OPIEGE PIELEGNIARKI SZKOLNEJ

Rozpoczat sie rok szkolny. To czas, kie-
dy nasze pociechy wiekszo$¢ czasu
spedzajg na wytezonej nauce. A w szko-
le, zwtaszcza na przerwie, o wypadek
lub uraz nietrudno. Warto wiec zadaé¢
sobie pytanie, jakg opieke medyczng
nasze dzieci majg w tym czasie zapew-
niong i jakg pomoc moga otrzymac¢.

Wszystkim uczniom szko6t podstawowych
(poczawszy od klasy ,0”) oraz gimnazjow
i szkdt ponadgimnazjalnych do ostatniej
klasy szkoty ponadgimnazjalnej (wedtug
rocznika do ukonczenia osiemnastego lub
dziewigtnastego roku zycia) z wytgczeniem
szkot dla dorostych przystuguje komplek-
sowa bezptatna opieka pielegnacyjna na
terenie szkoty lub placéwki oswiatowo-wy-
chowawczej. Realizowana jest ona przez
pielegniarke szkolng lub szkolng higienist-
ke w szkolnych gabinetach profilaktyki
zdrowotnej i pomocy przedlekarskiej albo
- w przypadku ich braku na terenie
szkoty — w najblizszej poradni lekarza
rodzinnego.

CZYM ZAJMUJE SIE
SZKOLNA PIELEGNIARKA?

Pielegniarska opieka zdrowotna nad
uczniami obejmuje przede wszystkim
udzielanie pomocy przedlekarskiej
w przypadku nagtych zachorowan, ura-
26w i zatrug, ale takze planowanie i realiza-
cje profilaktycznej opieki zdrowotnej,
awtym:
ewykonywanie i interpretowanie testow
przesiewowych, polegajgcych na wstep-
nej identyfikacji odchylen od normy roz-
wojowej, niezdiagnozowanych chorob,
zaburzen lub wad,
ekierowanie postgpowaniem poprzesiewo-
wym oraz sprawowanie opieki pielegniar-
skiej nad uczniami objetymi tym postepo-
waniem,
esprawowanie opieki nad uczniami z cho-
robami przewlektymi i niepetnosprawno-
Scig, w tym realizacja swiadczen piele-
gniarskich oraz zabiegow i procedur lecz-
niczych koniecznych do wykonania
u ucznia w trakcie pobytu w szkole (wy-
tagcznie na podstawie zlecenia lekarskie-
go i w porozumieniu z lekarzem rodzin-
nym, do ktérego zapisany jest uczen),
eedukacje w zakresie zdrowia jamy ustnej,
eprowadzenie u uczniéw szkot podstawo-
wych (klasy I-VI) grupowej profilaktyki flu-
orkowej metodag nadzorowanego szczote-
czkowania zgbow preparatami fluorkowymi
sze$¢ razy w roku w odstepach co sze$¢
tygodni (w szkotach znajdujgcych sie na
obszarach o poziomie fluorkéw w wodzie
pitnej nieprzekraczajgcej 1 mg/l),
eczynne poradnictwo w dla uczniéw
z problemami zdrowotnymi,
eudziat w planowaniu, realizacji i ocenie
szkolnego programu edukacji zdrowotnej,
edoradztwo dla dyrektora szkoty w spra-
wie warunkow bezpieczenstwa ucznidw,
organizacji positkow i warunkéw sanitar-
nych w szkole,
eprowadzenie dokumentacji medycznej
uczniow.

