PROCEDURA POSTEPOWANIA

W PRZYPADKU STWIERDZENIA CHOROB ZAKAZNYCH I PASOZYTNICZYCH
W SZKOLE PODSTAWOWEJ NR 2 IM. SZARYCH SZEREGW
W MIEDZYRZECZU

I. Podstawa prawna:

1. Ustawa z dn. 7 wrze$nia 1991 r. o systemie o$wiaty (Dz.U.z 2004 r Nr 256, poz 2572 z

pézZ. zm.)

2. Rozporzadzenie Ministra Edukacji Narodowej i Sportu z dnia 31 grudnia 2002 r. w
sprawie bezpieczenstwa i higieny w publicznych i niepublicznych szkotach i placéwkach (Dz.

W.1991 r.art. 39 ust.1 pkt 3.)

3. Rozporzadzenie Ministra Zdrowia z dn. 28 sierpnia 2009 r w sprawie organizacji
profilaktycznej opieki zdrowotnej nad dzieémi i mtodziezg (Dz.U.Nr 139, poz.1133)

II. Cel procedury

Procedura ma zapewnic¢ higieniczne warunki pobytu dzieci w oddziatach przedszkolnych
1 w szkole oraz chroni¢ przed rozprzestrzenieniem si¢ wszawicy, $wierzbu lub innych chordb

zakaznych w SP 2.

ITI. Zakres procedury

Procedura dotyczy postgpowania w przypadku stwierdzenia wszawicy, $wierzbu lub innej
choroby zakaznej w SP 2 w Miedzyrzeczu.




IV. Uczestnicy post¢powania — zakres odpowiedzialnosci

1. Rodzice (opiekunowie prawni): muszg mie¢ swiadomos¢ koniecznosci monitorowania na
biezaco czystosci skory glowy oraz ciala wlasnego dziecka. W przypadku stwierdzenia
wystgpienia u dziecka choroby zakaZnej, rodzice/prawni opiekunowie zobowigzani sg do
poinformowania dyrektora Szkoty o zachorowaniu dziecka.

2. Nauczyciele: zobowigzani sa do natychmiastowego zgtaszania dyrektorowi oddziatow
przedszkolnych i szkoly sygnatow dotyczacych pojawienia si¢ podejrzenia choréb.

3. Pracownicy obstugi: winni zglosi¢ swoje podejrzenia, co do wystagpienia choroby zakaznej
w danej grupie lub klasie nauczycielowi.

4. Dyrektor: jest zobowigzany do zapewnienia dzieciom higienicznych warunkéw pobytu
w oddziatach przedszkolnych i szkole, a pracownikom higienicznych warunkéw pracy.

5. Pielggniarka szkolna: wspiera szkole w dziataniach zwigzanych z higiena dzieci i uczniow.

V. Objawy, leczenie, profilaktyka i zapobieganie chorobom pasozytniczym skory

i glowy
1. Wszawica i $§wierzb — Zalacznik 1

2. Stanowisko Instytutu Matki i Dziecka z dnia 29 listopada 2004r. w sprawie kontroli
czystosci uczniéw przez pielegniarki i higienistki szkolne — Zalacznik 2

VI. Opis procedury

1. Aby zapewni¢ higieniczne warunki pobytu dzieci w oddziatach przedszkolnych i szkole
oraz chroni¢ przed rozprzestrzenieniem si¢ wszawicy i $wierzbu, zobowigzuje sig:

a) rodzicow/opiekunéw prawnych do regularnego monitorowania czystosci skory i glowy

dziecka,

b) nauczycieli do powiadomienia rodzicéw/ prawnych opiekunow na poczgtku kazdego roku
szkolnego niezwlocznego zglaszania dyrektorowi wszystkich informacji dotyczgcych
pojawienia si¢ objawow zakazenia wszawica lub §wierzbem u podopiecznych,

¢) pracownikow obstugi do niezwlocznego zglaszania dyrektorowi podejrzen co do
wystapienia wszawicy lub $wierzbu w danej grupie lub klasie;

d) pielegniarke do przeprowadzenia (na wniosek wychowawcy) kontroli higieny osobistej u
podejrzanego chorobg zakazng dziecka lub ucznia.

2. Pielegniarka szkolna zbiera od rodzicéw/prawnych opiekunow pisemne zgody na
sprawdzanie higieny osobistej dzieci i uczniow.

