
 

 

 

PROCEDURA POSTĘPOWANIA W PRZYPADKU ZAGROŻENIA CHOROBĄ 

ZAKAŹNĄ, W TYM COVID-19   

W NIEPUBLICZNYM PRZEDSZKOLU PODWODNA KRAINA 

Podstawa prawna:  

 

 Wytyczne przeciwepidemiczne Głównego Inspektora Sanitarnego z dnia 30 kwietnia 

2020 r. dla przedszkoli, oddziałów przedszkolnych w szkole podstawowej i innych form 

wychowania przedszkolnego oraz instytucji opieki nad dziećmi w wieku do lat 3  

 Ustawa z dnia 2 marca 2020 r. o szczególnych rozwiązaniach związanych 

z zapobieganiem, przeciwdziałaniem i zwalczaniem COVID-19, innych chorób 

zakaźnych oraz wywołanych nimi sytuacji kryzysowych (Dz.U. z 2020 r. poz. 374), 

 Ustawa z dnia 5 grudnia 2008 r. o zapobieganiu oraz zwalczaniu zakażeń i chorób 

zakaźnych u ludzi (t.j. Dz.U. z 2019 r. poz. 1239 ze zm.), 

 Ustawa z dnia 14 marca 1985 r. o Państwowej Inspekcji Sanitarnej (t.j. Dz.U. 

z 2019 r. poz. 59 ze zm.), 

 Ustawa z dnia 14 grudnia 2016 r. Prawo oświatowe (t.j. Dz.U. z 2019 r. poz. 1148 

ze zm.), 

 Ustawa z dnia 18 lipca 2002 r. o świadczeniu usług drogą elektroniczną (t.j. Dz.U. 

z 2020 r. poz. 344), 

 Rozporządzenie Ministra Edukacji Narodowej i Sportu z dnia 31 grudnia 2002 r. 

w sprawie bezpieczeństwa i higieny w publicznych i niepublicznych szkołach 

i placówkach (Dz.U. z 2003 r. Nr 6 poz. 69 ze zm.), 

 Ustawa z dnia 25 czerwca 1999 r. o świadczeniach pieniężnych z ubezpieczenia 

społecznego w razie choroby i macierzyństwa (Dz.U. z 2019 r. poz. 645 ze zm.). 

§ 1 

Cel i przedmiot procedury 

1. Celem niniejszej procedury jest ustalenie zasad postępowania w przypadku wykrycia 

zagrożenia występowania w placówce choroby zakaźnej oraz zminimalizowanie 

niebezpieczeństwa zarażenia się dzieci zdrowych. 



2. Przedmiotem procedury jest określenie zasad postępowania z dzieckiem potencjalnie 

chorym oraz wskazanie zasad profilaktyki zdrowotnej. 

§ 2 

Zasady profilaktyki 

Do zadań przedszkola należą: 

1) zapewnienie dzieciom odpowiednich warunków sanitarnych, opiekuńczych 

i edukacyjnych (odpowiednia liczba sanitariatów, dostęp do papieru toaletowego 

i ręczników papierowych, zapewnienie odpowiednich warunków przechowywania 

szczoteczek i kubków dzieci,  bezpieczeństwo higieniczne podczas posiłków), 

2) zapewnienie warunków pozwalających zadbać o właściwą sprawność fizyczną dzieci, 

co wpływa na zmniejszenie liczby zachorowań, zmusza organizm do zwiększenia 

wysiłku fizycznego, immunologicznego i metabolizmu, wzmacniających układ 

odpornościowy wychowanka, 

3) zapewnienie dopływu świeżego powietrza do sal dydaktycznych – nie należy otwierać 

okien podczas obecności dzieci w sali, ponieważ może to doprowadzić do 

wychłodzenia organizmu dziecka i przewiania, a w następstwie do rozwoju chorób, 

przeziębień i osłabienia układu odpornościowego dzieci, 

4) edukacja dzieci w zakresie: 

a) prawidłowego korzystania z sanitariatów (podnoszenie, opuszczanie deski 

klozetowej, spuszczanie wody), 

b) mycia rąk po skorzystaniu z toalety, 

c) mycia rąk przed posiłkami i po posiłkach, 

d) prawidłowego zachowania się przy stole (korzystanie z własnych sztućców, 

spożywanie posiłków z talerza przeznaczonego dla danego dziecka, picie napojów 

tylko z kubka przewidzianego dla danego dziecka itp.), 

e) zakazu wkładania zabawek do buzi, przestrzegania przed całowaniem się dzieci 

i zabawek, ochrony przed wkładaniem rąk do buzi, obgryzania paznokci, 

f) prawidłowego zachowania się podczas kichania i kaszlu, wycierania nosa 

w jednorazową chusteczkę; 

5) współpraca z rodzicami/opiekunami prawnymi w zakresie higieny dzieci oraz zdrowia. 