Testy przesiewowe

WIEK TEST

I. Test do wykrywania zaburzen:
1. rozwoju fizycznego (pomiary wysokosci i masy ciata,
w tym okreslenie wspéiczynnika masy ciata BMI)
KLASA 0 2. uktadu ruchu, w tym bocznego skrzywienia
6 lub 7 lat kregostupa i znieksztatcen statycznych konczyn
(badanie przeprowadza sie dolnych
w zaleznosciod wieku 3. w kierunku zeza (Cover test, test Hirschberga)
rozpoczecia realizacji 4. ostrosci wzroku
obowigzku szkolnego) 5. stuchu (badanie orientacyjne szeptem)
6. cisnienia tetniczego krwi
IIl. orientacyjne wykrywanie zaburzen statyki ciata
lll. orientacyjne wykrywanie wad wymowy
Test do wykrywania zaburzen:
1. rozwoju fizycznego (pomiary wysoko$ci i masy ciata,
KLASA III w tym okres$lenie wspotczynnika masy _cia_ia BMI)
10 lat 2. uktadu ruchu, w tym bocznego skrzywienia kregostupa
3. ostrosci wzroku
4. widzenia barw
5. cisnienia tetniczego krwi
Test do wykrywania zaburzen:
1. rozwoju fizycznego (pomiary wysokosci i masy ciata,
KLASA V w tym okreslenie wspoétczynnika masy ciata BMI)
12 lat 2. uktadu ruchu, w tym bocznego skrzywienia kregostupa
3. ostrosci wzroku
4. widzenia barw
5. ci$nienia tetniczego krwi
Test do wykrywania zaburzen:
1. rozwoju fizycznego (pomiary wysokosci i masy ciata,
KLASA | w tym okreélenie wspotczynnika masy ciata BMI)
GIMNAZJUM 2. _ukladu_ruch_u, wtym _boc_zneg_o skrzywienia kregostupa
13 Jat i nadrplgrnej kifozy piersiowej
3. ostrosci wzroku
4. stuchu (badanie orientacyjne szeptem)
5. cisnienia tetniczego krwi
Test do wykrywania zaburzen:
KLASA | 1. rozwoju fizycznego (pomiary wysokosci i masy ciafa,
SZKOLY w tym okres$lenie wspotczynnika masy .C|a.1a BMI)
PONADGIMNAZJALNEJ 2. _uktadu_ruch_u, wtym _boqzneg_o skrzywienia kregostupa
16 lat i nadrpu_arnej kifozy piersiowej
3. ostrosci wzroku
4. cisnienia tetniczego krwi
OSTATNIA KLASA Test do wykrywania zaburzen:
SZKOLY 1. rozwoju fizycznego (pomiary wysokosci i masy ciata,
PONADGIMNAZJALNEJ w tym okreslenie wspodtczynnika masy ciata BMI)
do ukonczenia 2. ostrosci wzroku
19. roku zycia 3. ci$nienia tetniczego krwi

Pielegniarka lub higienistka szkolna powia-
damiajg opiekundéw ucznia (prawnych lub
faktycznych) o terminach i zakresie udziela-
nia $wiadczen opieki zdrowotnej z zakresu
profilaktycznej opieki zdrowotnej nad
uczniami. Prowadzg tez dokumentacje me-
dyczng ucznidw na zasadach okreslonych
w przepisach o dokumentacji medycznej,
ktora przechowywana jest w gabinecie pro-
filaktyki zdrowotnej i pomocy przedlekar-
skiej w szkole przez okres pobierania nauki
w danej szkole. W przypadku zmiany szko-
ty dokumentacje odbierajg opiekunowie
prawni lub faktyczni ucznia i przekazujg
pielegniarce w nowej szkole. Po zakoncze-
niu ksztatcenia przez ucznia pielegniarka
lub higienistka szkolna przekazujg indywi-
dualng dokumentacje medyczng ucznia le-
karzowi podstawowej opieki zdrowotnej,
sprawujgcemu opieke zdrowotng nad
uczniem na podstawie wypetnionej deklara-
cji wyboru lekarza podstawowej opieki
zdrowotne;j.

DOSTEPNOSC

Pielegniarka szkolna lub higienistka zapew-
niajg opieke medyczng od poniedziatku do
piatku, wytaczajgc dni ustawowo wolne od
pracy, w wymiarze czasu pracy proporcjo-
nalnym do liczby uczniéw objetych opieka,
z uwzglednieniem planu godzin lekcyjnych
oraz zgodnie z harmonogramem pracy pie-
legniarki szkolnej i wedtug norm dotycza-
cych zalecanej liczby uczniéw na jedng pie-
legniarke lub higienistke, przy czym zaleca-
na liczba uczniéw objetych takg opiekg za-
lezy od typu szkoly, do kidrej uczeszczajg.
Pielegniarka lub higienistka w ramach jed-
nego etatu moze obejmowac opiekg od 30
(w szkotach specjalnych) do 1100 uczniow
(w szkofach bez klas integracyjnych, spor-
towych i warsztatow) i dostepna jest:
enie mniej niz trzy razy w tygodniu i nie
mniej niz cztery godziny dziennie (W szko-
tach o liczbie uczniéw od 400 do 499
0sob),

enie mniej niz dwa razy w tygodniu i nie
mniej niz cztery godziny dziennie
(w szkofach o liczbie ucznidéw od 251 do
399 0sob),

enie mniej niz raz w tygodniu i nie mniej
niz cztery godziny dziennie (w szkotach
o liczbie ucznidw nie przekraczajgcej 250
0s0b).

UWAGA!