3. W przypadku wystapienia choroby zakaznej na terenie placéwki:



a) dyrektor zarzgdza dokonanie przez osob¢ upowazniong (nauczyciel, pielegniarka szkolna)
kontroli czystosci skory i glowy wszystkich dzieci w grupie lub klasie, z zachowaniem zasady
intymnosci (kontrola indywidualna w wydzielonym pomieszczeniu),

b) nauczyciel zawiadamia rodzicow dzieci, u ktérych stwierdzono wszawice o koniecznosci
podjecia niezwlocznie zabiegow higienicznych skory glowy. W przypadku stwierdzenia
swierzbu konieczna jest wizyta u lekarza w zwigzku z tym rodzic/opiekun jest zobowiazany
do niezwlocznego odebrania dziecka z przedszkola lub szkoly i podjecia leczenia,

¢) nauczyciel zapewnia odpowiednio bezpieczenstwo zardwno dziecku choremu jak i

pozostalej grupie,

d) nauczyciel zapoznaje rodzicow ze sposobem dzialan, informuje tez o koniecznosci
poddania sig¢ kuracji wszystkich domownikéw i monitoruje skutecznosé dzialan, jednoczesnie
informuje dyrektora o wynikach kontroli i skali zjawiska,

¢) wychowaweca grupy lub inna upowazniona przez dyrektora osoba niezwlocznie
powiadamia innych rodzicow o wystgpieniu przypadku choroby, z zaleceniem codziennej
kontroli czystosci glowy i skory dziecka oraz czystosci skory i glow domownikow. w celu
prowadzenia jednolitej wspolpracy w dziataniach na linii pracownicy placowki — rodzice

(prawni opiekunowie),

f) w trakcie leczenia dziecko powinno pozosta¢ w domu, zeby zapobiec przenoszeniu sie
pasozyta na inne dzieci; dziecko wraca do przedszkola lub szkoly po zakoficzeniu leczenia,

g) rodzice (opiekunowie prawni) dziecka, po przebytej chorobie (jesli zaistnieje taka
potrzeba), zobowigzani sg do dostarczenia za§wiadczenia lekarskiego, ze dziecko jest zdrowe
i moze uczgszezaé do oddziahu przedszkolnego lub szkoly (rodzice, ktérzy nie wyrazili
pisemnej zgody na sprawdzanie higieny osobistej, zaswiadczenie lekarskie przedstawiaja

obowigzkowo),

h) w przypadku, gdy rodzice zglosza trudno$ci w przeprowadzeniu kuracji (np. brak srodkdw
finansowych na zakup preparatu), dyrektor we wspodlpracy z osrodkiem pomocy spotecznej,
udzielajg rodzicom lub opiekunom niezbednej pomocy,

1) nauczyciel (lub inna osoba posiadajgca stosowne kwalifikacje, ktora dyrektor upowaznit)
po uptywie 7 — 10 dni kontroluje stan czystoéci skory glowy dzieci po przeprowadzonych
zabiegach higienicznych przez rodzicow,

J) w sytuacji stwierdzenia nieskuteczno$ci zalecanych dzialan, nauczyciel zawiadamia o tym
dyrektora w celu podjgcia bardziej radykalnych krokéw (zawiadomienie osrodka pomocy
spolecznej o konieczno$ci wzmozenia nadzoru nad realizacjg funkcji opiekunczych przez
rodzicow dziecka oraz udzielenia potrzebnego wsparcia),

k) w przypadku braku pisemnej zgody rodzica/prawnego opiekuna na sprawdzanie higieny
osobiste] zostaje on niezwlocznie, skutecznie powiadomiony; dziecko lub uczen zostaje



odprowadzony do gabinetu pielegniarki lub innego bezpiecznego miejsca i czeka pod opieka
dorostej osoby na przybycie rodzica/prawnego opiekuna.

VII. Sposob prezentacji procedur.

1. Umieszczenie tresci dokumentu na stronie internetowej szkoty oraz na tablicy ogloszen na
korytarzu oddzialéw przedszkolnych.

2. Zapoznanie rodzicéw z obowigzujaca w placowce procedurg na zebraniach
organizacyjnych we wrze$niu kazdego roku szkolnego.

3. Zapoznanie wszystkich pracownikéw szkoly z trescig procedury poprzez wydanie

zarzgdzenia.
VIII. Tryb dokonywania zmian w procedurze

1.Wszelkich zmian w opracowanej procedurze moze dokona¢ z wlasnej inicjatywy lub na
wniosek rady pedagogicznej dyrektor placowki. Wnioskodawcg zmian moze by¢ réwniez
Rada Rodzicow. Zmiany dyrektor wprowadza zarzagdzeniem.

