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POSTEPOWANIA W PRZYPADKU WYSTAPIENIA U DZIECI

OBJAWOW CHOROBOWYCH

Podstawa prawna:

Ustawy z dnia 26 stycznia 1982 r. Karta Nauczyciela (Dz.U. z 2018 r., poz. 967 ),
Ustawa z dnia 6 wrzesnia 2001 r. o chorobach zakaznych i zakazeniach (Dz.U. z 2001
r., Nr 126,poz. 1384 z pézn. zm.),

Rozporzgdzenia Ministra Edukacji Narodowej z dnia 21 maja 2001 r. w sprawie
ramowych statutowpublicznego przedszkola oraz publicznych szkot (Dz. U. z 2001 r.
Nr 61, poz. 624z pozn. zm.),

Rozporzqdzenia MENIS z dnia 31 grudnia 2002 r. w sprawie bezpieczenstwa i higieny
wpublicznych i niepublicznych szkofach i placowkach (Dz.U. z 2003 r. Nr 6, poz. 69),

Statutu Przedszkola nr 2 Jarzebinka w Ostrowie Wielkopolskim,
Uchwaty Nr 1X/113/2019 Rady Miejskiej Ostrowa Wielkopolskiego z dnia 29 maja 2019.



ROZDZIAL 1
CEL PROCEDURY
§1

Celem niniejszej procedury jest ustalenie zasad postgpowania z dzie¢mi potencjalnie
chorymi oraz ustalenie plandéw higieny w przedszkolu tak, aby zdrowe dzieci nie byly
narazane na niebezpieczenstwo zarazenia si¢ 0d dziecka chorego lub ustalenie dziatan,
ktore zminimalizujg to ryzyko.

Niniejsza procedura jest tylko wytyczng do postepowania, jednak wszystko jest kwestig
zdrowego rozsadku, rozméw i wspolpracy z rodzicami.

§2

1. Podstawowym celem organu prowadzacego przedszkole jest zapewnienie dzieciom
bezpieczenstwa i utrzymanie higienicznych warunkow w placowce.

2. Bezpieczenstwo wychowankow moze by¢ zagrozone, gdy zdrowe dzieci sg zmuszone
do kontaktu z chorymi w grupie.

ROZDZIAL 11
PRZEDMIOT | ZAKRES STOSOWANIA PROCEDURY
§1

1. Przedmiotem procedury jest:

1) okres$lenie zasad postepowania z dzieckiem potencjalnie chorym,

2) okreslenie zasad postepowania z dzieckiem chorym — objawy chorab,
3) okreslenie zasad higieny w przedszkolu.

2. Zakres stosowania dotyczy wszystkich pracownikow przedszkola, wychowankow
przedszkola, a takze rodzicow i opiekunow prawnych wychowankow placowki.



ROZDZIAL 111
ZADANIA RODZICOW | NAUCZYCIELI

1. Rodzice przyprowadzaja do przedszkola TYLKO DZIECI ZDROWE. KATAR

TO TAKZE CHOROBA.

W przypadku stwierdzenia u dziecka alergii (np. przewlekty katar lub kaszel) rodzice sa
zobowiazani do przedlozenia zaswiadczenia lekarskiego stwierdzajacego alergi¢ powodujaca
takie objawy.

2. W stanach infekcji, chordb skornych, zakaznych oraz po urazach (ztamania, zabiegi
chirurgiczne 1 inne) dziecko nie moze uczgszczaé do przedszkola do czasu catkowitego
wyleczenia.

3. Rodzice maja obowiazek zglaszania nauczycielowi lub dyrekcji wszelkich powaznych
dolegliwosci 1 chordb zakaznych lub pasozytniczych dziecka. Nauczyciel ma obowigzek
poinformowac pozostatych rodzicOw o zaistniatej sytuacji i zwrocenia uwagi na niepokojace
objawy u dzieci.

4. W celu zapewnienia bezpiecznych i higienicznych warunkéw pobytu dzieci przedszkolu
nauczycielka moze nie przyja¢ dziecka, u ktorego wida¢ wyrazne objawy infekcji.

