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PROCEDURY BEZPIECZEŃSTWA OBOWIĄZUJĄCE W ZESPOLE SZKÓŁ OGÓLNOKSZTAŁCACYCH W WĄBRZEŹNIE

PROCEDURY REAGOWANIA W PRZYPADKU WYSTĄPIENIA WEWNĘTRZNYCH I ZEWNĘTRZNYCH ZAGROŻEŃ FIZYCZNYCH W SZKOLE

I. Teren szkoły 
1) monitorować tereny przyległe, zwrócić szczególną uwagę na osoby poruszające się w otoczeniu szkoły/placówki, obserwujące szkołę/placówkę, wchodzące na jej teren lub często pojawiające się w okolicy szkoły.

2) należy zwracać uwagę na nietypowe przedmioty pozostawione w okolicy szkoły lub pojazdy zaparkowane w nietypowych miejscach lub o szczególnych cechach – bez tablic rejestracyjnych, świadczące o dużym wyeksploatowaniu, auta dostawcze lub nienależące do pracowników szkoły, rodziców (pozostawione na dłuższy czas bez opieki).

3) w przypadku boiska – należy zwracać uwagę na osoby korzystające z obiektu – czy zachowują się adekwatnie do miejsca, w którym przebywają, czy nie pozostawiają nietypowych przedmiotów – kartonów, walizek, siatek, plecaków etc.
4) Po zakończeniu zajęć należy zamykać bramy i furtki prowadzące do szkoły oraz należące do niej tereny.
II. Ewakuacja w trakcie lekcji i przerwy – zasady postępowania po ogłoszeniu alarmu w szkole/placówce oświatowej

Pracownicy szkoły.
1. Alarm lokalny: są trzy sygnały dzwonka, trwające około 10 sekund każdy, następujące bezpośrednio po sobie. 

2. W sytuacji braku prądu, sygnał alarmowy może być ogłaszany za pomocą gwizdka lub dzwonka ręcznego z jednoczesnym komunikatem słownym podawanym przez osoby ogłaszające alarm.

3. Ewakuację zarządza dyrektor, który po otrzymaniu meldunku od nauczyciela lub innej osoby zgłaszającej zagrożenie oraz rozpoznaniu sytuacji podejmuje decyzję o zawiadomieniu służb (policja, straż pożarna) i ogłoszeniu alarmu. 

a) Dyrektor lub osoba przez niego wyznaczona wzywa  odpowiednie  służby drogą telefoniczną według procedury : 
b) wybranie numeru odpowiedniej służby. Po zgłoszeniu się dyżurnego operatora danej służby podanie następujących informacji:

· rodzaj stwierdzonego zagrożenia
· nazwę i adres szkoły
· imię i nazwisko oraz pełnioną funkcję
· telefon kontaktowy
· zrealizowane dotąd działania w reakcji na zagrożenie
c) Potwierdzenie przyjęcie zgłoszenia i zapisanie danych przyjmującego zgłoszenie
d) O zagrożeniu należy bezzwłocznie poinformować odpowiednie służby:

· Policja 997
· Straż Pożarna 998
· Pogotowie Ratunkowe 999
· Europejski Telefon Alarmowy 112
· Pogotowie Energetyczne 991
· Pogotowie Gazowe 992
· Pogotowie Ciepłownicze 993
· Pogotowie Wodno-Kanalizacyjne 994
· Wojewódzkie Centrum Zarządzania Kryzysowego 987
· Infolinia Policji (połączenie bezpłatne) 800 120 226.
4. Nauczyciele i pracownicy szkoły ewakuują wszystkie osoby znajdujące się na terenie szkoły.

5. Nauczyciele na placu alarmowym sprawdzają obecność uczniów w poszczególnych klasach i ustalają  osoby nieobecne. Następnie podają  służbom informacje dla prowadzenia akcji ratunkowej przez wezwane służby ratownicze.
Uczniowie.
Najważniejsze zasady, które powinien pamiętać i przestrzegać każdy uczeń z chwilą ogłoszenia alarmu w szkole:
1) słuchaj i wykonuj dokładnie polecenia nauczyciela

2) bądź opanowany, nie ulegaj panice

3) po przerwaniu zajęć udaj się na miejsce zbiórki wraz z klasą drogą wskazywaną przez nauczyciela

4) pomagaj osobom słabszym

5) bezwzględnie podporządkowuj się osobom funkcyjnym

6) nie lekceważ zagrożenia, nawet wówczas, gdy nie zagraża ci bezpośrednio.

W przypadku osób niepełnosprawnych bezpieczna ewakuacja powinna uwzględniać rodzaj oraz stopień niepełnosprawności, wiek wychowanków i ewentualne wykorzystanie pomocy na potrzeby ewakuacji ze strony innych osób (pracowników, uczniów).

Techniki  ewakuacji osób z niepełnosprawnościami:

1) wykorzystanie krzesełka lub wózka inwalidzkiego - ratownicy sadzają na nim osobę wymagającą pomocy, a następnie chwytają za nóżki oraz oparcie;
2) chwyt strażacki - ratownik przekłada swoją rękę między nogami osoby ratowanej, zaciskając ją na nadgarstku zwisającej ręki ratowanego, kładzie go sobie na barkach. chwyt kończynowy - jeden ratownik staje za głową ratowanego i chwyta go pod pachy, drugi ratownik jest odwrócony do ratowanego plecami i chwyta go pod kolana;
3) chwyt na barana - ratowany znajduje się na plecach ratownika, który podtrzymuje go obydwiema rękami za uda;
4) chwyt kołyskowy - klasyczny sposób przenoszenia małych dzieci;
5) wykorzystanie koca lub innego podobnego rozmiarami materiału - koc owija się wokół rąk i głowy;
6) ratowanie w ten sposób, aby było możliwe ciągnięcie osoby po płaskiej równej powierzchni.
III. Wtargnięcie napastnika/terrorysty do szkoły.

Nauczyciele/pracownicy szkoły.
· Jeżeli nie miałeś szansy na ucieczkę, ukryj się, zamknij drzwi na klucz (zabarykaduj się) - szybkie zamknięcie drzwi może uniemożliwić napastnikowi wejście do pomieszczenia i zabicie kolejnych osób
· Wycisz i uspokój uczniów - wszelkie dźwięki wydostające się z sal lekcyjnych mogą spowodować próbę wejścia napastnika do pomieszczenia lub ostrzelanie sali lekcyjnej przez drzwi czy ścianę
· Zaopiekuj się uczniami ze SPE i uczniami, którzy potrzebują pomocy - należy zwrócić szczególną uwagę na dzieci, które specyficznie reagują na stres i mogą mieć problemy z opanowaniem emocji
· Każ bezwzględnie wyciszyć, wyłączyć telefony - niespodziewane sygnały telefonów mogą zdradzić obecność osób wewnątrz zamkniętych pomieszczeń i zachęcić napastnika do wejścia
· Poinformuj policję wysyłając informację tekstową - SMS o zaistniałej sytuacji -
w przypadku wtargnięcia napastnika do szkoły niezbędnym jest natychmiastowe przekazanie informacji policji

· Zasłoń okno, zgaś światło - należy zaciemnić salę aby utrudnić obserwację osób
zabarykadowanych w salach lekcyjnych przez osoby współpracujące z napastnikami, a znajdujące się na zewnątrz obiektu szkolnego

