PRZEDSZKOLE PUBLICZNE W MYSLAKOWICACH

PROCEDURA NR 11

UDZIELANIE PIERWSZEJ POMOCY DZIECKU ORAZ POSTEPOWANIE W STANIE
NAGLEGO ZAGROZENIA ZDROWOTNEGO

obowiazuje od 1 wrzesnia 2026 r.

§ 1. Cel i zakres procedury

1. Celem procedury jest zapewnienie szybkiego i bezpiecznego dziatania w razie urazu, naglego
zachorowania lub innego stanu zagrozenia zdrowia albo zycia dziecka przebywajacego pod opieka
Przedszkola Publicznego w Mystakowicach.

2. Pierwszej pomocy udziela si¢ niezwlocznie, w zakresie posiadanych umiejetnosci i z zachowaniem
bezpieczenstwa osoby poszkodowanej, dzieci oraz osoby udzielajacej pomocy.

3. W sytuacji zagrozenia zycia lub zdrowia dziecka nie oczekuje si¢ na przyjazd ani zgode rodzica przed
podjeciem niezbgdnych czynnos$ci pierwszej pomocy i wezwaniem zespohu ratownictwa medycznego.

§ 2. Zasady podstawowe
1. Pracownik, ktory zauwazy zdarzenie, w pierwszej kolejnosci ocenia bezpieczenstwo miejsca i stan
dziecka.
2. Jezeli istnieje bezposrednie zagrozenie, nalezy w miar¢ mozliwos$ci usung¢ jego zrodio albo przeniesé
dziecko wylacznie wtedy, gdy pozostawienie go w miejscu zdarzenia stwarza wigksze niebezpieczenstwo.
3. Pomoc nalezy wezwaé natychmiast, angazujac innego pracownika, jezeli jest dostepny.

4. Jezeli stan dziecka moze zagraza¢ jego zyciu lub zdrowiu, nalezy zadzwoni¢ pod numer 112 i
wykonywa¢ polecenia dyspozytora.

5. Szczegdétowe techniki pierwszej pomocy wykonuje si¢ zgodnie z aktualng wiedza, posiadanym
przeszkoleniem oraz instrukcjami dyspozytora medycznego.

§ 3. Organizacja opieki nad grupa
1. Nauczyciel udzielajacy pierwszej pomocy nie moze jednocze$nie pozostawi¢ pozostalych dzieci bez
opieki.
2. Jezeli sytuacja wymaga skoncentrowania si¢ na poszkodowanym dziecku, inny pracownik przejmuje
opieke nad grupa.
3. Pozostale dzieci, o ile jest to mozliwe, odsuwa si¢ od miejsca zdarzenia i zapewnia im spokojna opieke.

4. W razie braku drugiego pracownika nauczyciel wzywa pomoc w sposdb umozliwiajacy zachowanie
nadzoru nad dzie¢mi i podejmuje czynno$ci niezbedne dla ratowania zycia lub zdrowia poszkodowanego.

§ 4. Wezwanie zespotu ratownictwa medycznego

1. Numer 112 nalezy wezwaé w szczego6lnosci w przypadku utraty przytomnosci, zaburzen oddychania,
drgawek, ciezkiego urazu, silnego krwawienia, podejrzenia powaznego urazu glowy lub kregoshupa,
cigzkiej reakcji alergicznej, zatrucia, rozleglego oparzenia albo kazdego innego stanu budzacego
uzasadniong obawe o zycie lub zdrowie dziecka.

2. Osoba wzywajaca pomoc podaje nazwe i adres Przedszkola, miejsce zdarzenia, wiek dziecka, opis
stanu dziecka, informacje o udzielonej pomocy oraz odpowiada na pytania dyspozytora.

3. Nie nalezy roztacza¢ rozmowy przed uzyskaniem takiego polecenia od dyspozytora.

Procedura nr 11 — pierwsza pomoc | obowigzuje od 01.09.2026 r. | strona 1



4. Jezeli stan dziecka si¢ zmienia, informacj¢ t¢ nalezy przekazaé dyspozytorowi lub zespotowi
ratownictwa medycznego.

§ 5. Udzielanie pierwszej pomocy

1. Do czasu przybycia zespotu ratownictwa medycznego pracownik udziela pierwszej pomocy zgodnie z
potrzebami dziecka, posiadanymi umiej¢tnosciami i poleceniami dyspozytora.

2. Jezeli dziecko nie reaguje i nie oddycha prawidlowo, nalezy niezwlocznie rozpoczaé resuscytacje
krazeniowo-oddechowa i1 kontynuowa¢ ja zgodnie z zasadami pierwszej pomocy oraz instrukcjami
dyspozytora.

3. Jezeli dostepny jest automatyczny defibrylator zewnetrzny (AED), moze zosta¢ uzyty zgodnie z jego
poleceniami gtosowymi i zasadami bezpieczenstwa.

4. Przy krwawieniu nalezy podejmowaé dziatania zmierzajace do jego zatamowania, a przy innych
urazach ograniczy¢ dalsze narazenie dziecka i zapewni¢ mu bezpieczng pozycje odpowiednig do stanu.

