Procedura postepowania na wypadek wystgpienia wszawicy, owsikow, §wierzbu
w Szkole Podstawowej Nr 4 im. Janusza Korczaka w Rumi

Podstawa prawna:

Rozporzadzenie Ministra Edukacji Narodowej i Sportu z dnia 31 grudnia 2002 r. w sprawie
bezpieczenstwa 1 higieny w publicznych 1 niepublicznych szkotach i placowkach (Dz.U. z 2004 r.
Nr 256, poz. 2572 z p6ézn. zm.), ustawa o systemie o$wiaty z dnia 7 wrze$nia 1991 r. art. 39 ust.1
pkt 3.

1. Cel procedury
Celem niniejszej procedury jest ustalenie zasad postgpowania w przypadku:

- eliminowania ryzyka zarazenia si¢ chorobami typu wszawica, owsica, §wierzb;
- kontroli higieny skory;
- stwierdzenia u dzieci objawdw choroby pasozytniczej typu wszawica, owsica, Swierzb.

2. Przedmiot procedury
Przedmiotem niniejszej procedury jest okreslenie:

- zasad postepowania z dzieckiem chorym,
- objawow choroby.

3. Zakres procedury
Zakres stosowania dotyczy:

- rodzicoOw/opiekundéw prawnych,

- nauczycieli,

- prcownikow obstugi,

- dyrektora,

- pielegniarki,

- uczniow, oddziatu przedszkolnego Szkoty Podstawowej Nr 4 w Rumi.

4. Uczestnicy procedury — zkres odpowiedzialnosci:

Rodzice:

- systematycznie dbaja o higien¢ swojego dziecka;

- systematycznie kontroluja czystos¢ glowy dziecka;

- jesli dziecko ma objawy wskazujace na obecno$¢ pasozyta w organizmie (owsica, Swierzb)
kontaktujg si¢ z lekarzem;

- w przypadku zdiagnozowania przez lekarza owsicy, $wierzbu rodzice zobowigzani sa
do poinformowania dyrekcji lub wychowawcy klasy/grupy;

- w przypadku wystgpienia wszawicy rodzice zobowigzani sa do poinformowania dyrekcji
lub wychowawcy klasy/grupy

- zglaszaja pielegniarce szkolnej, wychowawcy, dyrektorowi trudnosci w przeprowadzaniu kuracji.

Nauczyciele:
- podejmujg dziatania profilaktyczne i edukacyjne wobec dzieci i rodzicow na spotkaniach

grupowych (pogadanki, broszurki, aranzowanie spotkan ze specjalistami);
- obserwujg zachowania grupy/dziecka;
- systematycznie kontroluja miejsca zabawy dzieci szczeg6lnie na placu zabaw;



-zobowigzani s3 do natychmiastowego zglaszania dyrektorowi i pielggniarce szkolnej sygnatow
dotyczacych pojawienia si¢ wszawicy, owsicy lub swierzbu w placéwce.

Pracownicy obstugi:

- zglaszajg swoje podejrzenia, co do wystapienia wszawicy, owsicy lub $wierzbu w danej grupie
nauczycielowi badz dyrektorowi;

- zobowigzani s3 do codziennego utrzymania czystosci pomieszczen (sanitariaty);

- przeprowadzaja wietrzenie pomieszczen, w ktorych przebywaja dzieci i personel;

- dokonuja codziennej dezynfekcji stotow i sanitariatow;

- systematycznie uzupetniajg mydta i czyste reczniki;

- przestrzegaja zasady zdrowego 1 higienicznego podawania positkéw (pomoc nauczyciela,
kucharka, pomoc kuchenna);

- zapewniajg bezpieczne 1 higieniczne warunki pracy i zabawy;

- wspotpracuja z nauczycielami w ramach podejmowanych dziatan profilaktycznych dla rodzicéw
1 wychowankow.