· Nie przemieszczaj się - przemieszczanie się może powodować dźwięki lub cień, który może zostać zauważony przez napastnika
· Stań poniżej linii okien, zejdź ze światła drzwi - przebywanie w świetle drzwi rzuca cień i może zostać zauważone przez napastnika
· Zejdź z linii strzału, połóż się na podłodze - z reguły napastnicy strzelają na wysokości około 1 do 1,5 m. Strzały z broni palnej bez problemu penetrują drzwi i mogą zabić osoby znajdujące się wewnątrz
· Jeżeli padną strzały, nie krzycz - napastnicy oddając na ślepo strzały przez zamknięte drzwi chcą sprowokować krzyki przerażonych osób i upewnić się czy w salach rzeczywiście nikogo nie ma
· Nie otwieraj nikomu drzwi - interweniujące oddziały policji w przypadku takiej konieczności same otworzą drzwi. Napastnicy mogą zmusić osoby funkcyjne do przekazania komunikatu, który ma spowodować otwarcie drzwi
· W przypadku wtargnięcia napastnika do pomieszczenia podejmij walkę, która może być ostatnią szansą na uratowanie życia - w sytuacji obecności aktywnego strzelca jego celem jest zabicie jak największej liczby ludzi. W takiej sytuacji podjęcie walki może dać jedyną szansę na uratowanie życia
W przypadku bezpośredniego kontaktu z napastnikami, którzy dążą do przejęcia kontroli nad szkołą.
· Wykonuj bezwzględnie polecenia napastnika - wszelkie próby oporu mogą być uznane przez napastników jako akt agresji i zakończyć się śmiercią zakładników
· Na żądanie terrorystów oddaj im przedmioty osobiste, np. telefon - wszelkie próby oszukania napastników mogą zakończyć się śmiercią osoby oszukującej
· Poinformuj, że nie możesz wykonać jakiegoś polecenia - w takim przypadku ewentualne niewykonanie polecenia napastników nie zostanie potraktowane jako próba oporu
· Nie patrz terrorystom w oczy, unikaj kontaktu wzrokowego - w takiej sytuacji patrzenie w oczy może zostać uznane za akt prowokacji i agresji
· Nigdy nie odwracaj się plecami do napastnika - odwracanie plecami może zostać uznane jako akt agresji czy lekceważenia, utrudnia także orientację w sytuacji
· Nie zwracaj na siebie uwagi - niezwracanie na siebie uwagi może zwiększyć szansę na uratowanie życia w przypadku, gdy zamachowcy zdecydują się kogoś zabić
· Nie lekceważ napastnika i nie bądź agresywny - brak szacunku i agresja mogą zostać ukarane przez zamachowców
· Nie oszukuj terrorysty - oszustwo może zostać potraktowane jako brak szacunku lub akt agresji i w konsekwencji ukarane 
· Uspokój uczniów, zawsze zwracaj się do nich po imieniu - zwracanie się do uczniów po imieniu pozwala na ich spersonalizowanie, co może spowodować ich lepsze traktowanie przez zamachowców
· Poinformuj napastnika o uczniach ze schorzeniami - wiedza ta w konsekwencji obniży agresję ze strony zamachowców wobec dzieci, których zachowanie odstaje od reszty
· Pytaj zawsze o pozwolenie, np. gdy chcesz się zwrócić do uczniów - każda aktywność podjęta bez zgody zamachowców może zostać potraktowana jako akt oporu czy agresji i w konsekwencji ukarana
· Zawsze korzystaj z dobrej woli terrorysty - nigdy nie wiadomo, kiedy kolejny raz będziemy mogli napić się czy zjeść posiłek.
W przypadku działań antyterrorystycznych podjętych przez policję.
· Nie uciekaj z miejsca zdarzenia, nie wykonuj gwałtownych ruchów – możesz zostać uznany za terrorystę - policja w trakcie operacji odbijania zakładników nie jest w stanie odróżnić napastników od ofiar
· Nie próbuj pomagać służbom ratowniczym, dyskutować z nimi - próba pomocy
 służbom bezpieczeństwa bez ich wyraźnej zgody czy prośby może zostać potraktowane jako akt agresji
· Połóż się na podłodze, trzymaj ręce z otwartymi dłońmi najlepiej na wysokości głowy - taka pozycja pozwala widzieć ewentualne niebezpieczne narzędzia będące w posiadaniu zamachowców, którzy wtopili się w szeregi zakładników
· Słuchaj poleceń i instrukcji grupy antyterrorystycznej, poddawaj się jej działaniom - postawa taka ułatwia działania policji, a także szybką identyfikację zamachowców, którzy próbują  wtopić się w szeregi napastników
· Nie trzyj oczu w przypadku użycia gazów łzawiących - tarcie oczu tylko pogarsza skutki użycia gazu łzawiącego
· Pytaj o pozwolenie zaopiekowania się swoimi uczniami - wszelkie samowolne działania mogą zostać potraktowane jako akt agresji i mogą utrudnić akcję ratunkową
· Odpowiadaj na pytania funkcjonariuszy - policja zbiera kluczowe informacje mające się przyczynić do skutecznej akcji uwolnienia zakładników i identyfikacji zamachowców
· Bądź przygotowany na traktowanie ciebie jako potencjalnego terrorysty dopóki twoja tożsamość nie zostanie potwierdzona - w pierwszej fazie operacji odbijania zakładników policja nie jest w stanie odróżnić zakładników od napastników, którzy często próbują się wtopić w tłum i uciec z miejsca ataku
· Po wydaniu polecenia wyjścia – opuść pomieszczenie jak najszybciej, oddal się we wskazanym kierunku - w przypadku interwencji sił bezpieczeństwa należy wykonać polecenia dokładnie tak, jak tego chcą siły interwencyjne
· Nie zatrzymuj się dla zabrania rzeczy osobistych, zawsze istnieje ryzyko wybuchu lub pożaru - najważniejsze jest uratowanie życia i zdrowia, a w następnej kolejności ratowanie dóbr materialnych
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ewakuować je w rejon ewakuacji, przemieszczając się pod wiatr oraz poprzecznie do kierunku wiatru
	

	
	
	

	
	
	

	
	
	

	
	natychmiast po ogłoszeniu ewakuacji
 powiadomić odpowiednie służby
	

	
	
	

	
	
	

	
	jeśli miał miejsce kontakt z substancją, należy: umyć dokładnie

ręce wodą i mydłem, zdjąć ubranie, które miało kontakt z

podejrzaną substancją i włożyć do plastikowego worka
	

	
	
	

	
	
	

	
	
	

	
	po kontakcie z substancją nie wolno: jeść, pić, palić do czasu uzyskania zgody odpowiednich służb
	

	
	
	

	
	
	

	
	 w obiekcie – budynku, do którego nastąpiła ewakuacja zamknąć

i  uszczelnić  okna,  drzwi,  otwory  wentylacyjne, 
wyłączyć klimatyzację
	

	
	
	

	
	
	

	
	
	

	
	sporządzić  listę  osób,  które  miały  kontakt  z  podejrzaną substancją albo znalazły się w odległości ok. 5 m od niej. 
Listę przekazać policji.
	

	
	
	

	
	
	

	
	
	

	
	w miarę możliwości gromadzić podręczne
 środki ratownicze i odtrutki
	

	
	
	

	
	
	

	
	przygotować wilgotne tampony do ochrony dróg oddechowych,

na  wypadek  przeniknięcia  środków  biologicznych  lub chemicznych do wnętrza pomieszczeń
	

	
	
	

	
	
	

	
	
	

	
	powstrzymać się od picia, spożywania posiłków, palenia oraz

prac wymagających dużego wysiłku
	

	
	
	

	
	
	

	
	oczekiwać na pojawienie się odpowiednich służb i postępować

zgodnie z otrzymanymi od nich wytycznymi.
	

	
	
	

	
	
	

	Szkoła została skażona
	nie dotykać i nie wąchać podejrzanych przedmiotów, nie

sprzątać proszku, nie ścierać cieczy
	

	substancją
	
	

	chemiczną/biologiczną
	
	

	
	powiadomić kierownictwo szkoły
	

	a zagrożenie zostało wykryte
	
	

	późno, np. gdy pojawiły się
	
	

	
	aby zapobiec rozprzestrzenianiu się substancji,
 przykryć ją np. kocem
	

	objawy reakcji na substancję lub/i ogniska zachorowań:
	
	

	
	
	

	
	
	

	
	pozamykać okna oraz  drzwi i wyłączyć klimatyzację,  nie

dopuścić do przeciągów
	

	
	
	

	
	
	

	
	opuścić  pomieszczenie,  w  którym  wykryto/stwierdzono obecność podejrzanej substancji 
i nie wpuszczać do niego innych osób
	

	
	
	

	
	ogłosić  alarm  i  wszystkich  uczniów,  nauczycieli  oraz

pracowników znajdujących się bezpośrednio poza budynkiem, a

przebywających na terenie 
szkoły ewakuować do wnętrza szkoły
	

	
	
	

	
	
	

	
	
	

	
	
	

	
	natychmiast po ogłoszeniu 
alarmu powiadomić odpowiednie służby
	

	
	
	

	
	
	

	
	w szkole zamknąć i uszczelnić okna, drzwi, otwory wentylacyjne, wyłączyć klimatyzację, a budynek szkoły wraz ze wszystkimi obecnymi wewnątrz osobami odizolować od bezpośredniego otoczenia przygotowując się do ewentualnej kwarantanny oczekiwać na pojawienie się odpowiednich służb i postępować zgodnie z otrzymanymi od nich wytycznymi
	

	
	
	

	
	
	

	
	
	

	
	
	

	
	
	

	
	
	

	
	
	

	Sposób prowadzenia ewakuacji
	Ewakuację można przeprowadzić tylko na wyraźną komendę sił

interweniujących i postępować zgodnie z ich wskazówkami
	

	
	
	

	
	
	

	Sposób reakcji na sygnał
	Sygnał dźwiękowy
	ewakuacja
	

	dźwiękowy
	
	
	

	
	Sygnał dźwiękowy
	wejść i pozostać w budynku
	

	
	
	
	

	
	
	
	

	Telefony alarmowe
	Policja 997

Straż pożarna 998

Pogotowie Ratunkowe 999

Telefon alarmowy 112
	

	
	
	

	
	
	

	
	
	

	
	
	

	Sposób powiadamiania służ
	Wybierz jeden z ww.

numerów.
	nazwę i adres szkoły
	

	
	
	
	

	
	
	
	

	
	
	rodzaj stwierdzonego zagrożenia
	

	
	Po zgłoszeniu się

dyżurnego operatora danej
	
	

	
	
	imię i nazwisko oraz pełnioną
	

	
	
	
	

	
	
	funkcję
	

	
	służby podaj następujące

informacje:
	
	

	
	
	
	

	
	
	
	

	
	
	telefon kontaktowy
	

	
	
	
	

	
	
	zrealizowane przedsięwzięcia
	

	
	
	
	

	
	
	potwierdź przyjęcie zgłoszenia
	

	
	
	i zapisz dane przyjmującego
	

	
	
	zgłoszenie
	

	
	
	
	

	Sposób postępowania z uczniami

ze SPE
	Nauczyciele odpowiedzialni za opiekę na osobami

niepełnosprawnymi dbają o zachowanie się przez dzieci zgodnie z potrzebami danej sytuacji. W przypadku konieczności ewakuacji zapewniają pomoc zgodnie wcześniejszymi ustaleniami.
	