5. Gdy dziecko skarzy si¢ na bol glowy, ucha, ma podwyzszong temperature ciala, wymioty
I inne objawy niezagrazajace jego zdrowiu i zyciu, ale stanowigce dyskomfort zdrowotny

I mogace by¢ objawem rozwijajacej sie choroby, nauczyciel zawiadamia rodzicow/opiekundw
prawnych, prosi rodzicow o odebranie chorego dziecka z przedszkola, zaleca koniecznos$¢
odbycia konsultacji lekarskiej.

6. Przy odbiorze dziecka z przedszkola nauczycielka podaje rodzicom informacje o
niepokojacym samopoczuciu lub zauwazonych zmianach w zachowaniu dziecka w czasie
pobytu w przedszkolu

7. W przypadku, gdy rodzice nie sg w stanie odebrac¢ dziecka z placowki osobiscie, moga
upowazni¢ inng osobe — zgodnie z ,,Procedurg przyprowadzania i odbierania dzieci”.

8. Nauczyciel nie jest zobowigzany do udzielania §wiadczen zdrowotnych. To zadanie
dotyczy lekarza, pielegniarki czy ratownika medycznego. Nauczyciel, ktbremu powierza si¢
bezpieczenstwo, zdrowie i zycie dziecka, powinien zdawaé sobie sprawe z
odpowiedzialno$ci, jaka na nim spoczywa. Dlatego tez musi pamigtac, ze pierwsza pomoc

z jego strony, to jedynie dorazna, czasowa pomoc, zanim dotrze fachowa i wykwalifikowana
sita medyczna.

9. W stanach naglych (utrata przytomnosci, zastabnigcia i omdlenia, ztamania, krwotoki,
zwichnigcia, urazy, ciata obce w nosie, gardle, oku, uchu, ukaszenia i uzadlenia, oparzenia

i odmrozenia, zatrucia), gdy stan zdrowia dziecka wymaga natychmiastowej interwencji
lekarskiej, wtedy dyrektor lub nauczyciel zobowigzani sa do podje¢cia dzialan pomocy
przedmedycznej w zakresie posiadanych umiejetnosci oraz wezwania karetki pogotowia
ratunkowego.

9.1 Jednoczes$nie o sytuacji nauczyciel, dyrektor przedszkola powiadamiajg rodzicow

lub opiekunéw prawnych dziecka.

9.2 Nauczyciel udzielajac pomocy, powinien:



* oceni¢ sytuacje | zabezpieczy¢ teren, miejsce zdarzenia,

* oceni¢ Stan poszkodowanego dziecka,

» wezwaé pomoc lub wyspecjalizowana pomoc medyczna, jesli jest taka potrzeba,

» zabezpieczy¢ poszkodowanego przed mozliwoscig dodatkowego urazu lub uszkodzenia,

* przystapic¢ do akcji ratowniczej.

9.3 Nalezy zapewnic¢ dziecku komfort psychiczny, mie¢ z nim ciggty kontakt stowny oraz by¢
przy nim do czasu przejecia przez stuzbg medyczna.

10. Dziecko do czasu przybycia pogotowia ratunkowego, przybycia rodzicow pozostaje

pod opieka nauczyciela, dyrektora lub innej osoby z personelu przedszkola.

11. Lekarz pogotowia decyduje o sposobie dalszego udzielenia pomocy dziecku
/ewentualnego przewiezienia dziecka do szpitala/ - zostaje spisany protok6t. W przypadku nie
przybycia na czas rodzicdw, prawnych opiekundéw dziecka, nauczyciel, opiekun zajmujacy
sie dzieckiem jedzie z nim do szpitala i tam oczekuje na przybycie rodzicow.

12. W przypadku wystapienia u dziecka choroby zakaznej przedszkole ma prawo zadaé

od rodzica, a rodzice sg zobowigzani do przedlozenia zaswiadczenia lekarskiego
potwierdzajacego zakonczenie leczenia.

13. W przedszkolu nie podaje si¢ dzieciom zadnych lekow doustnych, wziewnych oraz

W postaci masci 1 zelu.

14. Sg okolicznosci, w ktorych nauczyciel moze podac¢ dziecku lek (zgodnie ze stanowiskiem
Ministra Zdrowia z dnia 29 listopada 2010 roku w sprawie podawania lekow dzieciom przez
nauczycieli w placowkach oswiatowych). Dzieje si¢ tak tylko w odniesieniu do dziecka z
chorobg przewlekls, kiedy wystepuje koniecznos¢ statego podawania mu lekdéw. Rodzice
dziecka przed przyjeciem do placowki zobowigzani sa do przedlozenia informacji: na jaka
chorobe dziecko choruje, jakie leki na zlecenie lekarza zazywa (nazwa leku, sposob
dawkowania).