Dyrektor:

- jest zobowigzany do zapewnienia dzieciom higienicznych warunkow pobytu w szkole i oddziale
przedszkolnym; a pracownikom higienicznych warunkéw pracy;

- dyrektor zarzadza dokonanie przez osob¢ upowazniong kontroli czystosci skory glowy wszystkich
dzieci w klasie lub grupie, a takze rodzenstwa bedacego uczniami szkoty (w sytuacji stwierdzenia
choroby);

- w przypadku uporczywego uchylania si¢ rodzicow lub opiekunow dziecka od dziatan majacych
na celu ochrong jego zdrowia i dbalosci o higiene, dyrektor szkoty zawiadamia pomoc spoteczng.
Brak dziatan rodzicéw lub nieskuteczno$¢ moze rodzi¢ podejrzenie o zaniedbywanie przez nich
dziecka.

Pielegniarka:

Zgoda rodzicow na objecie dziecka opieka ( w tym rowniez opieka zdrowotna przez
pielegniarke) jest rownoznaczna z wyrazeniem zgody na dokonanie w przypadku
uzasadnionym przegladu czystosci skory glowy dziecka!

- pielegniarka zawiadamia rodzicow dzieci, u ktorych stwierdzono wszawice, o koniecznosci
podjecia niezwlocznie zabiegdw higienicznych skory glowy. W przypadku stwierdzenia §wierzbu,
owsikow skierowanie do lekarza. W razie potrzeby instruuje rodzicOw o sposobie dziatan,
informuje tez o konieczno$ci poddania si¢ kuracji wszystkich domownikéw 1 monitoruje
skuteczno$¢ dziatan, jednoczesnie informuje dyrektora szkoty o wynikach kontroli skali zjawiska;

- pielggniarka po uptywie 7-10 dni kontroluje stan czystoSci skory glowy dzieci
po przeprowadzonych zabiegach higienicznych przez rodzicow;

- W sytuacji stwierdzenia nieskuteczno$ci zalecanych dziatan, pielegniarka zawiadamia o tym
dyrektora szkoly w celu podjecia bardziej radykalnych krokow( zawiadomienie osrodka pomocy
spotecznej o koniecznos$ci wzmozenia nadzoru nad realizacja funkcji opiekunczych przez rodzicéw
dziecka oraz udzielenia potrzebnego wsparcia).

5. Postepowanie w przypadku wystapienia choroby:

1. Poinformowanie rodzicéw dziecka (pielggniarka szkolna, wychowawca, pedagog szkolny).

2. Niezwtoczne odebranie dziecka z placowki przez rodzicow lub prawnych opiekunow.

3. Przez okres kuracji dziecko powinno pozosta¢ w domu do catkowitego wyleczenia.

Rodzicu sam tez nie chciatbys$, zeby inne dzieci z chorobami (wszawica, owsiki, §wierzb)
przychodzily do szkoty i zarazaty Twoje dziecko.




4. Poinformowanie calej spolecznosci szkolnej/przedszkolnej o wystapieniu choroby pasozytniczej
w szkole lub przedszkolu (np. rozmowy indywidualne, zebrania grupowe, tablica ogloszen, strona
internetowa szkoty lub FB).

5. W sytuacji stwierdzenia choroby (wszawicy, owsikow, $wierzbu) U ucznia zaleca si¢ kontrole
réwniez rodzenstwa przebywajacego w szkole/przedszkolu.

6. Kuracja musi by¢ przeprowadzona u wszystkich domownikéow.

6. Edukacija dzieci w zakresie:

- prawidlowego korzystania z sanitariatbw (podnoszenie, opuszczanie deski klozetowej,
spuszczanie wody),

- mycia ragk po skorzystaniu z toalety,

- mycia rak przed positkami i po positkach,

- zakazu wkladania zabawek do buzi, przestrzegania przed catowaniem si¢ dzieci i zabawek,
ochrony przed wktadaniem rak do buzi, obgryzania paznokci.

7. Zalaczniki — definicja chorob wszawica, owsica, §wierzb i profilaktyka.
Zatacznik nr 1 — wszawica.

Zalgcznik nr 2 — owsica.

Zalacznik nr 3 — $wierzb.

Postanowienia koncowe:

1. Za wdrozenie i nadzor nad stosowaniem procedury odpowiada dyrektor szkoty.

2. Do przestrzegania postanowien niniejszej procedury zobowigzani sg wszyscy pracownicy szkoly
i rodzice.

3. Zapoznanie pracownikow i rodzicéw/opiekundow prawnych wychowankéw z niniejszg procedurg
(rada pedagogiczna, wystanie wiadomos$ci Rodzicom przez Librusa, umieszczenie procedury
na stronie internetowej szkoty).