	
	
	

	
	
	

	
	
	

	
	
	

	
	
	

	Zarządzanie na wypadek sytuacji

kryzysowej
	Czynnościami realizowanymi w trakcie procedury kieruje dyrektor placówki, wicedyrektor lub osoba przez niego wyznaczona.
	

	
	
	

	
	
	

	
	
	


PROCEDURY POSTĘPOWANIA W SYTUACJI ZAGROŻENIA WEWNĘTRZNEGO
I. Postępowanie wobec ucznia – sprawcy czynu karalnego, przestępstwa lub wypadku.

a) postępowanie w razie kradzieży

1. Każdy pracownik szkoły, który podejrzewa lub którego poinformowano, że uczeń dopuścił się kradzieży natychmiast powiadamia o zaistniałej sytuacji dyrektora szkoły.

2. Dyrektor w rozmowie ustala okoliczności czynu, ewentualnych świadków zdarzenia lub sprawcę.

3. Dyrektor szkoły w obecności innego pracownika szkoły np. pedagoga szkolnego, wychowawcy klasy, żąda aby sprawca przekazał mu skradzioną rzecz, pokazał zawartość torby szkolnej oraz kieszenie własnej odzieży oraz innych przedmiotów budzących podejrzenie co do ich związku z poszukiwaną rzeczą. W razie odmowy ze strony podejrzanego o kradzież  Dyrektor wzywa policję.

4. Pracownik szkoły nie ma prawa samodzielnie wykonywać czynności przeszukania odzieży ani teczki ucznia. Może to tylko zrobić policja.

5. Dyrektor powiadamia rodziców o podejrzeniach i wzywa ich do niezwłocznego stawienia się do szkoły.

6. Jeżeli policja znajdzie skradzioną rzecz lub będzie miała uzasadnione podejrzenia co do faktu popełnienia przestępstwa przejmuje dalsze postępowanie w tej sprawie.

b) postępowanie w razie bójki

1. Każdy pracownik, który zaobserwował bójkę lub który został poinformowany o bójce – reaguje na nią i powiadamia o niej dyrektora szkoły, oraz pedagoga szkolnego (w razie potrzeby pielęgniarkę szkolną).

2. Pielęgniarka szkolna udziela pierwszej pomocy ofiarom bójki a w razie jej nieobecności – szkoła wzywa lekarza.

3. Dyrektor powiadamia rodziców uczestników bójki, agresora i ofiary.

4. Dyrektor w obecności pedagoga szkolnego, ewentualnie wychowawcy klasy przeprowadza rozmowy z rodzicami obydwu stron. Z rozmów sporządzają notatkę.

5. Kiedy zdarzenie ma charakter poważny (rozbój, uszkodzenie ciała itp.) dyrektor szkoły niezwłocznie powiadamia policję.

6. Pracownicy szkoły zobowiązani są do zabezpieczenia ewentualnych narzędzi przestępstw i przekazanie ich w ręce policji.
c) postępowanie wobec ucznia, który stał się ofiarą czynu karalnego
1. Udzielenie pierwszej pomocy (przedmedycznej) bądź zapewnienie jej udzielenia poprzez wezwanego lekarza w przypadku, kiedy ofiara doznała obrażeń.

2. Niezwłoczne powiadomienie dyrektora szkoły.

3. Powiadomienie rodziców ucznia przez dyrektora.

4. Niezwłoczne wezwanie policji w przypadku, kiedy istnieje konieczność profesjonalnego zabezpieczenia śladów przestępstwa, ustalenia okoliczności i ewentualnych świadków zdarzenia.

d) postępowanie jeżeli uczeń jest ofiarą wypadku

1. Każdy pracownik szkoły, który zaobserwował wypadek lub któremu zgłoszono wypadek, natychmiast reaguje powiadamiając o tym pielęgniarkę a w razie potrzeby pogotowie ratunkowe oraz dyrektora szkoły.

2. Dyrektor lub osoba uprawniona przez dyrektora powiadamia rodziców ofiary wypadku o zajściu.

3. Rodzice decydują o dalszym leczeniu dziecka.

e) postępowanie w sytuacji, kiedy nauczyciel jest ofiarą przemocy (znieważenie nauczyciela, upokorzenie itp.)

1. Ujawnienie sytuacji dla dobra swojego i ofiary (ujawnienie agresji uczniów zanim nauczyciel wróci na lekcje do tej samej klasy, w przeciwnym razie nastąpi kolejny atak przemocy).

2. Rozmowy pokrzywdzonego nauczyciela z dyrekcją, ewentualnie z pedagogiem szkolnym (rozmowy o faktach zdarzenia).

3. Rozmowy razem z dyrektorem z każdym sprawcą przemocy (jakie były przyczyny i motywy zachowania).

4. Poinformowanie i wezwanie rodziców.

5. Ukaranie sprawców zgodnie z obowiązującym w szkole regulaminem.

II. Zasady rozmowy ze sprawcą przemocy

1. Nauczyciel jasno określa cel rozmowy. Cel wyznacza kierunek rozmowy, należy o nim stale pamiętać i ucinać pojawiającą się przy takiej okazji, chęć „zaistnienia” kilku innych, w tym momencie, nieistotnych spraw. 

2. Nauczyciel powinien opisać zachowanie ucznia, które jest powodem rozmowy.

3. Nauczyciel powinien powiadomić ucznia, że chce mu pomóc, że chodzi o to, aby zaradzić w szkole sytuacjom przemocy.

4. Sprawca musi otrzymać od nauczyciela jasny i jednoznaczny komunikat: „ w tej klasie (szkole) nie akceptujemy przemocy i będziemy pilnować, żebyś tego nie robił. Nie wolno ci używać przemocy.”

5. Rozmowa ma być dialogiem, a nie przemówieniem do sprawcy. Należy dać uczniowi szansę wypowiedzenia się, wysłuchać go uważnie.

6. Miejscem rozmów może być pomieszczenie zapewniające spokój i brak udziału przypadkowych świadków.

7. Rozmowy powinny odbywać się systematycznie, dopóki istnieje problem. 

8. Należy ustalić hierarchię rozmów. Na kolejnych etapach powinny być angażowane dodatkowe osoby ( pedagog, rodzice, dyrektor). Dajemy wtedy uczniowi szansę rozwiązania problemu na niższych poziomach.

9. Sprawca musi zostać poinformowany o sankcjach jakie zostaną zastosowane w przypadku stosowania przemocy wobec innych (w zgodzie z przepisami statutu).

III. Zasady rozmowy z rodzicami sprawców przemocy

1. Należy odbyć rozmowy z rodzicami dziecka używającego przemocy jeśli tylko jest to możliwe. Celem takiej rozmowy jest nie tylko przekazanie informacji o zachowaniu ucznia, ale także pozyskanie rodziców do współpracy.

2. Ogólne zasady prowadzenia rozmowy są podobne do zasad obowiązujących podczas rozmów ze sprawcami:

· opisujemy zachowanie ucznia,

· komunikujemy, że chcemy mu pomóc,

· wysłuchamy tego co rodzice mają do powiedzenia – nie oskarżamy,

· informujemy, że szkoła nie zgadza się na używanie przemocy wobec innych uczniów i oczekujemy w tym zakresie współpracy.
3. Jeśli rodzic jest bezradny wobec zachowania dziecka, nauczyciel powinien wskazać mu miejsce gdzie może uzyskać pomoc.

4. W sytuacji przemocy podejmujemy interwencję nie tylko wobec agresorów, ale również okazujemy zainteresowanie, udzielamy wsparcia, a także dodajemy odwagi do stawiania czoła problemom ofiarom przemocy.

5. W przypadku, gdy ofiary przemocy są niechętne do uczestnictwa w rozmowach o swojej sytuacji (lęk przed zemstą sprawców, nieśmiałość, zbyt trudny temat, małe zaufanie do nauczyciela) w żadnym wypadku nie należy zmuszać ucznia do mówienia – trzeba uzbroić się w cierpliwość i próbować różnych sposobów porozumienia się, wystrzegając się barier komunikacyjnych (krytykowanie, obrażanie, moralizowanie, zadawanie licznych pytań, doradzanie, pocieszanie itp.).