2. Proponowane zmiany nie moga by¢ sprzeczne z prawem.

Zalacznik nr 1

WSZAWICA jest choroba zakazng, powodowang przez pasozyta — wesz g%oxévowq. Pasozyt
ten zyje wylacznie na owlosionej skorze glowy cztowieka i zywi sie jego ersvia}. Larwy wszy
(gnidy) maja kolor bialawo-brgzowy, a rozmiarem przypominaja gtowke szpilki. Pasozyt
zywi si¢ wylacznie krwia cztowieka. W miejscu ukaszenia powstaje niewielkie zgrubienie,
ktore swedzi i piecze. Wszawica najczesciej szerzy sie wsrod dzieci w wieku przedszkolnym i
szkolnym. Do zakazenia wszami dochodzi najczesciej przez kontakt bezposredni lub
posrednio przez np. czapki, grzebienie, szczotki itp. Po okoto 3 tygodniach od zlozenia jaj
wykluwajg si¢ z nich mlode osobniki. Samo leczenie jest bardzo proste. Polega na stosowaniu
$rodkow owadobdjczych na skore owlosiong glowy. Wszystkie te srodki mozna bez problemu
otrzymaé w aptece, a samo leczenie wykonywac¢ zgodnie z ulotkg dofaczong do leku. Nalezy
przy tym pamigtaé, ze leczeniem powinno objaé si¢ wszystkich domownikéw. W przypadku
powiktan bakteryjnych nalezy zasiggna¢ opinii lekarza — konieczne w tym przypadku bedzie
stosowanie antybiotykow. Odziez osoby chorej jak i tez posciel nalezy wypraé¢ i wyprasowac,
a szczotki i grzebienie najlepiej wyrzucié, badz wymoczy¢ w $rodku zabijajacym wszy.
Dodatkowo warto wiedzie¢, ze wesz glowowa nie potrafi przezy¢ bez swojego zywiciela —
cztowieka, dlatego tez odkazanie domu lub mieszkania nie jest konieczne. Wesz glowowa nie
bytuje na zwierzgtach domowych (pies, kot), dlatego nie trzeba przeglada¢ siersci zwierzat w
obawie, ze moga by¢ przyczyng zakazenia. Wszy nie skacza i nie ptywaja i dlatego do
zakazenia moze doj$¢ jedynie przez bezposredni kontakt gtowy z glowa. Problem dotyczy w
rownym stopniu chlopcéw i dziewezynek. Wiadomo, jednak, ze dzieci z dluzszymi wlosami
latwiej moga zosta¢ zainfekowane. Nalezy sprawdza¢ glowe dziecka raz na 2 tygodnie oraz



po kazdym powrocie dziecka z wakacji lub wycieczek. Profilaktyka i zapobieganie. Zaleca sie
aby: « profilaktyczna kontrola wlosow dzieci stala sie nawykiem rodzicow, zwlaszeza, jezeli
w szkole (rodzenstwo) lub przedszkolu panuje wszawica. Istnieje duze prawdopodobiefistwo
zarazenia; * domownicy nie korzystali wspdlnie z rzeczy osobistego uzytku, takich jak:
grzebien lub szczotka, gumki do wlosow, reczniki, czapki, szaliki i inne ubrania; * unikaé
bezposredniego kontaktu glowami (wlosami) z innymi ludZmi. Zasada ta dotyczy przede

wszystkim dzieci.

SWIERZB jest chorobg wywolang przez wewnetrznego pasozyta Sarcoptes scabiei. Swierzb
objawia si¢ roznopostaciowg swedzaca wysypka z typowym umiejscowieniem - brzuch,
piersi, narzady plciowe, rece, przestrzenie migdzy palcami, u dzieci niemal na catym ciele.
Swierzbowiec drazac w skérze korytarze powoduje $wigd. Cztowiek drapiac skore moze
dodatkowo ja uszkadza¢ oraz zakazi¢ bakteriami ropotwérczymi. Dochodzi do powstania na
skorze peeherzykow, grudek oraz reakeji alergicznych. Do zakazenia dochodzi poprzez
bezposredni kontakt z chorym, zarazone przedmioty- posciel, raczniki, bielizna, ubranie.
Leczenie na wiasng reke nie powinno by¢ stosowane. Swierzb jest chorobg wysoce zakazng i
zawsze powinien by¢ zdiagnozowany przez lekarza i leczony odpowiednimi $rodkami,
dostgpnymi tylko na recepte. Nalezy pamieta¢ o leczeniu calej rodziny, aby zapobiec
ponownym zakazeniom. Profilaktyka i zapobieganie: « codzienna kapiel calego ciala, czeste
mycie rak, * codzienna zmiana bielizny osobistej, « czesta zmiana bielizny posScielowej, pranie
jej w wysokiej temperaturze i prasowanie, * czesta zmiana odziezy, wlasciwe jej pranie i
prasowanie, * spanie na oddzielnych postaniach, « uzywanie wylgcznie wlasnych
przedmiotow osobistego uzytku — reczniki.

