INFORMACIJA O ZAKRESIE SPRAWOWANIA OPIEKI ZDROWOTNEJ NAD UCZNIAMI W SZKOLE

PODSTAWOWEJ W CZERNINIE

Podstawa prawna: art. 7 ust. 3 ustawy z dnia 12 kwietnia 2019r. o opiece zdrowotnej nad uczniami

(Dz. U. z dnia 11 czerwca 2019r., Poz. 1078).

1.

Zakres opieki zdrowotnej obejmuje profilaktyczng opieke zdrowotng, promocje zdrowia oraz
opieke stomatologiczna.
Opieka zdrowotna sprawowana jest przez pielegniarke srodowiska nauczania i wychowania,
ktorej dla zapewnienia warunkéw organizacyjnych opieki zdrowotnej udostepnia sie szkolny
gabinet profilaktyki zdrowotnej.
Pielegniarka srodowiska nauczania i wychowania sprawuje profilaktyczng opieke zdrowotng
we wtorki w godzinach 73° — 13,
Pielegniarka srodowiska nauczania i wychowania planuje i realizuje profilaktyczng opieke
zdrowotng w szkole na podstawie Porozumienia zawartego w dniu 1 wrzes$nia 2017r.
pomiedzy Zespotem Szkota Podstawowa i Przedszkole im. $w. Huberta w Czerninie
a Swiadczeniodawcg Zaktadem Opieki Zdrowotnej w Niechlowie.
Wykaz swiadczen gwarantowanych obejmuja:
1) Wykonywanie i interpretowanie testéw przesiewowych:
» 6 -7 lat (badanie przeprowadza sie w zaleznosci od wieku rozpoczecia realizacji
obowigzku szkolnego)
1) Testy do wykrywania zaburzen:
-rozwoju fizycznego (pomiary: wysokosci i masy ciata),
- uktadu ruchu, w tym bocznego skrzywienia kregostupa, znieksztatcen statycznych
koriczyn dolnych,
- w kierunku zeza (Cover test, test Hirschberga),
- ostrosci wzroku,
- stuchu (badanie orientacyjne szeptem),
- ci$nienia tetniczego krwi.
2) Orientacyjne wykrywanie zaburzen statyki ciata.
3) Orientacyjne wykrywanie wad wymowy.
> 10 lat
Testy do wykrywania zaburzen:
-rozwoju fizycznego (pomiary: wysokosci i masy ciata),
- ukfadu ruchu, w tym bocznego skrzywienia kregostupa,
- ostrosci wzroku,
- widzenia barw,
- ci$nienia tetniczego krwi.
> 12 lat
Testy do wykrywania zaburzen:
- rozwoju fizycznego (pomiary: wysokosci i masy ciata),
- ukfadu ruchu, w tym bocznego skrzywienia kregostupa,
- ostrosci wzroku.
> 13 lat
Testy do wykrywania zaburzen:
- rozwoju fizycznego (pomiary: wysokosci i masy ciata),
- ukfadu ruchu, w tym bocznego skrzywienia kregostupa i nadmiernej kifozy
piersiowej,
- ostrosci wzroku,
- stuchu (badanie orientacyjne szeptem),
- ci$nienia tetniczego krwi.
2) kierowanie postepowaniem poprzesiewowym oraz sprawowanie opieki nad uczniami
z dodatnimi wynikami testow;



3) czynne poradnictwo dla ucznidéw z problemami zdrowotnymi;

4) sprawowanie, czynnej opieki nad uczniami z chorobami przewlektymi i
niepetnosprawnoscia, a tym realizacja, wytgcznie na podstawie zlecenia lekarskiego i w
porozumieniu z lekarzem podstawowej opieki zdrowotnej, na ktérego liscie
Swiadczeniobiorcéw znajduje sie uczen, zabiegdw i procedur medycznych koniecznych
do wykonania u ucznia w trakcie pobytu w szkole;

5) udzielanie pomocy przedlekarskiej w przypadku nagtych zachorowan, urazéow i zatrug;

6) doradztwo dla dyrektora szkoty w sprawie warunkdw bezpieczenstwa ucznidw,
organizacji positkow i warunkéw sanitarnych w szkole;

7) prowadzenie u ucznidéw szkét podstawowych (klasy 1-VI) znajdujacych sie na obszarach
gdzie poziom fluorkéw w wodzie pitnej nie przekracza wartosci 1mg/Il, grupowej
profilaktyki fluorkowej metodg nadzorowanego szczotkowania zebéw preparatami
fluorkowymi;

8) udziat w planowaniu, realizacji i ocenie edukacji zdrowotne;j.

6. Opieka stomatologiczna sprawowana jest przez swiadczeniodawce w gabinecie
dentystycznym dr Doroty teckiej, zlokalizowanym w Gérze przy ul. Marii Konopnickiej 2
i obejmuje:

a) Swiadczenia ogdlnostomatologiczne;

b) profilaktyczne swiadczenia stomatologiczne w czesci dotyczacej wykazu $wiadczen
gwarantowanych z zakresu leczenia stomatologicznego dla dzieci i mtodziezy, z
wytgczeniem $wiadczen ortodonc;ji;

7. Swiadczenia stomatologiczne sg nieodpfatne, finansowanie jest realizowane w ramach
umowy z Narodowym Funduszem Zdrowia.

8. Opieka stomatologiczna w gabinecie dentystycznym realizowana jest na podstawie
porozumienia zawartego pomiedzy Burmistrzem Géry a Gabinetem Stomatologicznym dr
Doroty teckiej.

9. Profilaktyczng opiekg zdrowotng oraz profilaktyczng opiekg stomatologiczng, o ktérej mowa
w pkt 6 lit. b, objeci sg uczniowie, ktérych rodzice nie wyrazili swojego sprzeciwu ztozonego
w formie pisemnej do swiadczeniodawcy realizujgcego opieke (zatacznik nr 1 do informaciji).

10. Swiadczenia ogélnostomatologiczne wykonywane sg uczniom na pisemna zgode ich rodzicéw
(zatacznik nr 2 do informac;ji).
11. Uczen zgtasza sie do gabinetu pod opiekg rodzica, ktory wczesniej dokonuje rejestracji pod nr
telefonu 65544-15-79 lub 691-503-025.
Niniejsza informacja umieszczona jest na gazetce szkolnej , Informacje” (przed pokojem
nauczycielskim) oraz na stronie internetowe]j Zespotu w zaktadce ,Opieka zdrowotna uczniow”.

Zatacznik nr 1 — Sprzeciw rodzica

Zatacznik nr 2 — Zgoda rodzica

Zatacznik nr 3 — Upowaznienie rodzica do podawania lekéw

Zatacznik nr 3a — Upowaznienie rodzica do wykonywania innych czynnosci medycznych
Zatacznik nr 4 i 4a — Zgoda pracownika

Czernina, wrzesien 2019 r.