14.1 Konieczne jest rowniez dotgczenie zlecenie lekarskie oraz pisemnego upowaznienia

do podawania dziecku lekéw .Nauczyciel zas musi wyrazi¢ zgod¢ na to, ze bedzie podawac
dziecku leki.

14.2 Wymog pisemnego upowaznienia dotyczy rowniez sytuacji, gdy stan zdrowia dziecka
wymaga wykonania innych czynnosci (np. kontroli poziomu cukru we krwi u dziecka chorego
na cukrzyce, podania leku drogg wziewng dziecku choremu na astmg).

15. W przypadku wystgpienia u dzieci chorob pasozytniczych, zakaznych nauczyciel
natychmiast powiadamia rodzica o wystgpieniu u dziecka choroby - rodzice, s3 zobowigzani
do niezwlocznego odebrania dziecka z przedszkola i podjecia leczenia.

16. Przedszkole niezwlocznie powiadamia innych rodzicéw o wystapieniu przypadkoéw
choroby pasozytniczej lub zakaznej wérod dzieci.

17. Rodzic zobowigzany jest do regularnego sprawdzania czystosci skory, wlosow dziecka
w celu wykrywania ewentualnej obecnosci pasozytow. W przypadku zaobserwowania
choroby rodzic niezwlocznie powiadamia o tym fakcie przedszkole.

18. Obowiazek wykonania zabiegdw w celu skutecznego usuniecia chorob pasozytniczych
spoczywa ha rodzicach.

19. W przypadku stwierdzenia wystapienia U dziecka choroby zakaznej, pasozytniczej



lub zatrucia pokarmowego, rodzice wychowanka informuja wychowawce grupy.

20. W trakcie leczenia dziecko powinno pozosta¢ w domu, zeby zapobiec przenoszeniu

si¢ choroby na inne dzieci ucze¢szczajace do przedszkola. Dziecko wraca do przedszkola

po zakonczeniu leczenia. Rodzice (opiekunowie prawni) dziecka, po przebytej chorobie
zakaznej, zobowigzani sg do dostarczenia zaswiadczenia od lekarza rodzinnego, ze dziecko
jest po zakonczeniu leczenia, nie jest chore i nie jest mozliwym zrédlem zarazenia dla innych
wychowankoéw przedszkola.

21. Lekarz rodzinny zgodnie z art. 27 ust.1 ustawy z dnia 5 grudnia 2008 r. 0 zapobieganiu
oraz zwalczaniu zakazen i chorob zakaznych u ludzi (Dz. U. z 2008r. Nr 234 poz. 1570),
ktory podejrzewa lub rozpoznaje zakazenie, chorobe zakazng lub zgon z powodu zakazenia
lub choroby zakaznej, zobowigzany jest do zgloszenia tego faktu w ciggu 24 godzin od
momentu rozpoznania lub powzigcia podejrzenia zakazenia, choroby zakaznej lub zgonu z
powodu zakazenia lub choroby zakaznej do Panstwowego Powiatowego Inspektora
Sanitarnego: czerwonka bakteryjna, dur brzuszny i zakazenia pateczkami durowymi, grypa (w
tym ptasia grypa u ludzi),krztusiec, legioneloza, odra, ospa prawdziwa, ospa wietrzna,
plonica, roézyczka i zespot rozyczki wrodzonej, salmonelloza, wirusowe zapalenie opon
mozgowordzeniowych, mozgu i rdzenia (z wylaczeniem wscieklizny), zakazenia 1 zatrucia
pokarmowe o etiologii infekcyjnej nieustalonej.

22. Dyrektor przedszkola nie zglasza wystgpienia choroby zakaznej, jednakze prowadzi
dziatania majace na celu zapobieganiu rozprzestrzenianiu si¢ chorob (dodatkowa dezynfekcja,
rygor higieniczny, zmiana diety, informacja dla rodzicow i opiekundéw prawnych pozostatych
wychowankow).

23. W przypadku stwierdzenia wystgpienia chordb zakaznych, zatru¢ pokarmowych lub
przebywania na terenie przedszkola dzieci chorych, nalezy wzmaoc rygor higieniczny.
Zwiekszy¢ czestotliwos¢ mycia i dezynfekcji stotow, sanitariatow, zabawek .