Zalacznik nr 2

Stanowisko Instytutu Matki i Dziecka z dnia 29 listopada 2004r. w sprawie kontroli czystosci
uczniow przez pielegniarki i higienistki szkolne Zgodnie z obecnie obowiazujacym
Rozporzadzeniem Ministra Zdrowia z dnia 12 grudnia 2004 r. w sprawie zakresu i organizacji
profilaktycznej opieki zdrowotnej nad dzie¢mi i miodzieza (Dz. U. Nr 282, poz. 2814) oraz
zaleceniami Instytutu Matki i Dziecka zawartymi w publikacji ,,Standardy i metodyka pracy
pielggniarki i higienistki szkolnej” odstapiono od procedury kontroli czystosci uczniow.
Procedura ta byla w latach ubiegtych przeprowadzana dwukrotnie w ciagu roku szkolnego i
obejmowata wszystkich uczniow szkoty, a sposob jej realizacji budzil wiele kontrowersji i
naruszat poczucie godnosci uczniow. Ponadto nie prowadzit do poprawy czystosci uczniow,
gdyz mozliwosci naprawcze byly znikome. Dlatego obecnie nie wolno lekarzowi,
pielegniarce, ani nauczycielowi przeprowadzac publicznie kontroli czystosei uczniow.
Zgodnie z obowigzujgcymi standardami pielegniarka i higienistka szkolna w ramach
profilaktycznej opieki pielggniarskiej rozpoznaje problemy zdrowotne i spoteczne uczniow
oraz wynikajace z nich potrzeby zdrowotne, w tym w zakresie higieny osobistej. Uczniow, u
ktorych stwierdza problemy wynikajace z niewydolnosci opiekuriczej rodziny, obejmuje
opieka czynng i podejmuje odpowiednie do zaistnialej sytuacji dziatania. Nalezy pamietaé, ze
wszelkie informacje dotyczace stanu zdrowia sg informacjami objetymi tajemnica medyczng i
szczegllng ochrong. Osoby trzecie, czyli dyrektorzy szkot i nauczyciele moga zadac
informacji tylko w takim zakresie, w jakim pozwala na to prawo. Nalezy pamictaé, iz nie




wolno ogranicza¢ dostepu do nauki z powodu stanu zdrowia ucznia. Jezeli stan zdrowia
ucznia tego wymaga, to dyrektor szkoty jest zobowigzany do stworzenia takich warunkow,
aby uczen mogt bez przeszkod kontynuowaé nauke (Ustawa o systemie o§wiaty Dz.U. 1996,
Nr 67, poz. 329, art 1, ze zmianami).

Zaktad Medycyny Szkolnej Instytutu Matki i Dziecka stoi na stanowisku, iz:
* nie wolno publicznie (w obecnosci osob trzecich) sprawdzac czystosci uczniow

» decyzje o sprawdzeniu czystosei skory 1 wloséw u uczniéw w warunkach indywidualnego
badania, podejmuje pielegniarka

« rodzic/opiekun prawny moze nie wyrazi¢ zgody na obje¢cie jego dziecka badaniem.

» pielegniarka moze dokonaé przegladu czystosci skory 1 wlosow, za zgodg rodzicow np. z
powodu nawracajgcej wszawicy w danej klasie

* 0 wynikach przegladu informuje ucznia i jego rodzicow
« dyrekcja szkoly 1 nauczyciele nie maja prawa do informacji o stanie czysto$ci danego ucznia
« pielegniarka ma prawo podac nauczycielom informacje o skali problemu na terenie szkoty

» pielggniarka moze odmowi¢ dokonania przegladu (np. w sytuacji koniecznosci wykonania
innych pilnych zadan w danym czasie) powinna jednak wskaza¢ najblizszy mozliwy termin
lub przeprowadzi¢ instruktaz dla rodzicéw, jak i kiedy dokonywac u dzieci przegladow

czystoscl.