W Swietle Ustawy o Swiadczeniach
opieki zdrowotnej finansowanych ze
Srodkow publicznych prawo do korzy-
stania ze Swiadczen opieki zdrowot-
nej w ramach publicznej opieki me-
dycznej majg wszystkie dzieci posia-
dajgce obywatelstwo polskie oraz za-
mieszkujace na terenie Polski. Opieka
taka przystuguje do czasu ukonczenia
osiemnastego roku zycia, a w przy-
padku mtodziezy kontynuujgcej nauke
i ubezpieczonej (jako cztonek rodziny
lub przez uczelnig) do czasu zakon-
czenia nauki na uczelni wyzszej (naj-
dtuzej do ukonczenia dwudziestego
szo6stego roku zycia).

WAZNE!!! Trzeba pamigtaé, ze prawo
do uzyskania bezptatnych swiadczen
medycznych dla oséb uczacych sie
w szkole sredniej wygasa po uptywie
czterech miesiecy od zakonczenia
nauki lub skreslenia z listy uczniéw,
o ile w tym czasie nie uzyskaty one
takiego prawa z innego tytutu
(np. rozpoczety prace i zostaty ubez-
pieczone przez pracodawce).

Podstawa prawna:

1. Ustawa z dnia 27 sierpnia 2004 roku
o $wiadczeniach opieki zdrowotnej fi-
nansowanych ze $rodkdw publicznych
(tekst jednolity z 2008 roku; Dz. U. nr
164; poz. 1027 z pozn. zm.).

2. Rozporzgdzenie Ministra Zdrowia z dnia
29 sierpnia 2009 roku w sprawie Swiad-
czen gwarantowanych z zakresu podsta-
wowej opieki zdrowotnej (Dz. U. z dnia
31 sierpnia 2009 roku nr 139; poz. 1139
z pdZn. zm.).

3. Rozporzgdzenie Ministra Zdrowia z dnia
28 sierpnia 2009 roku w sprawie organi-
zacji profilaktycznej opieki zdrowotnej
nad dzie¢mi i mfodziezg (Dz. U. z dnia
31 sierpnia 2009 roku nr 139;
poz.1133).

4. Rozporzgdzenie Ministra Zdrowia z dnia
20 paZdziernika 2005 roku w sprawie za-
kresu zadan lekarza, pielegniarki i po-
toznej podstawowej opieki zdrowotnej
(Dz.U. z dnia 28 paZdziernika 2005 roku
nr214; poz.1816).

5. Zarzgdzenie nr 74/2010/DSOZ Prezesa
Narodowego Funduszu Zdrowia z dnia
1 grudnia 2010 roku w sprawie okresle-
nia warunkdw zawierania i realizacji
umow o udzielanie Swiadczen w rodza-
ju podstawowa opieka zdrowotna
z pdézn. zm.

KOLEJNE WYDANIE UKAZE SIE 30 WRZESNIA 2011 ROKU. SZUKAJ NAS W PIATKOWYM WYDANIU ,,GAZETY”!
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Informacja ogdina

ul. Kossutha 13, 40-844 Katowice, tel. 32 735 19 00
ul. gen. Jankego 15A, 40-615 Katowice, tel. 32 735 05 05

Biuro Dziatu Skarg i Wnioskow
ul. gen. Jankego 15A, 40-615 Katowice,
tel. 3273505 13; 32 735 05 45

Informacja dotyczaca
Karty Ubezpieczenia Zdrowotnego (KUZ)
ul. Kossutha 13, 40-844 Katowice, tel. 32 735 18 00

Informacija dotyczaca zasad wydawania Europejskiej
Karty Ubezpieczenia Zdrowotnego (EKUZ)

oraz dokumentow potrzebnych do jej otrzymania

ul. Kossutha 13, 40-844 Katowice,

tel. 32 73518 87, 32 73518 78, 32 735 18 72

Informacija dotyczaca zasad rozliczania (refundacii)
kosztow leczenia poniesionych przez ubezpieczonych
w krajach UE/EFTA

ul. Kossutha 13, 40-844 Katowice,

tel. (0048) 32 735 16 73, 32 735 15 67, 32 735 16 25

Informacja dotyczaca planowego leczenia
poza granicami kraju

ul. Kossutha 13, 40-844 Katowice,

tel. 32 73516 25, 32 73516 73

Informacja Dziatu Lecznictwa Uzdrowiskowego
ul. gen. Jankego 15A, 40-615 Katowice,

tel. 32 735 05 22

Dziat ds. Srodkéw Pomocniczych

i Przedmiotow Ortopedycznych

ul. gen. Jankego 15A, 40-615 Katowice,

tel. 32 735 05 56, 32 735 05 57
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