6. Rodzice ofiar przemocy powinni być poinformowani o sytuacji dziecka w szkole (ogólne zasady rozmowy są podobne do zasad rozmów ze sprawcami i ich rodzicami). Nauczyciel może zaproponować rodzicom różne sposoby rozwiązania tego problemu, a także podać  wskazówki na dalsze postępowanie z dzieckiem.

IV.  Postępowanie wobec ucznia, który został przyłapany na paleniu papierosów:

1. Przekazać uzyskaną informację wychowawcy ucznia.

2. Wychowawca informuje o fakcie pedagoga/psychologa szkolnego lub  dyrektora szkoły.

3. Wychowawca wzywa do szkoły rodziców (prawnych opiekunów) ucznia i przekazuje im uzyskaną informację.

4. Wychowawca lub pedagog szkolny prowadzi działania mające na celu zmianę postawy ucznia.

5. Uczeń otrzymuje informacje o szkodliwości palenia.

V.  W przypadku uzyskania informacji, że uczeń, który nie ukończył 18 lat, używa alkoholu lub innych środków psychoaktywnych w celu wprowadzenia się w stan odurzenia, uprawia nierząd, bądź przejawia inne zachowania świadczące o demoralizacji, nauczyciel powinien podjąć następujące kroki:
1. Przekazać uzyskaną informację wychowawcy klasy.

2. Wychowawca informuje o fakcie pedagoga/psychologa szkolnego i dyrektora szkoły.

3. Wychowawca wzywa do szkoły rodziców (prawnych opiekunów) ucznia i przekazuje im uzyskaną informację. Przeprowadza rozmowę z rodzicami oraz z uczniem, w ich obecności. W przypadku potwierdzenia informacji, zobowiązuje ucznia do zaniechania negatywnego postępowania, rodziców zaś bezwzględnie do szczególnego nadzoru nad dzieckiem. W toku interwencji profilaktycznej może zaproponować rodzicom skierowanie dziecka do specjalistycznej placówki i udział dziecka w programie terapeutycznym.
4. Jeżeli rodzice odmawiają współpracy lub nie stawiają się do szkoły, a nadal z wiarygodnych źródeł napływają informacje o przejawach demoralizacji ich dziecka, dyrektor szkoły pisemnie powiadamia o zaistniałej sytuacji sąd rodzinny lub policję (specjalistę ds. nieletnich).

5. Podobnie, w sytuacji, gdy szkoła wykorzysta wszystkie dostępne jej środki oddziaływań wychowawczych, (rozmowa z rodzicami, ostrzeżenie ucznia, spotkania z pedagogiem, psychologiem, itp.), a ich zastosowanie nie przynosi oczekiwanych rezultatów, dyrektor szkoły powiadamia sąd rodzinny lub policję. Dalszy tok postępowania leży w kompetencji tych instytucji. 

6. Jeżeli zachowania świadczące o demoralizacji przejawia uczeń, który ukończył 18 lat, a nie jest to udział w działalności grup przestępczych czy popełnienie przestępstwa, to postępowanie nauczyciela powinno być określone przez wewnętrzny regulamin szkoły.

7. W przypadku uzyskania informacji o popełnieniu przez ucznia, który ukończył 17 lat, przestępstwa ściganego z urzędu lub jego udziału w działalności grup przestępczych zgodnie z art. 304 § 2 kodeksu postępowania karnego, dyrektor szkoły jako przedstawiciel instytucji jest obowiązany niezwłocznie zawiadomić o tym prokuratora lub policję.

IV. W przypadku, gdy nauczyciel podejrzewa, że na terenie szkoły znajduje się uczeń będący pod wpływem alkoholu lub narkotyków powinien podjąć następujące kroki:


1. Powiadamia o swoich przypuszczeniach wychowawcę klasy.

2. Odizolowuje ucznia od reszty klasy, ale ze względów bezpieczeństwa nie pozostawia go samego; stwarza warunki, w których nie będzie zagrożone jego życie ani zdrowie.

3. Wzywa lekarza w celu stwierdzenia stanu trzeźwości lub odurzenia, ewentualnie udzielenia pomocy medycznej.

4. Zawiadamia o tym fakcie dyrektora szkoły oraz rodziców/opiekunów, których zobowiązuje do niezwłocznego odebrania ucznia ze szkoły. Gdy rodzice/opiekunowie odmówią odebrania dziecka, o pozostaniu ucznia w szkole, czy przewiezieniu do placówki służby zdrowia, albo przekazaniu go do dyspozycji funkcjonariuszom policji - decyduje lekarz, po ustaleniu aktualnego stanu zdrowia ucznia i w porozumieniu z dyrektorem szkoły/placówki.

5. Dyrektor szkoły zawiadamia najbliższą jednostkę policji, gdy rodzice ucznia będącego pod wpływem alkoholu - odmawia przyjścia do szkoły, a jest on agresywny, bądź swoim zachowaniem daje powód do zgorszenia albo zagraża życiu lub zdrowiu innych osób. W przypadku stwierdzenia stanu nietrzeźwości, policja ma możliwość przewiezienia ucznia do izby wytrzeźwień albo do policyjnych pomieszczeń - na czas niezbędny do wytrzeźwienia (maksymalnie do 24 godzin). O fakcie umieszczenia zawiadamia się rodziców/opiekunów oraz sąd rodzinny, jeśli uczeń nie ukończył 18 lat.

6. Jeżeli powtarzają się przypadki, w których uczeń (przed ukończeniem 18 lat) znajduje się pod wpływem alkoholu lub narkotyków na terenie szkoły, to dyrektor szkoły ma obowiązek powiadomienia o tym policji (specjalisty ds. nieletnich) lub sądu rodzinnego.

Spożywanie alkoholu na terenie szkoły przez ucznia, który ukończył 17 lat, stanowi wykroczenie z art. 43 ust. 1 ustawy z dnia 26 października 1982r. o wychowaniu w trzeźwości i przeciwdziałaniu alkoholizmowi. Należy o tym fakcie powiadomić policję. Dalszy tok postępowania leży w kompetencji tej instytucji.

VI.  W przypadku, gdy nauczyciel znajduje na terenie szkoły substancję przypominającą wyglądem narkotyk powinien podjąć następujące kroki:


1. Nauczyciel zachowując środki ostrożności zabezpiecza substancję przed dostępem do niej osób niepowołanych oraz ewentualnym jej zniszczeniem do czasu przyjazdu policji, próbuje (o ile to jest możliwe w zakresie działań pedagogicznych) ustalić, do kogo znaleziona substancja należy.

2. Powiadamia o zaistniałym zdarzeniu dyrektora szkoły, wzywa policję.

3. Po przyjeździe policji niezwłocznie przekazuje zabezpieczoną substancję i przekazuje informacje dotyczące szczegółów zdarzenia.

  VII. W przypadku, gdy nauczyciel podejrzewa, że uczeń posiada przy sobie substancję przypominającą narkotyk, powinien podjąć następujące kroki:

1. Nauczyciel w obecności innej osoby (wychowawca, pedagog, dyrektor, itp.) ma prawo żądać, aby uczeń przekazał mu tę substancję, pokazał zawartość torby szkolnej oraz kieszeni (we własnej odzieży), Ewentualnie innych przedmiotów budzących podejrzenie, co do ich związku z poszukiwaną substancją. Nauczyciel nie ma prawa samodzielnie wykonać czynności przeszukania odzieży ani teczki ucznia - jest to czynność zastrzeżona wyłącznie dla policji.

2. O swoich spostrzeżeniach powiadamia dyrektora szkoły oraz rodziców/opiekunów ucznia i wzywa ich do natychmiastowego stawiennictwa.

3. W przypadku, gdy uczeń, mimo wezwania, odmawia przekazania nauczycielowi substancji i pokazania zawartości teczki, dyrektor szkoły wzywa policję, która przeszukuje odzież i przedmioty należące do ucznia oraz zabezpiecza znalezioną substancję i zabiera ją do ekspertyzy.

4. Jeżeli uczeń wyda substancję dobrowolnie, nauczyciel, po odpowiednim zabezpieczeniu, zobowiązany jest bezzwłocznie przekazać ją do jednostki policji. Wcześniej próbuje ustalić, w jaki sposób i od kogo, uczeń nabył substancję. Całe zdarzenie nauczyciel dokumentuje, sporządzając możliwie dokładną notatkę z ustaleń wraz ze spostrzeżeniami.  