ROZDZIAL IV
DEFINICJE | TERMINY
§1

1. Choroba — jedno z podstawowych poje¢ medycznych; ogdlne okreslenie kazdego
odstepstwa od pelni zdrowia organizmu. Zdefiniowanie stanu chorobowego jest tak samo
trudne, jak sprecyzowanie stanu pelni zdrowia. Choroba polega na zaburzeniu funkcji lub
uszkodzeniu struktury organizmu. O zaistnieniu choroby mozna méwi¢ wtedy, gdy dziatanie
czynnika chorobotwodrczego wywotuje niepozadane objawy, réznigce si¢ od czynnosci
zdrowego organizmu.

2. Przezigbienie — wirusowa infekcja gérnych drog oddechowych. Glowne objawy to katar,
kaszel, bol gardta i podwyzszona temperatura ciata. Objawy zwykle ustepuja po 57 dniach.
3. Zatrucie - zesp6t objawow chorobowych wywotanych dziataniem trucizny na organizm.
4. Wirusy (fac. virus — trucizna, jad) — skomplikowane czasteczki organiczne niemajace



struktury komorkowej, zbudowane z biatek i kwaséw nukleinowych. Zawierajg materiat
genetyczny w postaci RNA (wirusy RNA) lub DNA, wykazuja jednak zardwno cechy
komorkowych organizméw zywych, jak i materii nicozywionej.5. Bakterie (fac. bacteria,

od gr. bakterion — pateczka) — grupa mikroorganizméw, stanowigcych osobne krélestwo.

Sa to jednokomorkowce lub zespoty komoérek o budowie pronarkotycznej.6. Choroby
zakazne, choroby infekcyjne — grupa chordb ludzi, bedacych nastepstwem zakazenia ustroju
czynnikiem zakaznym i ztamania sit odpornosciowych organizmu (lub w odwrotne;j
kolejnosci) lub obecnosci w organizmie bioaktywnych toksyn (jadoéw) drobnoustrojow.

Do niedawna mianem choroby zakaznej okreslano choroby wywotywane takze przez robaki
(np. owsica), pierwotniaki (np. malaria) i mate stawonogi (np. wszawica). Obecnie te choroby
nazywane s3 chorobami pasozytniczymi. Choroba zakazna, ktéra moze tatwo przenosic si¢
pomiedzy organizmami w sposob posredni lub bezposredni nosi nazwe choroby zarazliwe;.

§2
Rozpoznawanie chorob wsrod dzieci:

1. Szkarlatyna, jak potocznie nazywa si¢ plonice, jest zakazng chorobg bakteryjng, glownie
wieku dzieciecego, wywolywang przez paciorkowce z grupy A. Zakazenia tg grupa
paciorkowcow to najczestsze zakazenia u dzieci, w tym sensie wymagajace szczegolnej
czujnosci, iz mogg one po ostrym okresie choroby pozostawi¢ stan nosicielstwa, jak

1 dlugotrwale nastgpstwa w postaci mniej lub bardziej cigzkich i niebezpiecznych dla zdrowia
powiktan. Szczyt zachorowan przypada na miesigce jesienne i zimowe, wtedy odnotowuje si¢
najwigksza liczb¢ nowych infekcji. Zarazi¢ szkarlatyng mozna si¢ nie tylko od osoby chorej
na tg samg chorobg. Infekcje mozna naby¢ rowniez od chorego na angine paciorkowcows -
chorobe wystepujaca stosunkowo czgsto w kazdej grupie wiekowej, jak 1 od zdrowego
nosiciela paciorkowca - jednak w tym ostatnim przypadku zdarza si¢ to bardzo rzadko.
Zakazenie przenosi si¢ drogg kropelkowa, nie jest konieczny nawet bezposredni kontakt

z chorym, gdyz mozna zarazi¢ si¢ rOwniez przez uzywanego przez niego rzeczy, w tym
odziez, r¢czniki, bielizng posciclowa czy inne osobiste przedmioty codziennego uzytku.
Poczatek choroby jest ostry - rozpoczyna si¢ wysoka goraczka siegajaca 39-40 °C, ogdlinym
"rozbiciem" oraz ztym samopoczuciem. Moga wystapi¢ rowniez bole brzucha, uporczywe
nudnosci, U dzieci za$ czgsto pojawiajg si¢ wymioty. Od samego poczatku choroby mamy

do czynienia ze zmianami w gardle - migdaltki sg powickszone, zywoczerwone, zwykle takze
pokryte nalotem. Czasami mozna si¢ rowniez spotkac z klasyczng ropng anging.

