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PROCEDURA POSTĘPOWANIA W PRZYPADKU ZACHOROWANIA 

DZIECKA W CZASIE POBYTU W ŻŁOBKU WCHODZĄCYM W SKŁAD  

KOBIERZYCKIEGO ZESPOŁU ŻŁOBKÓW 

 

Wstęp 

Procedura ma na celu zapewnienie profesjonalnych działań pracowników żłobka 

gwarantujących dziecku należytą opiekę i niezbędną pomoc. Procedura obejmuje i reguluje 

działania pracowników żłobka w sytuacji zaistnienia złego samopoczucia dziecka.  

Za objawy choroby zaobserwowane u dziecka uważa się: 

•skóra: jeżeli  na  skórze  pojawia  się  wysypka  i  temperatura  ciała  dziecka  jest 

podwyższona/obniżona  lub  jeśli  wysypce  towarzyszą  zmiany  w  zachowaniu  dziecka 

(swędzące, pęcherzykowate wypryski na skórze), 

•oczy: ropne zapalenie spojówek (białko oka jest zaróżowione lub zaczerwienione, a w oku 

zbiera się substancja ropna, która wycieka lub zasycha w oku), 

•zachowanie: dziecko wykazuje symptomy zmęczenia lub jest poirytowane, płacze częściej niż 

zwykle, 

• podwyższona temperatura ciała (powyżej 37,5 stopnia Celsjusza) 

•system trawienia: dziecko ma biegunkę( 3 luźne stolce, wodniste, półpłynne), w ciągu 

ostatnich 2 godzin zwracało przynajmniej dwa razy, ból brzucha, nudności, pogorszenie 

apetytu 

•jama ustna: w jamie ustnej pojawiły się krostki lub owrzodzenie i ślina wycieka dziecku z ust, 

•ma symptomy poważnych chorób zakaźnych lub jeśli odczuwa ból zęba, gardła, ucha albo 

odczuwa mdłości, nawet jeżeli jego temperatura ciała jest nieznacznie podwyższona 

 

 

I. Profilaktyka 

1.Rodzice/opiekunowie prawni dziecka mają obowiązek przyprowadzania do żłobka tylko 

zdrowych dzieci. 



2.Żłobek zapewnienia dzieciom: 

 Odpowiednie warunki sanitarne i opiekuńcze (odpowiednia liczba sanitariatów, 

nocników, dostęp do papieru toaletowego, mydła i ręczników jednorazowych, 

każdorazowa dezynfekcja nocników i toalet, dezynfekowanie zabawek i sprzętów 

używanych przez dzieci, bezpieczeństwo zdrowotne żywności). 

 Warunki do dbania o właściwą sprawność fizyczną dzieci,  

 Regularne wietrzenie pomieszczeń żłobkowych 

 Jeśli pogoda pozwala, codzienne spacery/wyjścia na plac zabaw 

3.Żłobek prowadzi edukację dzieci w zakresie: 

•prawidłowego korzystania z sanitariatów   

•mycia rąk po skorzystaniu z toalety, 

•mycia rąk przed posiłkami i po posiłkach, 

•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, prawidłową postawę ciała itp.), 

• przestrzegania przed całowaniem się dzieci, ochrony przed wkładaniem rąk do buzi, 

obgryzania paznokci, zwracanie uwagi na nie wkładanie zabawek do buzi 

• prawidłowego zachowania się podczas kichania i kaszlu, wycierania nosa w jednorazową 

chusteczkę. 

4.Pielęgniarka prowadzi okresową kontrolę czystości dzieci (włosy, paznokcie, ręce, uszy) za 

zgodą rodziców/opiekunów prawnych. 

5.Rodzic nie może przyprowadzać do żłobka dziecka chorego i nie może prosić personelu  

o pozostawienie dziecka w sali, gdy pozostałe dzieci z grupy będą na placu zabaw lub na 

spacerze. 

 

II. Działania w przypadku zaobserwowania objawów choroby u dziecka 

1.W przypadku zaobserwowania objawów choroby u dziecka przebywającego w żłobku, 

pracownik sprawujący opiekę nad dzieckiem niezwłocznie zawiadamia o tym fakcie 

pielęgniarkę oraz dyrektora żłobka. 

2. Pielęgniarka lub dyrektor żłobka niezwłocznie zawiadamia o zaobserwowaniu objawów 

choroby u dziecka jego rodziców/ opiekunów prawnych, a rodzice/ opiekunowie prawni mają 

obowiązek niezwłocznie odebrać dziecko z placówki (osobiście lub za pośrednictwem osoby 

upoważnionej do odebrania dziecka) oraz zapewnić mu stosowną opiekę medyczną. 

3. Do czasu przybycia rodziców/opiekunów prawnych dziecko pozostaje pod opieką 

pielęgniarki, a w razie nieobecności pielęgniarki- pod opieką opiekuna aktualnie sprawującego 

opiekę nad dziećmi. Pielęgniarka podejmie czynności łagodzące objawy (w miarę możliwości 



– zimny okład, podanie gorącego płynu, położenie dziecka na leżaku). W razie potrzeby 

pierwszej pomocy udziela dziecku pielęgniarka. W przypadku jej nieobecności opiekunka 

aktualnie zajmująca się dziećmi. 

4.W przypadku nagłego pogorszenia się stanu zdrowia dziecka, dyrektor żłobka lub 

pielęgniarka wzywa pogotowie ratunkowe, o czym informuje rodziców/opiekunów prawnych 

dziecka.  

W razie nieobecności pielęgniarki i dyrektora obowiązek wezwania pogotowia ratunkowego 

spoczywa na opiekunie aktualnie sprawującym opiekę nad dziećmi. O wezwaniu pogotowia 

ratunkowego opiekun niezwłocznie informuje dyrektora oraz rodziców/opiekunów prawnych 

dziecka. Z dzieckiem do szpitala jadą rodzice/ opiekunowie prawni, a jeżeli nie dotarli do 

żłobka przed przybyciem ambulansu- pielęgniarka, dyrektor żłobka lub osoba przez niego 

wyznaczona. 

5. Przypadek zaobserwowania u dziecka objawów choroby odnotowuje się w zeszycie zdarzeń 

zapisując w szczególności objawy, czas poinformowania rodziców/opiekunów prawnych, 

rodzaj i czas udzielonych świadczeń oraz inne czynności wykonane w związku ze 

stwierdzeniem występowania u dziecka symptomów choroby, np. okoliczność wezwania 

pogotowia ratunkowego. Wpisu w zeszyt zdarzeń dokonuje pielęgniarka. W przypadku jej 

nieobecności dyrektor lub opiekun aktualnie sprawujący opiekę nad dziećmi. 

 

 

Postanowienia końcowe 

1.Każdy pracownik żłobka ma ukończony Pediatryczny Kurs Pierwszej Pomocy.  

2.W każdej sali zabaw znajduje się podręczna apteczka pierwszej pomocy.  

3.W żłobku nie podaje się żadnych lekarstw. Lekarstwa można podać tylko w przypadku 

choroby przewlekłej, po przestawieniu zaświadczenia lekarskiego o konieczności podawania 

leków. 

4. Za wdrożenie i nadzór nad przestrzeganiem procedury odpowiada Dyrektor żłobka. 

5. Do przestrzegania postanowień niniejszej procedury zobowiązani są wszyscy pracownicy 

żłobka oraz rodzice. 

 


