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INFORMACJA DOTYCZACA ZAKRESU OPIEKI ZDROWOTNEJ
SPRAWOWANEJ PRZEZ PIELEGNIARKE SZKOLNA:

Swiadczenia pielegniarki lub higienistki szkolnej obejmuja:

1) wykonywanie i interpretowanie testow przesiewowych, zgodnie z warunkami okreslonymi
w czesei 1I;

2) kierowanie postgpowaniem poprzesiewowym oraz sprawowanie opieki nad uczniami z
dodatnimi wynikami testow;

3) czynne poradnictwo dla uczniow z problemami zdrowotnymi;

4) sprawowanie opieki nad uczniami z chorobami przewleklymi i niepetnosprawnoscia, w
tym realizacja swiadczen pielegniarskich oraz wylacznie na podstawie zlecenia lekarskiego
1 w porozumieniu z lekarzem podstawowej opieki zdrowotnej, na ktorego liscie
$wiadczeniobiorcow znajduje si¢ uczen, zabiegéw i procedur leczniczych koniecznych
do wykonania u ucznia w trakcie pobytu w szkole;

5) udzielanie pomocy przedlekarskiej w przypadku naglych zachorowan, urazow i zatruc;

6) doradztwo dla dyrektora szkoly w sprawie warunkoéw bezpieczenstwa uczniow, organizacji
positkéw 1 warunkow sanitarnych w szkole;

7) edukacja w zakresie zdrowia jamy ustnej;

8) prowadzenie u uczniow szkol podstawowych (klasy 1-VI) znajdujacych sie na obszarach,
gdzie poziom fluorkéw w wodzie pitnej nie przekracza wartosci 1 mg/l, grupowej
profilaktyki fluorkowej metoda nadzorowanego szczotkowania
zgbow preparatami fluorkowymi 6 razy w roku, w odst¢pach co 6 tygodni;

9) udzial w planowaniu, realizacji i ocenie edukacji zdrowotnej.

Opieka zdrowotna jest sprawowana w przypadku braku sprzeciwu rodzicéw lub pelnoletnich
uczniow.

Rodzice oraz pelnoletni uczniowie maja prawo do wyrazenia sprzeciwu dotyczacego w/w
swiadczen zdrowotnych ztozonego w formie pisemnej do swiadczeniodawcey realizujacego
opieke zdrowotng uczniami.

Sprawowanie opieki nad uczniami przewlekle chorymi lub niepelnosprawnymi o ktdrej mowa
w art. 20 ustawy o opiece zdrowotnej nad uczniami wymaga pisemnej zgody rodzicow lub
pelnoletnich uczniéw. Zgode wyraza si¢ przed objeciem ucznia opieka.

Swiadczeniodawca SPZOZ w Zukowie 83-330 Zukowo ul Pozarna 4

DYREKTOR

ZAKLADU OPIEKI ZDROWOTNE]
w ‘yb;/yie
lek. med. Joanna Komorowska