 

§ 3 

Obowiązki przedszkola 

1. Państwowy Inspektor Sanitarny lub Główny Inspektor Sanitarny, w związku 

z prowadzonym dochodzeniem epidemiologicznym, mogą żądać udzielenia informacji o: 



1) osobach zakażonych lub podejrzanych o zakażenie, chorych lub podejrzanych 

o chorobę zakaźną, osobach zmarłych z powodu choroby zakaźnej lub osobach, wobec 

których istnieje takie podejrzenie, 

2) osobach, które mogły mieć styczność z osobami, o których mowa w pkt 1, 

3) posiadaczach zwierząt, które mogły stanowić źródło narażenia na zakażenie lub 

chorobę zakaźną. 

2. Dane osób, o których mowa w ust. 1, obejmują: 

1) imię i nazwisko, 

2) datę urodzenia, 

3) numer PESEL, a w przypadku, gdy osobie nie nadano tego numeru – serię i numer 

paszportu albo numer identyfikacyjny innego dokumentu, na podstawie którego jest 

możliwe ustalenie danych osobowych, 

4) płeć, 

5) adres zamieszkania, 

6) informacje o aktualnym miejscu pobytu, 

7) numer telefonu kontaktowego oraz adres poczty elektronicznej lub innych środków 

komunikacji elektronicznej, 

8) rozpoznanie kliniczne zakażenia lub choroby zakaźnej oraz charakterystykę 

podstawowych objawów klinicznych i biologicznego czynnika chorobotwórczego, 

9) okoliczności narażenia na zakażenie, ze szczególnym uwzględnieniem czynników 

ryzyka, 

10) trasę podróży krajowej lub międzynarodowej oraz wykorzystywane podczas niej przez 

osobę chorą lub zakażoną środki transportu, 

11) miejsca pobytu osoby zakażonej w okresie wylęgania choroby. 

3.   W celu zapobieżenia szerzeniu się zakażeń lub chorób zakaźnych Państwowy 

Powiatowy   

      Inspektor Sanitarny lub Państwowy Graniczny Inspektor Sanitarny mogą, w 

drodze    

      decyzji: 

 1) wprowadzić zakaz wstępu do pomieszczeń skażonych, 

 2) nakazać przeprowadzenie dekontaminacji, dezynsekcji lub deratyzacji 

nieruchomości  

     lub pomieszczeń, 

 3) nakazać przeprowadzenie dekontaminacji przedmiotów, a jeżeli nie jest to 

możliwe –     

     ich zniszczenie, 

 4) wprowadzić zakaz korzystania z wody przeznaczonej do spożycia przez 

ludzi i na   



     potrzeby gospodarcze, pochodzącej z ujęć, co do których istnieje 

podejrzenie skażenia   

     biologicznymi czynnikami chorobotwórczymi, 

 5) wprowadzić zakaz spożywania żywności podejrzanej o skażenie, a w razie 

potrzeby   

     zarządzić jej zbadanie, odkażenie, zniszczenie lub przeznaczenie do innych 

celów, 

 

 

§ 4 

Postępowanie w razie podejrzenia choroby 

1. Rodzicom zaleca się zostawić w domu dziecko, które wykazuje objawy choroby – słania 

się na nogach, wymiotuje, ma biegunkę, wysoką temperaturę ciała, duszności, zmiany 

skórne świadczące o chorobie zakaźnej lub występowaniu pasożytów. 

2. W razie wystąpienia objawów, o których mowa w ust. 1, w trakcie pobytu dziecka 

w szkole należy przeprowadzić rozmowę z dzieckiem dotyczącą objawów złego 

samopoczucia. 

3. Przy podejrzeniu wystąpienia niebezpiecznej choroby zakaźnej u dziecka należy 

powiadomić dyrektora przedszkola. 

4. Dyrektor wyznacza odpowiednią osobę do przejęcia opieki nad dzieckiem, 

poinformowania (wezwania) rodziców bądź opiekunów i oczekiwania na ich przyjazd. 

5. Dyrektor potwierdza informację o zagrożeniu epidemiologicznym u lekarza lub inspektora 

sanitarnego oraz ustala z nimi zasady postępowania. 