Luki podniebienne sa przekrwione, intensywnie czerwone.

2. Angina jest powszechnie znana, jako zapalenie migdatkow. W swoim przebiegu atakuje
migdalki podniebne, a takze blong §luzowa gardta. Inaczej mowiac jest to choroba infekcyjna
wywolywana najcze$ciej przez paciorkowce beta — hemolizujace z grupy A, a takze przez
wirusy, ktore za typowe uznaje si¢ przy przezigbieniu. Anging moze by¢ wirusowa,
bakteryjna, wrzodziejaca, ktora spowodowana jest wirusami lub bakteriami. Szczegolnie



niebezpieczna jest odmiana anginy wywolana przez paciorkowce beta - hemolizujace z grupy
A, ktora moze przyczyni¢ si¢ do powstawania chordb serca, nerek oraz stawdw. Angina jest
to choroba zakazna, ktora gtownie przenoszona jest droga kropelkowa. Do grupy, ktora

W szczegdlnosci narazona jest na zachorowanie na te chorobe zalicza si¢ dzieci. Niemal kazde
dziecko, chociaz raz w zyciu choruje na anging. Gtéwnie choruja dzieci migdzy czwartym

a sibdmym rokiem zycie. Do najczgstszych przyczyn wystapienia zachorowania mozna
zaliczy¢ migdzy innymi kontakt z osoba, ktdra jest zarazona i niedostateczng higieng osobista.
Do zarazenia si¢ anging moze rowniez dojs¢ poprzez dotyk, wystarczy korzystac z rzeczy,

z ktorych uprzednio korzystat chory. Wowczas na naszych dtoniach znajduje si¢ bardzo duzo
bakterii 1 po dotknieciu dfonmi nosa lub ust nastepuje zakazenie. Angina przenoszona jest
droga kropelkowa. Jej przyczyny sg bardzo ztozone 1 zarazenie moze pochodzi¢ z r6znych
zrodel.

Glowne objawy w przypadku anginy bakteryjnej oraz wirusowej sg identyczne,
charakteryzujg sie:

* Naglym wystepowaniem

» Uczuciem ogolnego rozbicia

* Goraczka do 40°C

» Gwaltownym i ostrym kaszlem

* Znacznym powiekszeniem bocznych, szyjnych weztow chfonnych

* Bblami glowy, mig¢éni oraz stawow

 Bblem oraz znacznym zaczerwienieniem gardia

* Problemem z przetykaniem

* Powiekszeniem migdatkow

« Utrudnionym oddychaniem

« Czasami roéwniez moze pojawic si¢ nieprzyjemny zapach z ust

Ponadto przy odmianie bakteryjnej charakterystyczne sg biate plamy w okolicach migdatkow.
Angina stanowi rowniez jeden z glownych objawow dla przewazajacej liczby przypadkow
mononukleozy zakaznej, wowczas wystepuje zazwyczaj odmiana kataralna, blonica badz
angina wrzodziejaca.

3. Sepsa, inaczej posocznica, wbrew pozorom nie jest choroba, a jedynie specyficzng reakcja
organizmu na zakazenie. Jest bardzo niebezpieczna, zwlaszcza dla dzieci, 0sob starszych lub
o obnizonej odpornosci np. podczas leczenia szpitalnego. Cechuje ja wysoka $miertelnos$¢ —
okolo 30% osob, u ktérych wystapita taka reakcja na zakazenie, umiera. Posocznica jest
ogdlnoustrojowa reakcja na zakazenie. To, czy jakiemus schorzeniu towarzyszy¢ bedzie sepsa
jest kwestiag indywidualng — u 0sob, ktore maja odpowiednie predyspozycje pojawic si¢ moze
nawet w wyniku pozornie niegroznych zakazen. Znacznie czgsciej sepsa wystepuje takze u
0s0b starszych oraz u dzieci. Zagrozenie stwarza przebywanie w duzych skupiskach ludzkich
— centrach handlowych, przedszkolach, ztobkach.