VIII. W przypadku wystąpienia pedofilii w szkole:

1. W pierwszym kroku po stwierdzeniu zagrożenia należy powiadomić dyrektora oraz pedagoga/psychologa szkolnego.
2. W przypadku potwierdzenia informacji o pojawianiu się osób obcych, zaczepiających uczniów, należy bezzwłocznie powiadomić najbliższą placówkę Policji.
3. Dyrektor szkoły przekazuje pracownikom szkoły informację o stwierdzonym zagrożeniu.
4. Wychowawcy klas oraz pedagogowie szkolni podejmują działania profilaktyczne wśród uczniów w celu wskazania potencjalnego zagrożenia oraz wskazania możliwych form przekazania informacji o osobach, które mogą stwarzać zagrożenie.
5. W przypadku stwierdzenia molestowania ucznia powiadomieni zostają rodzice/prawni opiekunowie ucznia oraz policja w celu przeprowadzenia czynności sprawdzających.

6. Wychowawca/pedagog przeprowadza rozmowę z uczniem (w obecności rodziców w celu ustalenia okoliczności zdarzenia).

7. W sytuacji gdy sprawcą był uczeń szkoły, Dyrektor wzywa rodziców/opiekunów prawnych ucznia.

8. Przeprowadzana jest rozmowa z rodzicami/opiekunami prawnymi ucznia (sprawcy) i zostają ustalone działania  względem ucznia z udziałem specjalistów.
IX.  W przypadku wystąpienia rozpowszechniania pornografii w szkole przez ucznia.
1. W przypadku uzyskania przez nauczyciela/rodzica lub inną osobę informacji o rozpowszechnianiu przez ucznia pornografii w Internecie lub na terenie szkoły należy bezzwłocznie powiadomić dyrektora szkoły.

2. W przypadku gdy uczeń anonimowo przekazuje informacje o osobach, które rozpowszechniały materiały o treściach pornograficznych należy zapewnić anonimowość.

3. Dyrektor przekazuje informacje o stwierdzonym zagrożeniu pracownikom szkoły.
4. Wychowawca klasy i pedagog przeprowadza działania profilaktyczne wśród uczniów w celu wskazania zagrożeń wynikających z upubliczniania materiałów pornograficznych.
5. Dyrektor wzywa rodziców/opiekunów prawnych  ucznia i w obecności wychowawcy lub pedagoga szkolnego przeprowadza rozmowę na temat zaistniałego zdarzenia. 
X.  W przypadku wystąpienia prostytucji w szkole.

1. W przypadku uzyskania informacji przez nauczyciela/rodzica lub inną osobę o czynnościach mogących mieć znamiona prostytucji należy zawiadomić dyrektora.

2.  Dyrektor wzywa do szkoły rodziców/opiekunów prawnych w celu poinformowania o zaistniałej sytuacji .

3. Wychowawca klasy i pedagog przeprowadzają  rozmowę z rodzicami/opiekunami prawnymi w celu nakłonienia do zaprzestania negatywnego postępowania. Rodzice zostają powiadomieni o możliwości skierowania dziecka do specjalistycznej placówki. 

4. W przypadku potwierdzenia informacji o pojawianiu się osób obcych, zaczepiających uczniów, Dyrektor bezzwłocznie powiadamia najbliższą placówkę Policji.

5. Dyrektor wzywa rodziców/opiekunów prawnych  ucznia i w obecności wychowawcy lub pedagoga przeprowadza rozmowę na temat zaistniałej sytuacji. 

6. W przypadku gdy szkoła wykorzysta wszystkie dostępne oddziaływania wychowawcze, a ich zastosowanie nie przyniesie rezultatu dyrektor powiadamia sąd rodzinny lub Policję.

7. Jeżeli postępowanie świadczące o demoralizacji przejawia uczeń, który ukończył 18 lat, a nie jest to udział w działalności grup przestępczych, stosuje się wtedy zapisy statutu szkoły.

8. W przypadku uzyskania informacji o popełnieniu przestępstwa przez ucznia, który ukończył 17 lat, przestępstwa ściganego z urzędu lub jego udziału w działalności grup przestępczych, zgodnie z art. 304 § 2 kodeksu karnego, dyrektor szkoły zawiadamia niezwłocznie tym prokuratora lub Policję.

9. Dyrektor szkoły w porozumieniu z rodzicami/prawnymi opiekunami ustala konieczność podjęcia działań z udziałem psychologa dziecięcego w celu zapewnienia opieki nad uczniem/uczennicą, którzy świadomie lub nie, dopuszczali się czynności, które mogłyby być uznane za prostytuowanie się.
XI.  W przypadku wystąpienia zachowań seksualnych.

1. W przypadku uzyskania przez nauczyciela lub inną osobę informacji o niepokojących zachowaniach seksualnych ucznia, wychowawca/pedagog podejmuje z nim rozmowę.

2. Dyrektor wzywa do szkoły rodziców/opiekunów prawnych w celu poinformowania o zaistniałej sytuacji i możliwych krokach zaradczych.

3. Jeżeli  podjęte działania nie przynoszą oczekiwanych rezultatów i w ciągu dalszym uczeń będzie przejawiał niepożądane zachowania, pedagog/wychowawca ponownie wzywają rodziców i prowadzą w ich obecności rozmowę z uczniem.  

4. W przypadku gdy rodzice/opiekunowie prawni odmawiają współpracy lub nie reagują, Dyrektor bezzwłocznie powiadamia najbliższą placówkę Policji oraz Sąd Rejonowy.

5. Gdy zachowanie ucznia może świadczyć o popełnieniu przestępstwa (np. gwałtu), dyrektorem po uprzednim powiadomieniu rodziców zawiadamia Policję i sporządza notatkę ze zdarzenia.
6. Jeżeli postępowanie świadczące o demoralizacji przejawia uczeń który ukończył 18 lat, a nie jest to udział w działalności grup przestępczych, stosuje się wtedy zapisy statutu szkoły.

7. W przypadku uzyskania informacji o popełnieniu przestępstwa przez ucznia, który ukończył 17 lat, przestępstwa ściganego z urzędu lub jego udziału w działalności grup przestępczych, zgodnie z art. 304 § 2 kodeksu karnego, dyrektor szkoły zawiadamia o tym prokuratora lub Policję.
XII. Procedura postępowania w przypadku ucznia z myślami/tendencjami/zamiarami samobójczymi:
1. Nauczyciel/pracownik szkoły, który powziął informację bądź podejrzewa, że uczeń przejawia myśli/tendencje samobójcze, zapewnia uczniowi opiekę i niezwłocznie informuje wychowawcę ucznia. Wychowawca informuje pedagoga/psychologa, a ten informuje dyrektora szkoły.

2. Psycholog/pedagog podejmują rozmowę z uczniem w celu oceny stopnia zagrożenia życia ucznia.

3. W sytuacji braku bezpośredniego zagrożenia dla zdrowia i życia ucznia psycholog/pedagog udzielają uczniowi wsparcia, informują rodziców/opiekunów prawnych o zaistniałej sytuacji i proponują możliwe rozwiązania (telefony zaufania, pomoc psychologiczno-pedagogiczną, zgłoszenie dziecka do specjalisty itp.) oraz zapewniają uczniowi opiekę do momentu odebrania przez rodzica/opiekuna prawnego. 

4. W przypadku ucznia pełnoletniego, za jego zgodą, pedagog/psycholog informuje rodziców/opiekunów prawnych o potrzebie specjalistycznego wsparcia ucznia w kryzysie emocjonalnym/psychicznym oraz przekazuje rodzicom i uczniowi pisemną informację o placówkach, które świadczą profesjonalną pomoc psychiatryczną/psychologiczną.

5. W sytuacji zaobserwowania samookaleczeń bądź nasilonych myśli samobójczych pedagog/psycholog zobowiązują pisemnie rodzica/opiekuna prawnego/ucznia pełnoletniego do skorzystania z konsultacji psychiatry oraz psychologa (Załącznik nr 1 lub Załącznik nr 2).W przypadku braku współpracy ze strony rodziców dyrektor lub osoba przez niego upoważniona powiadamia Sąd Rodzinny.

6. Jeśli wstępna ocena sytuacji przez nauczyciela/wychowawcę/pedagoga/psychologa wskazuje na zamiar popełnienia samobójstwa, wzywa on pogotowie ratunkowe, informując rodziców/opiekunów prawnych o zaistniałej sytuacji.

7. Stan psychiczny ucznia, który zgłosił myśli samobójcze, powinien być systematycznie monitorowany przez wychowawcę, nauczycieli, pedagoga/psychologa. Uczniowi powinno być zapewnione wsparcie i pomoc psychologiczna na terenie szkoły.

8. W przypadku powrotu do szkoły ucznia po próbie samobójczej, dyrektor informuje o tym fakcie Radę Pedagogiczną pod rygorem tajemnicy, w celu zapewnienia uczniowi wsparcia, akceptacji, zrozumienia oraz pomocy psychologicznej. Pedagog/psycholog w porozumieniu z wychowawcą oceniają ryzyko ponownej próby samobójczej. 

Załącznik nr 1.

Pisemne potwierdzenie przekazania informacji o zagrożeniu suicydalnym


Potwierdzam,  że zostałem/am poinformowany/a o zagrożeniu podjęcia próby samobójczej przez mojego syna/córkę……………………………………..oraz o konieczności niezwłocznej konsultacji psychiatrycznej.