4. Wszelkich zmian w opracowanej procedurze moze dokona¢ z wtasnej inicjatywy lub na wniosek
rady pedagogicznej dyrektor placowki. Wnioskodawcg zmian moze by¢ rowniez rada rodzicow.

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

6. Procedura wchodzi w zycie z dniem 23.10.2019 1.




Zalgcznik nr 1:
WSZAWICA

Zgoda rodzicow na objecie dziecka opiekg ( w tym rowniez opieka zdrowotng przez
pielegniarke) jest rownoznaczna z wyrazeniem zgody na dokonanie w przypadku
uzasadnionym przegladu czystoSci skory glowy dziecka!

Rozmiar dorostego pasozyta do 2-3 mm.

Dlugosé zycia: ok. 32 - 35 dni

Barwa: moga zmienia¢ zabarwienie dostosowujac si¢ do koloru wiosow!!

Zdolnos¢ do poruszenia si¢: bardzo sprawna i szybka we wspinaniu si¢ po wtosach, bezradna na
gladkiej powierzchni, nie skacze i nie lata.

Pokarm: krew ludzka (zywicielem jest tylko cztowiek, nie zwierzeta domowe)

Ilo$¢ sktadanych jaj - okoto 150 przez 1 samice w ciggu jej zycia.

Jaja wszy (gnidy) maja wielko$¢ ok. 1mm, kolor biato-szary. Wydziela specjalny wodoodporny
klej, ktorym mocno przymocowuje gnidy do nasady wlosow, w odlegtosci 1-2 cm od skory. Zwykte
mycie wlos6w nie pomoze, tylko specjalny preparat i wyczesywanie.

Zakazenie: bezposredni kontakt glowy z glowa, z zainfekowang odzieza (czapki, spinki, posciel,
grzebien). Wszy nie skaczg i nie lataja, a na odziezy i1 innych przedmiotach mogg przetrwac 36
godzin bez zywiciela. Ginie w temperaturze powyzej 55 st.C.

Rodzicu, jesli znajdziesz wszy u swojego dziecka, zachowaj spokéj!

POSTEPOWANIE:

1. Sprawdz gltowy pozostatych domownikow.

2. Kup w aptece preparat do zwalczania wszy. Poradz si¢ lekarza lub farmaceuty. Stosuj produkty
o udokumentowanej skutecznosci i bezpieczenstwie.

3. Kup w aptece preparaty odstraszajace wszy i spsikuj wlosy dziecka przed wyjsciem do szkoty.
4. Zapoznaj sie dokladnie z ulotkq i postepuj zgodnie z zaleceniami producenta (zwro¢ uwage na
czas trzymania preparatu na wlosach).

5. Kuracje przeprowadz profilaktycznie u wszystkich domownikow, nawet jak nie widac¢ u nich
wszy!! Powtorz leczenie po 7-10 dniach ze wzgledu na cykl rozwojowy wszy.

6. Wypierz posciel, reczniki, czapki, szaliki, pluszaki w temperaturze 55°C.

7. Odkurz doktadnie mieszkanie, wyrzué worek z odkurzacza, wyparz grzebienie, spinki itp. Jesli
czego$ wyprac¢ nie mozna — zamknij w szczelnym foliowym worku na 2-3 tygodnie (wesz moze
przezy¢ bez krwi czlowieka do 36 godzin, ale pamietaj, ze ewentualne jaja mogq si¢ wyklu¢ za kilka
dni).

8. Koniecznie poinformuj szkole lub przedszkole o wystapieniu wszawicy u Twojego dziecka,
aby dyrekcja placowki mogla wdrozy¢ odpowiednie dzialania. Sam tez chciatby§ wiedzie¢
0 wystapieniu wszawicy w placowce.

9. Nie posylaj dziecka do szkoly/przedszkola, poki nie wyleczysz wszawicy. Bedzie zarazalo
inne dzieci, powstanie bledne koto.

Sam tez nie chcialby$, zeby inne dzieci z wszawicg przychodzitly do szkoty i zarazity Twoje
dziecko.