W poczatkowej fazie seps¢ charakteryzuja nastepujace objawy: przyspieszona czynnosc¢
serca, temperatura ciata ponizej 36 stopni Celsjusza, lub powyzej 38 ° €, przyspieszony
oddech.



Ponadto, pojawiajg si¢ objawy charakterystyczne dla zakazenia, ktore wywotato posocznice.
W przebiegu sepsy moze tez wystapic¢ charakterystyczna, drobna, czerwona lub sina wysypka
— nie znika ona pod wptywem ucisku. W zapobieganiu sepsie istotne jest zwalczanie
wszelkich potencjalnych zrédet rozwoju zakazenia i chorob — leczenie nawet drobnych
przezigbien czy prochnicy. Powinno si¢ takze wzmacnia¢ odpornos¢ organizmu i unikaé
przyjmowania bez waznego powodu antybiotykdw, ktore ja ostabiajg. Nie istnieje
szczepionka przeciwko sepsie, mozna jednak zaszczepi¢ si¢ przeciw np. pneumokokom, ktére
bardzo czg¢sto ja powoduja.

4. Swierzb jest zakazna choroba skory, ktora powoduja pasozyty, jakimi sa §wierzbowce.
Dolegliwos$¢ ta wystepuje zarowno u zwierzat, jak i ludzi. W tym drugim przypadku chorobe
powoduje swierzbowiec ludzki. Skora zostaje zaatakowana przez samice §wierzbowca, ktora
wnika w glab naskdrka 1 tam sktada swoje jaja. Samica pasozyta jest w stanie ztozy¢ dziennie
przynajmniej dwa takie jaja. Gdy z jaj wykluja si¢ larwy, a trwa to zwykle ok. trzech tygodni,
przemieszczajg si¢ one na powierzchnie skory, a nastepnie dojrzewajg. Wowczas w
okolicach, w ktorych zagniezdzity si¢ larwy, pojawiaja si¢ zmiany skorne w postaci
czerwonej i swedzacej wysypki. Swierzb najczesciej wystepuje na stopach, tokciach, kostkach
na dfoniach migdzy palcami, w okolicach pepka i brodawek, czasem w okolicach meskich

1 zenskich narzadow piciowych. Badania wykazuja, ze przypadlos¢ ta pojawia si¢ czgsto

u dzieci, ktdre czesto korzystajg z placowek publicznych lub bawig si¢ na duzych placach
zabaw. Najczestszym sposobem zarazenia si¢ tg chorobg jest bezposredni kontakt z innym
chorym, zar6wno powierzchowny, jak i bardziej intymny. Rzadziej zarazamy si¢ poprzez np.
dotkniecie poscieli czy recznika, z ktorego korzystat pacjent. Jesli w pomieszczeniu, w
ktorym znajduje si¢ osoba chora, przebywaja inni domownicy warto zdezynfekowa¢ podlogi,
dywany, zmienia¢ r¢czniki, (a najlepiej nie dzieli¢ ich z osobg zarazong) oraz zmieniac¢ czgsto
posciel. Nalezy takze unika¢ bezposredniego kontaktu fizycznego z osobg chorg. Niestety
rozpoznanie choroby bywa niekiedy trudne, zwlaszcza wsérdod osd6b mocno dbajacych

o higiene¢ osobista, poniewaz moze ona przypominac, dzigki towarzyszacym jej
dolegliwos$ciom, zwyklg alergie. Jesli jednak mamy do czynienia z powyzszymi objawami,
nalezy jak najszybciej uda¢ si¢ do dermatologa. Gdy choroba zostanie wykryta we wczesnym
jej stadium, leczenie bedzie krotkie i nieuciazliwe, a objawy powinny szybko mina¢. Swierzb
moze zaatakowac¢ dziecko w kazdym mozliwy miejscu, dlatego ciezko zapobiegad tej
chorobie. Jednak warto regularnie przeprowadza¢ badania dzieci w szkole, przedszkolu lub
innym wigkszym skupisku, by wykluczy¢ mozliwo$¢é wystapienia zakazenia.