Otrzymałem/am informacje na temat placówek, w których można uzyskać pomoc:

· Poradnia Zdrowia Psychicznego,  ul. Wolności 27, Wąbrzeźno, 56 689 17 56, 56 688 14 26

· Wojskowa Specjalistyczna  Przychodnia Lekarska w Grudziądzu, ul. Legionów 57, Grudziądz,  56 644 09 50

· Regionalny Szpital Specjalistyczny,  Oddział Psychiatrii Dzieci i Młodzieży, ul. Rydygiera 15/17, Grudziądz, 56 641 44 44 

· Wojewódzki Szpital Zdrowia Psychicznego, ul. Sądowa 18, Świecie, 52 33 11 031,  52 33 08 307

· Poradnia Zdrowia Psychicznego i Poradnia Psychologiczna, ul. Korczaka 25, Grudziądz, 56 450 23 40

· Poradnia Psychiatryczna dla Dzieci i Młodzieży. Wojewódzki Ośrodek Lecznictwa Psychiatrycznego, ul. Adama Mickiewicza 24, 87-100 Toruń, 56 679 58 12

· Wojewódzki Szpital Zespolony im. L. Rydygiera w Toruniu. Oddział Kliniczny Psychiatrii Młodzieży – Blok F. ul. Św. Józefa 53-59, 87-100 Toruń,

tel. 56 679 57 63, 56 679 57 63


Zobowiązuję się do dostarczenia informacji zwrotnej po konsultacji specjalistycznej w celu zorganizowania opieki i pomocy psychologiczno-pedagogicznej na terenie szkoły.

Miejscowość i data                                                                     Podpis rodzica/opiekuna 
Załącznik nr 2 

Pisemne potwierdzenie przekazania informacji o samookaleczeniu

Potwierdzam,  że zostałem/am poinformowany/a o samookaleczeniu przez mojego syna/córkę……………………………………….oraz o konieczności niezwłocznej konsultacji psychiatrycznej.

Otrzymałem/am informacje na temat placówek, w których można uzyskać pomoc:

· Poradnia Zdrowia Psychicznego,  ul. Wolności 27, Wąbrzeźno, 56 689 17 56, 56 688 14 26

· Wojskowa Specjalistyczna  Przychodnia Lekarska w Grudziądzu, ul. Legionów 57, Grudziądz,  56 644 09 50

· Regionalny Szpital Specjalistyczny,  Oddział Psychiatrii Dzieci i Młodzieży, ul. Rydygiera 15/17, Grudziądz, 56 641 44 44 

· Wojewódzki Szpital Zdrowia Psychicznego, ul. Sądowa 18, Świecie, 52 33 11 031,  52 33 08 307

· Poradnia Zdrowia Psychicznego i Poradnia Psychologiczna, ul. Korczaka 25, Grudziądz, 56 450 23 40

· Poradnia Psychiatryczna dla Dzieci i Młodzieży. Wojewódzki Ośrodek Lecznictwa Psychiatrycznego, ul. Adama Mickiewicza 24, 87-100 Toruń, 56 679 58 12

· Wojewódzki Szpital Zespolony im. L. Rydygiera w Toruniu. Oddział Kliniczny Psychiatrii Młodzieży – Blok F. ul. Św. Józefa 53-59, 87-100 Toruń,

tel. 56 679 57 63, 56 679 57 63


Zobowiązuję się do dostarczenia informacji zwrotnej po konsultacji specjalistycznej w celu zorganizowania opieki i pomocy psychologiczno-pedagogicznej na terenie szkoły.

Miejscowość i data                                                                     Podpis rodzica/opiekuna

UWAGA:
Zgodnie z przepisami ustawy o przeciwdziałaniu narkomanii - w Polsce karalne jest: 

a) posiadanie każdej ilości środków odurzających lub substancji psychotropowych;
b) wprowadzanie do obrotu środków odurzających;
c) udzielanie innej osobie, ułatwianie lub umożliwianie ich użycia oraz nakłanianie do użycia;
d) wytwarzanie i przetwarzanie środków odurzających. 

Każde z wymienionych zachowań jest czynem karalnym w rozumieniu przepisów ustawy o postępowaniu w sprawach nieletnich, jeśli sprawcą jest uczeń, który ukończył 13 lat, a nie ukończył 17 lat.
Z przestępstwem mamy do czynienia, jeżeli któryś z wymienionych czynów popełni uczeń, po ukończeniu 17 lat. W takiej sytuacji mają zastosowanie przepisy ustawy z dnia 06 czerwca 1997r. - Kodeks postępowania karnego. Jeżeli przestępstwo ma miejsce na terenie szkoły, należy wezwać policję.
W każdym przypadku popełnienia czynu karalnego przez ucznia, który nie ukończył 17 lat należy zawiadomić policję lub sąd rodzinny, a w przypadku popełnienia przestępstwa przez ucznia, który ukończył 17 rok życia prokuratora lub policję.
PROCEDURY REAGOWANIA W PRZYPADKU WYSTĄPIENIA W SZKOLE ZAGROŻEŃ BEZPIECZEŃSTWA CYFROWEGO

I.  Dostęp do treści nielegalnych, szkodliwych, niepożądanych. 

1. Reakcja szkoły w przypadku pozyskania wiedzy o wystąpieniu zagrożenia będzie zależna od tego, czy: (1) treści te można bezpośrednio powiązać z uczniami danej szkoły, czy też (2) treści nielegalne lub szkodliwe nie mają związku z uczniami danej szkoły, lecz wymagają kontaktu szkoły z odpowiednimi służbami.

2. W pierwszej kolejności należy zabezpieczyć dowody w formie elektronicznej(pliki z treściami niedozwolonymi, zapisy rozmów w komunikatorach, e-maile, zrzuty  ekranu),  znalezione  w  Internecie  lub  w  komputerze  dziecka. Zabezpieczenie dowodów jest zadaniem rodziców lub opiekunów prawnych dziecka, w czynnościach tych może wspomagać ich przedstawiciel szkoły posiadający odpowiednie kompetencje techniczne. W przypadku sytuacji (1) rozwiązanie leży po stronie szkoły, zaś (2) należy rozważyć zgłoszenie incydentu na Policję oraz zgłosić go do serwisu Dyżurnet (dyzurnet.pl).

3. Dokonanie możliwej identyfikacji sprawców i powiadomienie ich rodziców o czynach, których mogli się dopuścić uczniowie. 

4. Wychowawca klasy i pedagog przeprowadzają  rozmowę wychowawczą z uczniem oraz z jego rodzicami/opiekunami prawnymi. Informuje się powyższych o możliwych formach pomocy ze strony szkoły i innych instytucji specjalistycznych. 
5. Dyrektor informuje rodziców ofiary i ustala sposoby formy i sposoby wsparcia dziecka. 

6. Wychowawca/pedagog przeprowadzają rozmowę wspierającą mającą na uwadze poczynione ustalenia z rodzicami.

II.  Cyberprzemoc. 

1. W przypadku uzyskania przez nauczyciela lub inną osobę informacji o cyberprzemocy na terenie szkoły, o fakcie tym informowany jest Dyrektor.
2. Dyrektor ustala okoliczności zdarzenia, ewentualnych świadków i zabezpieczenie dowodów.

3. Działania wobec sprawcy cyberprzemocy:
· gdy sprawca cyberprzemocy jest znany i jest on uczniem szkoły, pedagog szkolny/psycholog powinien podjąć dalsze działania;

· rozmowa pedagoga/wychowawcy z uczniem - sprawcą przemocy o jego zachowaniu w celu omówienia okoliczności zajścia, jego przyczyn oraz poszukanie  rozwiązania sytuacji konfliktowej;

· sprawca powinien otrzymać jasny i zdecydowany komunikat o tym, że szkoła nie akceptuje żadnych form przemocy;

· sprawca powinien otrzymać jasny i zdecydowany komunikat o tym, że szkoła nie akceptuje żadnych form przemocy;

· należy omówić z uczniem skutki jego postępowania i poinformować o konsekwencjach regulaminowych, które zostaną wobec niego zastosowane;

· sprawca powinien zostać zobowiązany do zaprzestania swojego działania i usunięcia z sieci szkodliwych materiałów;

· ważnym elementem rozmowy jest też określenie sposobów zadośćuczynienia wobec ofiary cyberprzemocy;

· jeśli w zdarzeniu brała udział większa grupa uczniów, należy rozmawiać z każdy z nich z osobna, zaczynając od lidera grupy;

· nie należy konfrontować sprawcy i ofiary cyberprzemocy;

· powiadomienie rodziców sprawcy i omówienie z nimi zachowania dziecka:
·  objęcie sprawcy opieką psychologiczno-pedagogiczną:
4. W przypadku gdy rodzice/opiekunowie prawni odmawiają współpracy lub nie reagują, Dyrektor bezzwłocznie powiadamia najbliższą placówkę Policji oraz Sąd Rejonowy.
5. Działania wobec ofiary cyberprzemocy:
· Zapewnienie wsparcie psychicznego; 
· Poradzenie, aby nie utrzymywał ze sprawą kontaktów;
· Monitorowanie przez pedagoga/wychowawcę czy mają miejsce kolejne działania o charakterze przemocy wobec ucznia; 

· Poinformowanie rodziców/opiekunów prawnych o zaistniałej sytuacji i poczynionych przez szkołę dalszych krokach.