5. Nie wykonuje si¢ czynnosci, do ktorych pracownik nie jest przygotowany, jezeli nie sg one niezbedne
dla ratowania zycia i nie wynikajg z instrukcji dyspozytora.

§ 6. Powiadomienie rodzicow i Dyrektora
1. O zdarzeniu niezwlocznie informuje si¢ Dyrektora lub osobg go zastepujaca.

2. Rodzic lub opiekun prawny dziecka jest informowany mozliwie szybko po zabezpieczeniu
najpilniejszych potrzeb dziecka i wezwaniu pomocy, jezeli byta konieczna.

3. Powiadomienie rodzica nie moze opdzniac udzielania pierwszej pomocy ani wezwania numeru 112.

4. Rodzic otrzymuje rzeczowa informacje o stanie dziecka, okoliczno$ciach zdarzenia i podjetych
dziataniach, bez stawiania diagnoz medycznych przez pracownika Przedszkola.

§ 7. Przyjazd zespotu ratownictwa medycznego

1. Po przybyciu zespolu ratownictwa medycznego pracownik przekazuje ratownikom wszystkie posiadane
informacje o zdarzeniu, stanie dziecka, wykonanych czynnos$ciach oraz znanych istotnych informacjach
zdrowotnych.

2. Dalsze czynnosci prowadzi si¢ zgodnie z poleceniami personelu medycznego.

3. Jezeli rodzic nie zdazyt przyby¢ przed koniecznym transportem dziecka do podmiotu leczniczego,
Przedszkole wspotpracuje z zespotem ratownictwa medycznego i1 organizuje dalsze dziatania z
uwzglednieniem bezpieczenstwa dziecka oraz mozliwosci zapewnienia opieki pozostalym dzieciom.

4. O miejscu przewiezienia dziecka, jezeli informacja jest znana Przedszkolu, niezwtocznie informuje si¢
rodzica.

§ 8. Apteczki i wyposazenie
1. W Przedszkolu zapewnia si¢ dostep do odpowiednio wyposazonych apteczek pierwszej pomocy.

2. Apteczki powinny znajdowa¢ si¢ w miejscach znanych pracownikom i dostgpnych dla nich, a
jednocze$nie zabezpieczonych przed samodzielnym dostgpem dzieci.

3. Wyznaczone osoby kontroluja wyposazenie apteczek i uzupelniaja zuzyte lub przeterminowane
materialy.

4. W apteczce nie przechowuje si¢ lekow przeznaczonych do swobodnego podawania dzieciom.

§ 9. Leki i indywidualne potrzeby zdrowotne

1. Niniejsza procedura nie stanowi podstawy do rutynowego podawania dzieciom lekow.
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2. Postgpowanie wobec dziecka przewlekle chorego, wymagajacego podawania leku Iub wykonania
okreslonych czynnosci zdrowotnych, ustala si¢ indywidualnie zgodnie z obowigzujaca w Przedszkolu
procedurg zdrowotng oraz przepisami prawa.

3. W stanie naglego zagrozenia zdrowotnego pracownicy podejmuja czynno$ci ratunkowe i wzywaja
pomoc niezaleznie od ustalen dotyczacych codziennego postepowania z dzieckiem przewlekle chorym.

§ 10. Dokumentowanie zdarzenia

1. Po zakonczeniu bezposrednich dzialan pracownik przekazuje Dyrektorowi informacje niezbedne do
udokumentowania zdarzenia.

2. Jezeli zdarzenie spetnia przestanki wypadku dziecka pozostajacego pod opieka Przedszkola, stosuje si¢
procedure powypadkowa.

3. Dokumentacja powinna zawiera¢ informacje o czasie i miejscu zdarzenia, zauwazonych objawach lub
urazach, udzielonej pomocy, wezwaniu stuzb i powiadomieniu rodzica.

4. W dokumentacji opisuje si¢ fakty i podjete dziatania, bez formutowania diagnozy medycznej, jezeli nie
zostata ona postawiona przez osobe uprawniong.

§ 11. Przygotowanie pracownikow

1. Dyrektor zapewnia pracownikom mozliwo$¢ zapoznania si¢ z zasadami udzielania pierwszej pomocy
oraz organizuje wymagane prawem szkolenia.

2. Nauczyciele i inni pracownicy powinni zna¢ lokalizacje apteczek, sposdéb wezwania pomocy i
podstawowe zasady postepowania w sytuacji naglego zagrozenia zdrowotnego.

3. Procedura nie zastgpuje szkolenia z pierwszej pomocy ani instrukcji udzielanych w konkretnej sytuacji
przez dyspozytora numeru alarmowego.

§ 12. Postanowienia koncowe

1. Dobro, zycie i1 zdrowie dziecka maja pierwszenstwo przed czynno$ciami organizacyjnymi i
dokumentacyjnymi.

2. W sytuacji nagltej pracownik podejmuje dziatania w granicach swoich mozliwo$ci, nie pozostajac
biernym wobec zagrozenia.

3. Procedura wchodzi w zycie z dniem 1 wrzes$nia 2026 .

4. Z dniem 1 wrze$nia 2026 r. traci moc dotychczasowa Procedura nr 11 w zakresie uregulowanym
niniejszym dokumentem.

Dyrektor Przedszkola Publicznego w Mystakowicach
Agata Depciuch
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