5. Ospa wietrzna to choroba zakazna wywotywana przez kontakt z wirusem ospy wietrznej

i p6tpasca Choroba przenosi si¢ z cztowieka na cztowieka. W klimacie umiarkowanym,
zachorowania najcz¢séciej odnotowywane sg p6zng zima i wezesng wiosng. Tuz po zakazeniu,
wirus namnaza si¢ w jamie nosowo-gardiowej i okolicznych weztach chlonnych. Po 4-6
dniach przechodzi do krwiobiegu, narzadéw wewngtrznych (m.in. watroby, sledziony)

i uktadu nerwowego. Charakterystyczna wysypka wystepuje podczas kolejnej fazy rozsiewu
wirusa, trwajacej od 3 — 7 dni. Moze ona pojawic si¢ nie tylko na skorze, ale réwniez na



btonach sluzowych (okolice jamy ustnej i nosowo-gardiowej, rzadziej w obrebie Sluzéwek
krtani i tchawicy, odbytu, narzagdow piciowych, na rogowce i spojowkach). Pecherzyki

na sluzowkach przechodzg w bolesne, ptytkie owrzodzenia. Ucigzliwej wysypce skornej

w postaci swedzacych, grudkowo-pecherzykowych wykwitéw zazwyczaj towarzyszy
goraczka do 39°C i zle samopoczucie. Glownym zrédlem zakazenia jest cztowiek chory na
ospe wietrzng. Wirus przenoszony jest droga kropelkowa, przez kontakt bezposredni i
posrednio przez materiat $wiezo zanieczyszczony zawartoscig pecherzykow od chorej osoby.
Uznaje si¢, ze wykwity ospowe (wysypka) moga by¢ zrédlem zakazenia az do momentu
wytworzeni sie w ich miejscu strupka. Zrodlem zakazenia moga by¢ takze osoby chore na
polpasiec, jednak prawdopodobienstwo przeniesienia wirusa jest w tym przypadku duzo
nizsze.

6. Rozyczka jest chorobg 0 dwdch obliczach. Nabyta jest przewaznie niegrozna. Przebiega
z wysypka i objawami grypopodobnymi. Jest silnie zakazna, a chorujg na nig gldwnie dzieci
nabywajac tym samym odporno$¢ na wiele lat. Zakazenie nastepuje droga kropelkowa lub
przez bezposredni kontakt z materiatem zakaznym, np. wydzieling z drog oddechowych,
moczem, katem, krwig. Zarazi¢ si¢ mozna od osoby chorej w okresie od 7 dni przed i do 14
dni po wystgpieniu wysypki. W populacjach nieszczepionych choroba wystgpuje w postaci
epidemii, co 6-9 lat, gldwnie zimg i wczesng wiosng. Przed wprowadzeniem szczepieh
zachorowalno$¢ na rézyczke byta najwicksza u dzieci w wieku przedszkolnym i w
pierwszych klasach szkoty podstawowe;.

7. Grypa — ostra choroba zakazna uktadu oddechowego wywotana zakazeniem wirusem
grypy. Grypa przenosi si¢ pomiedzy ludzmi drogg kropelkowa (np. podczas kichania),

a najwieksza ilo$¢ zachorowan wystepuje podczas sezonowych epidemii. Niedoleczona grypa
moze prowadzi¢ m.in. do wirusowego zapalenia ptuc i oskrzeli, zapalenia zatok, a nawet
zapalenia mi¢$nia sercowego oraz mozgu. Na wystgpienie powiktan wymagajacych leczenia
szpitalnego szczegdlnie wrazliwe sg dzieci pomiedzy 6 a 24 miesigcem zycia, dlatego
wymagajg one stalej opieki lekarskiej. Grype leczy sie objawowo. Nie nalezy jej nigdy
lekcewazy¢ 1 trzeba stosowac si¢ do zalecen lekarza. Chore dziecko powinno pozostaé

w 16zku w dobrze przewietrzonym pokoju.