III. Naruszenie prywatności dotyczące nieodpowiedniego lub  niezgodnego z prawem wykorzystania danych osobowych, łamaniu prawa autorskiego lub wizerunku dziecka i pracownika szkoły.
1. W przypadku uzyskania przez nauczyciela lub inną osobę informacji o naruszeniu  prywatności lub nieodpowiedniego lub niezgodnego z prawem wykorzystania danych osobowych lub wizerunku dziecka/pracownika szkoły na terenie szkoły, o fakcie tym należy poinformować Dyrektora szkoły.  

2. Dyrektor ustala okoliczności zdarzenia, ewentualnych świadków i zabezpiecza dowody.  

3. Dyrektor każdo razowo informuje o zdarzeniu Policje.

4. Gdy sprawcą jest uczeń - kolega ofiary ze szkoły czy klasy, uczniowie lub rodzice winni skontaktować się z dyrektorem szkoły, wychowawcą w celu poinformowania o zdarzeniu.

5. W przypadku, gdy do naruszenia prywatności poprzez kradzież, wyłudzenie danych osobowych wykorzystanie wizerunku dziecka dochodzi ze strony dorosłych osób trzecich, rodzice winni skontaktować się bezpośrednio z Policją i powiadomić o tym szkołę.

6. W stosunku do sprawcy, gdy jest uczniem szkoły, wychowawca/ pedagog – w porozumieniu z rodzicami – podejmuje  działania wychowawcze, zmierzające do uświadomienia nieodpowiedniego i nielegalnego charakteru czynów.
7. Ofiary należy otoczyć – w porozumieniu z rodzicami/opiekunami prawnymi - opieką pedagogiczno-psychologiczną i powiadomić o działaniach podjętych w celu usunięcia skutków działania sprawcy. Jeśli kradzież tożsamości, bądź naruszenie dobrego wizerunku ofiary jest znane tylko jej i rodzicom, szkoła winna zapewnić poufność działań, tak aby informacje narażające ofiarę na naruszenie wizerunku nie były rozpowszechniane.

IV.  Zagrożenia dla zdrowia dzieci w związku z nadmiernym korzystaniem z Internetu – procedura reagowania.
1. Ustalenie skutków zdrowotnych i psychicznych u osób nadmiernie korzystających z 
         Internetu.
2. Otoczenie zindywidualizowaną opieką przez pedagoga/wychowawcę w porozumieniu z rodzicami/opiekunami prawnymi ucznia.
1. Skierowanie za zgodą rodziców ucznia do specjalisty w celu zdiagnozowania problemu.
V. Nawiązywanie niebezpiecznych kontaktów w Internecie: uwodzenie, zagrożenie pedofilią, sekstingem.

1. W przypadku uzyskania przez nauczyciela/rodzica lub inną osobę informacji o niebezpiecznych kontaktach  należy bezzwłocznie powiadomić Dyrektora szkoły.

2. W przypadku gdy uczeń anonimowo przekazuje informacje o osobach, które rozpowszechniały dopuściły się takiego procederu  zapewnić anonimowość.

3. Dyrektor przekazuje niezwłocznie  informacje o stwierdzonym zagrożeniu pracownikom Policji. 
4. Dyrektor/ Wychowawca informują rodziców/opiekunów prawnych  ofiar o zdarzeniu.

5. Wychowawca/pedagog otacza ofiarę pomocą psychologiczno – pedagogiczną we współpracy z opiekunami/ rodzicami. W razie potrzeby pomaga rodzicom znaleźć specjalistyczną palcówkę terapeutyczną.
VI. PROCEDURY POSTĘPOWANIA Z DZIECKIEM PRZEWLEKLE CHORYM W SZKOLE
Opracowano na podstawie publikacji: Ośrodka Rozwoju Edukacji,  Ministerstwa Edukacji Narodowej, Ministerstwa Zdrowia, Pełnomocnika Rządu do Spraw Równego Traktowania – „One są wśród nas”.

DZIECKO PRZEWLEKLE CHORE
Choroba przewlekła to proces patologiczny trwający ponad 4 tygodnie, cechujący się brakiem nasilonych objawów chorobowych. Długotrwała choroba i częste hospitalizacje mogą okresowo uniemożliwiać choremu dziecku przebywanie w grupie rówieśników, a także zaspokajanie wielu ważnych potrzeb psychicznych, fizycznych i społecznych. Przeciwdziałanie niekorzystnym skutkom choroby przewlekłej, polega między innymi na udzielaniu dziecku i jego rodzinie pomocy w budowaniu nowej koncepcji życia z chorobą i pomimo choroby. Odbudowa poczucia bezpieczeństwa jest jednym z najważniejszych zadań osób pomagających choremu dziecku i jego rodzinie. Dziecko może czuć się mniej bezradne i zagubione, gdy ma okazję do odnoszenia sukcesów i poradzenia sobie z trudnymi sytuacjami. Zatem dostrzeganie i eksponowanie osiągnięć dziecka, chwalenie go za nie i nagradzanie jest jednym z kierunków pomagania mu w pokonywaniu poczucia bezradności. Drugi ważny kierunek to uczenie dziecka nowych umiejętności - zarówno tych przydatnych w pokonywaniu trudności związanych z chorowaniem, jak i tych otwierających mu nowe, wolne od ograniczeń pola aktywności, poszerzających jego „obszar wolności”. Szkoła pełni w życiu chorego dziecka szczególną rolę. Jest to miejsce, w którym może się ono uczyć, rozwijać swoje zdolności i umiejętności, może przeżywać radość i dumę ze swojej aktywności, a także budować dobre relacje z innymi uczniami. Obecność przyjaznych nauczycieli i rówieśników jest bardzo ważna dla prawidłowego rozwoju emocjonalnego i społecznego chorego dziecka. Niezwykle ważne jest przekazanie nauczycielom informacji o wpływie choroby dziecka na funkcjonowanie psychiczne, fizyczne i społeczne ucznia. Niektóre leki mogą działać pobudzająco a inne usypiająco. Może to mieć wpływ na zachowanie się dziecka lub możliwość efektywnego uczenia się. Dzięki informacjom od rodziców i lekarzy, nauczyciel może poznać chorobę dziecka w takim zakresie, aby w razie potrzeby, w odpowiednim czasie, udzielić mu niezbędnej pomocy i wsparcia oraz zapewnić bezpieczne warunki na terenie szkoły. Także dostosować sposoby komunikowania się oraz sposoby i formy nauczania do potrzeb i aktualnych możliwości chorego dziecka. Wzajemne kontakty pomiędzy szkołą i rodzicami powinny być stałe i systematyczne, oparte na zaufaniu, spokojnej, wzajemnej wymianie informacji oraz współpracy i zrozumieniu.

Główne sposoby pomocy przewlekle choremu dziecku możliwe do zrealizowania na terenie szkoły:
1. zapewnienie poczucia bezpieczeństwa psychicznego i fizycznego,

2. pomoc w pokonywaniu trudności, uczenie nowych umiejętności,

3. budowanie dobrego klimatu i przyjaznych relacji klasowych,

4. przygotowanie uczniów zdrowych na spotkanie chorego kolegi,

5. traktowanie chorego dziecka jako pełnoprawnego członka klasy,

6. uwrażliwianie dzieci zdrowych na potrzeby i przeżycia dziecka chorego,

7. uwrażliwianie dziecka chorego na potrzeby i przeżycia innych uczniów,

8. motywowanie do kontaktów i współdziałania z innymi dziećmi,

9. rozwijanie zainteresowań, samodzielności dziecka,

10. dostarczanie wielu możliwości do działania i osiągania sukcesów,

11. motywowanie do aktywności.

W sytuacji, gdy w szkole jest uczeń przewlekle chory, wychowawca klasy  powinien:
1. Pozyskać od rodziców (opiekunów prawnych) ucznia szczegółowe informacje na temat jego choroby oraz wynikających z niej ograniczeń w funkcjonowaniu;

2. Poinformować kadrę pedagogiczną i pozostałych pracowników szkoły w zakresie postępowania z chorym dzieckiem na co dzień oraz w sytuacji zaostrzenia objawów czy ataku choroby;
3. Wspólnie z nauczycielami i specjalistami zatrudnionymi w szkole dostosować formy pracy dydaktycznej, dobór treści i metod oraz organizację nauczania do możliwości psychofizycznych tego ucznia, a także objąć go różnymi formami pomocy psychologicznopedagogicznej;
4. W przypadku nasilenia choroby u dziecka podczas pobytu w szkole dyrektor lub nauczyciel niezwłocznie informuje o zaistniałej sytuacji rodziców lub prawnych opiekunów.
DZIECKO Z ASTMĄ
Astma oskrzelowa jest najczęstszą przewlekłą chorobą układu oddechowego u dzieci. Istotą astmy jest przewlekły proces zapalny toczący się w drogach oddechowych, który prowadzi do zwiększonej skłonności do reagowania skurczem na różne bodźce i pojawienia się objawów choroby.