6. Dyrektor powiadamia właściciela przedszkola oraz kuratorium oświaty o zagrożeniu 

epidemiologicznym w przedszkolu. 

7. Dyrektor powiadamia rodziców o zagrożeniu przez wysłanie smsa lub maila. 

§ 5 

Zakażenia i choroby zakaźne wywołane wirusem SARS-CoV-2 

1. SARS-CoV-2 zwana jest dalej „COVID-19”. 

2. Pracownicy przedszkola, w przypadku wystąpienia niepokojących objawów nie mogą 

przyjść do pracy. Mają pozostać w domu i skontaktować się telefonicznie ze stacją 

sanitarnoepidemiologiczną, oddziałem zakaźnym, a w razie pogarszania się stanu zdrowia 

zadzwonić pod nr 999 lub 112 I poinformować, że mogą być zakażeni koronawirusem. 

3. W przypadku wystąpienia u pracownika będącego na stanowisku pracy niepokojących 

objawów sugerujących zakażenie koronawirusem należy niezwłocznie odsunąć go od 

pracy. Należy wstrzymać przyjmowanie kolejnych grup dzieci, powiadomić właściwą 

miejscowo powiatową stację sanitarno-epidemiologiczną. 



4. W szatni oraz w gabinecie dyrektora, przeznaczonym na pomieszczenie służące 

odizolowaniu osoby z objawami chorobowymi, umieszczone są potrzebne numery 

telefonów, w tym stacji sanitarno-epidemiologicznej. 

5. Należy stosować się do zaleceń państwowego powiatowego inspektora sanitarnego przy 

ustalaniu, czy należy wdrożyć dodatkowe procedury biorąc pod uwagę zaistniały 

przypadek. 

6. Obszar, w którym poruszał się i przebywał pracownik, należy poddać gruntownemu 

sprzątaniu,  oraz zdezynfekować powierzchnie dotykowe (klamki, poręcze, uchwyty itp.) 

7. W celu przeciwdziałania COVID-19 dyrektor może polecić pracownikowi przedszkola 

wykonywanie, przez czas oznaczony, pracy określonej w umowie o pracę poza miejscem 

jej stałego wykonywania (praca zdalna). 

8. W przypadku podejrzenia lub zdiagnozowania u dziecka objawów chorobowych należy je 

natychmiast odizolować do specjalnie wyznaczonego w tym celu pomieszczenia (gabinet 

dyrektora) i wezwać rodziców 

9. Pracownik przedszkola, który jest z dzieckiem w wydzielonym pomieszczeniu, do 

przyjścia rodzica/opiekuna ma obowiązek mieć na sobie środki ochrony osobistej: fartuch 

jednorazowy, maseczkę jednorazową , przyłbicę, rękawiczki jednorazowe. 

10. Zawsze, w przypadku wątpliwości należy zwrócić się do właściwej powiatowej stacji 

sanitarno-epidemiologicznej w celu konsultacji lub uzyskania porady. 

11. Po opuszczeniu przez dziecko  wydzielonego pomieszczenia należy w nim umyć i 

zdezynfekować wszystkie  powierzchnie . 

12. W przypadku zamknięcia przedszkola z powodu COVID-19, ubezpieczonemu 

zwolnionemu od wykonywania pracy z powodu konieczności osobistego sprawowania 

opieki nad dzieckiem, o którym mowa w art. 32 ust. 1 pkt 1 Ustawy z dnia 25 czerwca 

1999 r. o świadczeniach pieniężnych z ubezpieczenia społecznego w razie choroby 

i macierzyństwa przysługuje dodatkowy zasiłek opiekuńczy za okres nie dłuższy niż 14 dni. 

13. Zaleca się bieżące śledzenie informacji Głównego Inspektora Sanitarnego i Ministra 

Zdrowia, dostępnych na stronach gis.gov.pl lub https://www.gov.pl/web/koronawirus/,  

a także obowiązujących przepisów prawa. 

14. Wojewoda może wydawać polecenia obowiązujące w przedszkolu w związku 

z przeciwdziałaniem COVID-19. Polecenia podlegają natychmiastowemu wykonaniu. 

O wydanych poleceniach wojewoda niezwłocznie informuje właściwego ministra. 

15. Polecenia, o których mowa w ust. 4, mogą być wydawane także ustnie, telefonicznie oraz 

za pomocą środków komunikacji elektronicznej w rozumieniu art. 2 pkt 5 Ustawy z dnia 

18 lipca 2002 r. o świadczeniu usług drogą elektroniczną lub za pomocą innych środków 

łączności. 

 

 

 



 

 