10. Sprawdzaj dziecku gtowe regularnie.

11. Powiedz dziecku, aby nie korzystato z pozyczonych czapek, szczotek, gumek do wlosow, itp.
oraz nie pozyczalo nikomu swoich.

12. Pilnuj, aby dziecko mialo zwiazane wlosy, zwtaszcza w trakcie zabaw z innymi dzieémi.




Profilaktyka i zwalczanie wszawicy u dziecka nalezy przede wszystkim do rodzicéw /
opiekunow!!!

Zatgcznik nr 2:

OWSIKI

Owsica to inwazyjna choroba pasozytnicza spowodowana przez drobnego nicienia — owsika
ludzkiego (Enterobius vermicularis). Inwazja owsika ma zwykle przebieg przewlekly. Objawy
kliniczne moga wystapi¢ w intensywnych inwazjach, w przypadkach powiktan i u 0soéb szczeg6lnie
wrazliwych. Choroba jest bardzo rozpowszechniona (ponad miliard zachorowan na §wiecie w ciggu
roku - najwiecej w przedziale pomiedzy 5 a 6 rokiem zycia). Sprzyja jej przebywanie w ztobkach,
przedszkolach, szkotach, internatach i domach dziecka. Dorosli s3 mniej podatni na zakazenia,
co ttumaczy si¢ wzrostem odpornosci z wiekiem.

Owsik ludzki wystepuje wytacznie u cztowieka. Samica owsika ma dhugos$¢ okoto 1 cm i szerokosé
nitki 0,4 mm; tylna cz¢$¢ jej ciata jest charakterystycznie zaostrzona i przejrzysta. Samiec,
wateczkowaty, o dlugosci kilku mm jest trudno dostrzegalny golym okiem. Samice owsika zyja
okoto 4 tygodni. Po tym czasie wychodzg one czynnie przez otwor odbytowy, kilkanascie minut
petzaja po skorze krocza i wysychajac ging.

Zakazenie:

Zarazenie szerzy si¢ czgsto w srodowisku rodzinnym oraz w placowkach dziecigcych, szczegdlnie
u dzieci w wieku przedszkolnym 1 szkolnym. Owsik przenosi si¢ latwo droga pokarmowa
i inhalacyjna, korzystajac z zabrudzonych rak, $rodkéw spozywczych lub  kurzu.
Do zakazenia jajami owsika mogg przyczyni¢ si¢ zar6wno zanieczyszczone palce, co spowodowane
jest brakiem nawykéw higienicznych (ssanie palcoéw, obgryzanie paznokci, niemyte rece
szczegollnie po toalecie) jak i przedmioty, jak np. bielizna, recznik, zanieczyszczone pozywienie.

Objawy i przebieg choroby:

Przebieg owsicy zalezy od intensywno$ci inwazji, czasu jej trwania i indywidualnej tolerancji
inwazji przez osob¢ zarazong. Obecno$¢ pasozyta moze by¢ przypadkowa, jednorazowa i nie
doprowadzi¢ do przewleklej inwazji.

W inwazjach mato intensywnych u dorostych moze wystgpowaé okresowos¢ objawow,
odpowiadajaca okresowemu pojawianiu si¢ samic 1 okresowemu ponownemu zarazaniu si¢.
Intensywne inwazje, najczesciej o charakterze przewlekltym, cechuje stato$¢ objawow. Naleza do
nich:

Swiad odbytu, nasilajacy si¢ zwykle w godzinach wieczornych
zaczerwieniona skora w okolicy odbytu
niepokoj 1 podniecenie ruchowe
zgrzytanie zgbami

obgryzanie paznokci

trudnosci w skupieniu uwagi
bezsennos¢

bol glowy

ostabienie

brak apetytu

nudnosci, bole w jamie brzusznej
anemia



e podkrazone oczy
e ciagle ostabienie
e zaburzenia snu.