Informacja dotvczaca profilaktyki i zwalczania wszawicy

Wystepowanie wszawicy wérdd dzieci w wieku przedszkolnym i szkolnym nasila sie w
okresie wakacyjnym przede wszystkim wsrod dzieci mtodszych, ktdre nie posiadajg jeszcze
umiejetnosei samodzielnego dbania o higieng osobista. Przebywanie oséb w skupiskach
podczas wyjazdow, w tym takze wspolne przebywanie, zabawa 1 wypoczynek sprzyjaja
rozprzestrzenianiu sie wszawicy. Wskazania profilaktyczne dla rodzicéw i dzieci przed
wyjazdem na zorganizowane formy wypoczynku (kolonie, obozy, zielone szkoly, itp.) lub
internatu, sanatorium itp..

« zwigzywanie dtugich wtoséw lub krotkie fryzury ulatwiajace pielegnacje skory glowy i
wilosow,

* posiadanie i uzywanie wylacznie osobistych przyborow higienicznych do pielegnacji skory i
wlosow « codzienne czesanie 1 szczotkowanie wlosow,

« mycie skory glowy 1 wloséw w miare potrzeb (nie rzadziej niz raz w tygodniu),

* wyposazenie dzieci w srodki higieniczne takie jak szampony z odzywka ulatwiajace

rozczesywanie i wyczesywanie wlosow,
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* po powrocie do domu systematyczne sprawdzanie czystosci glowy i wloséw oraz
systematyczne kontrole w okresie uczeszczania dziecka do przedszkola, szkoty lub pobytu w

internacie, sanatorium itp..

W przypadku zauwazenia jaj pasozytow (gnid) na wlosach lub wszy we wlosach (przy
skorze) nalezy zastosowa¢ dostgpne w aptekach preparaty, ktore skutecznie likwidujg
pasozyty iich jaja. W obecnej dobie wystepujace w sprzedazy srodki zwalczajace wszawice
sa wysoko skuteczne. W sytuacji wystgpienia wszawicy u dziecka, kuracji powinni sie poddaé
wszyscy domownicy. W przypadku podejrzenia zakazenia wszawica podczas pobytu w
przedszkolu czy szkole nalezy poinformowac o powyzszej sytuacji zawiadomié pielegniarke

szkolng lub wychowawce.
Dzialania placowki nauczania i wychowania:

* przekazanie informacji wszystkim rodzicom o koniecznosci systematycznego sprawdzenia
czystosci skory glowy 1 wlosdw u dzieci,

* w przypadku stwierdzenia wystepowania wszawicy u niektorych dzieci, nalezy
poinformowac¢ rodzicéw o konieczno$ci wykonania wsrod wszystkich domownikow

zabiegow leczniczych,

* w przypadku podejrzenia o wystepowaniu wszawicy wérod dzieci i miodziezy szkolnej,
pielegniarka szkolna moze przeprowadzi¢ kontrole czystosci wsréd ucznidw, ktérych rodzice
wyrazili zgode na objecie ich profilaktyczna opiekg zdrowotng,

* pielggniarka informuje dyrekcje szkoly o skali zjawiska, natomiast rodzicom przekazuje
informacje o stanie czystosci wlosow i skory glowy ich dzieci oraz informacje dotyczace
przeprowadzenia koniecznych zabiegoéw higienicznych,

* w miarg potrzeby dyrekcja szkoty/placowki moze zorganizowaé dziatania edukacyjne
dotyczgce ww. problematyki skierowanej dzieci, rodzicéw, opiekunow,

* w przypadku wystgpowania trudnosci w rozwigzywaniu problemu np. w rodzinach o niskim
statusie socjo-ekonomicznym nalezy podjaé¢ wspoiprace z wladzami samorzadowymi

* (pomocg spoleczng), w celu udzielenia wsparcia tym rodzinom w rozwiazywaniu
* problemu wszawicy wsrod wszystkich domownikow.

W razie potrzeby, w trudnych sytuacjach (duzy zasigg wystepowania wszawicy lub $wierzbu,
przewlekle ich wystepowanie, trudne do rozwigzania przypadki) dyrekcja placéwki moze
zwroci¢ si¢ o ukierunkowanie dziatan w rozwigzywaniu problemu do wiasciwej terenowo

powiatowej stacji sanitarno epidemiologicznej
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