8. Odra - najpowazniejsza wirusowa choroba dzieci. Chorobg, ktorej cecha charakterystyczna
jest w $luzie z nosa 1 gardfa dzieci lub dorostych. Chory zakaza si¢ droga kropelkowa (kaszel,
kichanie). Jeszcze przed wprowadzeniem obowigzkowych szczepien najwigksza liczbe
zachorowan notowano w miesigcach wiosennych. Mozliwo$¢ zakazenia pojawia si¢ juz na 5
dni przed wystapieniem wysypki i utrzymuje si¢ przez kolejne 5 dni po jej pojawieniu. Czas
wylegania si¢ odry to 9-15 dni od kontaktu z chorym do pojawienia si¢ wysypki. Niekiedy

po przebyciu odry pojawiaja si¢ komplikacje takie jak zapalenie ucha §rodkowego, biegunka,
zapalenie mig$nia sercowego, zapalenie opon moézgowych i najgrozniejsze — odrowe
zapalenie mozgu. W Srodowisku medycznym odr¢ uwaza si¢ za najpowazniejsza chorobe
wirusowa dzieci. Jezeli u dziecka pojawi si¢ podraznienie Spojowek, niezyt gardta, gornych



drog oddechowych i tzw. kaszel ,,szczekajacy” (suchy, meczacy), mozemy podejrzewaé odrg.
Dodatkowo na wewngtrznych $ciankach policzkdw uwidaczniaja si¢ biate plamki podobne
do wykwitow plesniawkowych. Dziecko dostaje wysokiej goraczki, nawet do 40 stopni.

Na ciele zaczynaja mnozy¢ si¢ intensywnie czerwone plamy z nieregularnymi, drobnymi
grudkami. Najpierw pojawiaja si¢ na glowie za uszami i na twarzy, by w koncu opanowaé
cale cialo. Przy tym jednak dziecko caly czas ma katar i kaszle. Jego spojowki i powieki sg
zaczerwienione, 0Czy mocno reaguja na $wiatto, twarz wyglada jak po dlugotrwalym placzu.
Stan taki utrzymuje si¢ kilka dni, po czym wysypka robi si¢ brunatna, a naskorek na ciele
zaczyna si¢ zluszczac.

9. Wesz glowowa bytuje na skorze owlosionej glowy 1 zywi si¢ krwig. Samica wszy w ciaggu
miesigca zycia (Srednia dtugo$¢ zycia) sktada okoto 300 jaj, ktore nazywamy gnidami, a za
pomocy swoistej wydzieliny przy twierdza gnidy przy nasadzie wlosow. W miarg wzrostu
witosoéw gnidy oddalajg si¢ od powierzchni skory glowy -dzigki temu mozemy w przyblizeniu
okresli¢ czas trwania wszawicy. Do zakazenia wszami dochodzi najczgsciej przez kontakt
bezposredni lub posrednio przez np. czapki, grzebienie, szczotki itp. Wszawica najczescie]
szerzy si¢ wsrod dzieci w wieku przedszkolnym 1 szkolnym dotyczy réwniez osob o niskim
poziomie sanitarno-higienicznym. Podstawa rozpoznania wszawicy jest stwierdzenie
pasozytow lub gnid, ktore mogg przypominac tupiez, jednakze w przeciwienstwie do tupiezu
nie mozna ich tatwo zdja¢ wtasnie dzigki wydzielinie, ktorg samica przytwierdza jaja

do wlosa. Najcze$ciej w/w zmian nalezy szuka¢ w okolicy potylicy, skroniowej oraz zausznej
glowy. Bardzo istotnym objawem, ktdry moze nasuwa¢ nam podejrzenie, ze¢ mamy

do czynienia z wszawica, jest czgste drapanie si¢ w glowe dzieci.

10. Owsica jest chorobg pasozytniczag wywolang przez nicienia — Enterobius vermicularis,
popularnie zwanego owsikiem. Jest on najcz¢stszym pasozytem przewodu pokarmowego
cztowieka. W przypadku owsicy to czlowiek jest jednoczesnie zrodlem zakazenia i
rezerwuarem pasozyta. Aby doszto do zakazenia jaja owsika muszg zosta¢ polknicte.
Najczesciej sg one wprowadzane do przewodu pokarmowego za posrednictwem ,,brudnych
rak* — w wyniku kontaktu bezposredniego z chorymi lub posredniego (np. brudna posciel,
deska sedesowa, skazone zabawki). Objawy charakterystycznym dla owsicy jest wiasnie
Swiad odbytu, ktory wystepuje w nocy. Moze by¢ przyczyng min. bezsennosci. U 0sdb
stwierdza si¢ roOwniez utrate apetytu oraz drazliwo$é. Cho¢ trzeba by¢ swiadomym,

ze wigkszo$¢ zakazeh moze przebiega¢ bezobjawowo!

Procedura obowigzuje z dniem podpisania.
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