatej sytuaciji,
jezeli jest taka potrzeba wezwij zespot ratownictwa medycznego.

11.Jesli dziecko ma zawroty gtowy i nie jest w stanie siedzieé, utéz go w pozycji

bocznej, tak, aby krew mogta wyptywac. Podobnie postepuj w przypadku
omdlenia i utraty przytomnosci. Pozycja na plecach moze spowodowac
gromadzenie sie krwi w gardle, co uniemozliwi oddychanie.

12. Jesli wczesniej nie wezwate$ pomocy, zréb to teraz.

13. Kontroluj czynnosci zyciowe co, 1 minute.

g b wWN

PAMIETAJ! Nie nalezy stosowac odchylania gtowy ku tytowi. Jest to zabieg
nieskuteczny. Powoduje sptywanie krwi do gardta i potykanie jej. Nie mozna oceni¢
ilosci ubytku krwi i skutecznosci wykonywanych zabiegéw. Potknieta krew moze byc¢
przyczyng dolegliwosci ze strony uktadu pokarmowego, np. wymiotow.