PROFILAKTYKA | ZAPOBIEGANIE:

Duze znaczenie w zwalczaniu owsicy ma przestrzeganie higieny osobistej (regularna zmiana
bielizny, mycie rak) oraz mieszkania (czysto§¢ pomieszczen, osobne t6zko, oddzielne
pomieszczenia sypialne). Osobom z uporczywag owsicg poleca si¢ spanie w pidzamach (spodnie
utrudniajg rozprzestrzenianie si¢ inwazyjnych jaj pasozyta) oraz podmywanie w okolicy odbytu
rano po obudzeniu si¢ (letnia woda 1 mydto zmywaja 90% jaj pasozyta ztozonych w okolicy odbytu
w ciggu nocy). Konieczne jest utrzymanie wrgcz przesadnej higieny osobistej domownikéw
(podmywanie si¢ po korzystaniu z ubikacji, czgste mycie rak, zmiana bielizny osobistej, gotowanie
poscieli i recznikow). Podczas kuracji na noc nalezy zaktada¢ dziecku obciste majtki, ktore rano
pierzemy 1 gotujemy. Myjemy tez zabawki, dezynfekujemy przedmioty osobistego uzytku i
obcinamy  krotko  paznokcie, aby nie  dopusci¢ do  wtornego  zakazenia.
Doktadne pranie poscieli i recznikdw niszczy jaja owsika, co wraz z rezimem higieny osobistej
przerywa lancuch zakazen.

Jaja owsikow w warunkach domowych moga przezyé¢ do kilku tygodni, zwlaszcza
przy zachowaniu odpowiedniej wilgotnosci i cieptoty, dlatego niezbedne jest
przestrzegane higieny oraz czeste sprzatanie pomieszczen w domu.

Pamietaj!

1. Jesli twoje dziecko ma objawy wskazujace na obecno$¢ pasozyta w organizmie, skontaktuj si¢ z
lekarzem. Niezbedne jest badanie katu oraz leczenie farmakologiczne. Najczesciej wykorzystuje si¢
do tego preparaty zawierajace pyrantel lub bendazole.

2. Bez obaw informujmy o kazdej chorobie dziecka dyrektora szkoty lub nauczycieli klasy lub

grupy.



Zatgcznik nr 3:
SWIERZB

Swierzb -zakaZzna choroba skory, ktora powoduja pasozyty, jakimi s §wierzbowce. Skéra zostaje
zaatakowana przez samic¢ Swierzbowca, ktora wnika w glab naskorka i tam sktada swoje jaja. Gdy
z jaj wykluja si¢ larwy, a trwa to zwykle ok. trzech tygodni przemieszczajg si¢ one na powierzchni¢
skory, a nastepnie dojrzewaja. Woéwczas w okolicach, w ktorych zagniezdzity si¢ larwy, pojawiaja
si¢ zmiany skorne w postaci czerwonej i swedzacej wysypki. Swierzb najczeiciej wystepuje na
stopach, tokciach, kostkach, na dioniach, miedzy palcami, w okolicach pepka czasem w okolicach
narzadoéw plciowych. Do zakazenia dochodzi poprzez bezposredni kontakt z chorym, zarazone
przedmioty-posciel, ragczniki, bielizna, ubranie.

Leczenie: na wilasng reke nie powinno by¢ stosowane. Nalezy jak najszybciej zglosi¢ si¢ do lekarza
dermatologa, poniewaz $§wierzb jest choroba wysoce zakazng i zawsze powinien by¢ leczony
odpowiednimi $rodkami, dostepnymi tylko na recepte. Nalezy pamigta¢ o leczeniu calej rodziny,
aby zapobiec ponownym zakazeniom.

Profilaktyka i zapobieganie:

- w dniu rozpoczecia leczenia catej rodziny powinno si¢ doktadnie wysprzata¢ 1 odkurzy¢ cate
mieszkanie, a worek z odkurzacza niezwlocznie wyrzucic;

- codzienna kapiel catego ciata, czeste mycie rak,

- codzienna zmiana bielizny osobistej,

- czesta zmiana bielizny poscielowej, pranie jej w wysokiej temperaturze (60°C) i prasowanie,

- czesta zmiana odziezy, wlasciwe jej pranie i prasowanie,

- spanie na oddzielnych postaniach,

- uzywanie wylacznie wlasnych przedmiotow osobistego uzytku —reczniki ,

- pluszowe zabawki trzeba na 3 dni umiesci¢ w szczelnie zamknigtych workach plastikowych.