OBJAWY Jednym z podstawowych objawów jest duszność jako subiektywne uczucie braku powietrza spowodowane trudnościami w jego swobodnym przechodzeniu przez zwężone drogi oddechowe. Gdy duszność jest bardzo nasilona możemy zauważyć, że usta dziecka a także inne części ciała są zasinione. Konsekwencją zwężenia oskrzeli jest pojawienie się świszczącego oddechu. Częstym objawem astmy oskrzelowej jest kaszel. Najczęściej jest to kaszel suchy, napadowy, bardzo męczący.

PRZYCZYNY ATAKU Zaostrzenie astmy może być wywołane przez: kontakt z alergenami, na które uczulone jest dziecko, kontakt z substancjami drażniącymi drogi oddechowe, wysiłek fizyczny, zimne powietrze, dym tytoniowy, infekcje.

POSTĘPOWANIE:

1. W przypadku wystąpienia duszności należy podać dziecku wziewny lek rozkurczający oskrzela zgodnie z zaleceniem lekarza.

2. W przypadku objawów ciężkiej duszności należy podać jednocześnie 2 dawki leku w aerozolu w odstępie 10-20 sekund.

3. Po wykonaniu 1 pierwszej inhalacji należy powiadomić rodziców dziecka o wystąpieniu zaostrzenia.

4. W przypadku duszności o dużym nasileniu powinno się wezwać Pogotowie Ratunkowe. W czasie oczekiwania na przyjazd karetki pogotowia dziecko wymaga ciągłego nadzoru osoby dorosłej.

5. Dodatkowo bardzo ważne jest zapewnienie dziecku spokoju oraz odizolowanie od osób trzecich.

NAKAZY:

1. Częste wietrzenie sal lekcyjnych.

2. Dziecko, które ma objawy po wysiłku, powinno przed lekcją wychowania fizycznego przyjąć dodatkowy lek.

3. Ćwiczenia fizyczne należy zaczynać od rozgrzewki.

4. W przypadku wystąpienia u dziecka objawów duszności należy przerwać wykonywanie wysiłku i pozwolić dziecku zażyć środek rozkurczowy.

 ZAKAZY:
1. Chorzy uczniowie nie powinni uczestniczyć w pracach porządkowych. 2. W okresie pylenia roślin dzieci z pyłkowicą nie mogą ćwiczyć na wolnym powietrzu oraz nie powinny uczestniczyć w planowanych wycieczkach poza miasto

2. Astma oskrzelowa wyklucza biegi na długich dystansach, wymagających długotrwałego, ciągłego wysiłku.

3. W klasach, gdzie odbywają się lekcje nie powinno być zwierząt futerkowych.

OGRANICZENIA :
1. Uczeń z astmą może okresowo wymagać ograniczenia aktywności fizycznej i dostosowania ćwiczeń do stanu zdrowia.

2. Dziecko uczulone na pokarmy powinno mieć adnotacje od rodziców, co może jeść w sytuacjach, które mogą wywołać pojawienie się objawów uczulenia.

OBSZARY DOZWOLONE I WSKAZANE DLA DZIECKA
1. Dzieci chore na astmę powinny uczestniczyć w zajęciach z wychowania fizycznego. wysportowane dziecko lepiej znosi okresy zaostrzeń choroby.

2. Uczeń z astmą nie powinien być trwale eliminowany z zajęć z wychowania fizycznego.

3. Dzieci z astmą mogą uprawiać biegi krótkie, a także gry zespołowe.

4. Dzieci z astmą mogą uprawiać gimnastykę i pływanie.

5. Dzieci z astmą mogą uprawiać większość sportów zimowych. Bardzo ważny jest dobry kontakt szkoły z rodzicami, po to, aby wspólnie zapewnić dziecku bezpieczne warunki nauki i pobytu w szkole. Pozwoli to zmniejszyć nadopiekuńczość rodziców a dziecku rozwijać samodzielność i zaufanie do własnych możliwości i umiejętności. Tylko współdziałanie szkoły z rodzicami i lekarzem prowadzącym pomoże prawidłowo funkcjonować dziecku z astmą oskrzelową w środowisku, gdzie spędza wiele godzin w ciągu dnia.

DZIECKO Z CUKRZYCĄ
Cukrzyca to grupa chorób metabolicznych charakteryzujących się hiperglikemią (wysoki poziom glukozy we krwi – większy od 250mg%). Obecnie w Polsce wśród dzieci i młodzieży dominuje cukrzyca typu 1 – ten typ cukrzycy ma podłoże genetyczne i autoimmunologiczne. Cukrzyca nie jest chorobą zakaźną, nie można się nią zarazić przez kontakt z osobą chorą. Najczęstsze objawy to wzmożone pragnienie, częste oddawanie moczu oraz chudnięcie. W chwili obecnej, w warunkach pozaszpitalnych, jedynym skutecznym sposobem podawania insuliny jest wstrzykiwanie jej do podskórnej tkanki tłuszczowej (za pomocą pena, pompy). Cukrzyca nie jest chorobą, która powinna ograniczać jakiekolwiek funkcjonowanie ucznia, tylko wymaga właściwej samokontroli i obserwacji. Ćwiczenia fizyczne, sport i rekreacja połączone z ruchem są korzystne dla dzieci chorych na cukrzycę. Wspierają prawidłowy rozwój emocjonalny i społeczny, pomagają rozwijać samodyscyplinę, gratyfikują, dają przyjemność i satysfakcję. Najważniejszym problemem przy wykonywaniu wysiłku fizycznego u dzieci z cukrzycą jest ryzyko związane z wystąpieniem hipoglikemii (niedocukrzenia stężenie glukozy we krwi mniejsze niż 60 mg%). Do działań w ramach samokontroli należą: badanie krwi i moczu, zapisywanie wyników badań, prawidłowa interpretacja wyników badań, prawidłowe komponowanie posiłków, prawidłowe i bezpieczne wykonywanie wysiłku fizycznego, obserwacja objawów jakie pojawiają się przy hipoglikemii i hiperglikemii. W każdej szkole powinien znajdować się „kącik” dla ucznia z cukrzycą, czyli ustronne miejsce, w którym dziecko z cukrzycą będzie mogło spokojnie, bezpiecznie i higienicznie wykonać badanie krwi oraz wykonać wstrzyknięcia insuliny.

OBJAWY HIPOGLIKEMII – niedocukrzenia:

1. Bladość skóry, nadmierna potliwość, drżenie rąk.

2. Ból głowy, ból brzucha.

3. Szybkie bicie serca.

4. Uczucie silnego głodu/wstręt do jedzenia.

5. Osłabienie, zmęczenie

6. Problemy z koncentracją, zapamiętywaniem.

7. Chwiejność emocjonalna, nietypowe zachowanie dziecka.

8. Napady agresji lub wesołkowatości.

9. Ziewanie/senność.

10. Zaburzenia mowy, widzenia i równowagi.

11. Zmiana charakteru pisma.

12. Uczeń nielogicznie odpowiada na zadawane pytania.

13. Kontakt ucznia z otoczeniem jest utrudniony lub traci przytomność.

POSTĘPOWANIE PRZY HIPOGLIKEMII LEKKIEJ – dziecko jest przytomne, w pełnym kontakcie, współpracuje z nami, spełnia polecenia:

1. Sprawdzić poziom glukozy we krwi potwierdzając niedocukrzenie.

2. Podać węglowodany proste (sok owocowy, coca-cola, cukier spożywczy rozpuszczony w wodzie lub herbacie, glukoza w tabletkach, płynny miód.

3. NIE WOLNO Zastępować węglowodanów prostych słodyczami zawierającymi tłuszcze, jak np. czekolada, ponieważ utrudniają one wchłanianie glukozy z przewodu pokarmowego).

4. Ponownie oznaczyć glikemię po 10-15 minutach.

5. Zawsze należy dążyć do ustalenia przyczyny niedocukrzenia.

POSTĘPOWANIE PRZY HIPOGLIKEMII ŚREDNIO – CIĘŻKIEJ – dziecko ma częściowe zaburzenia świadomości, pozostaje w ograniczonym kontakcie z nami, potrzebuje 3 bezwzględnej pomocy osoby drugiej:

1. Oznaczyć glikemię i potwierdzić niedocukrzenie.

2. Jeżeli dziecko może połykać podać do picia płyn o dużym stężeniu cukru (np. 3-5 kostek cukru rozpuszczonych w ½ szklanki wody, coli, soku).

3. Jeżeli dziecko nie może połykać postępujemy tak jak w przypadku glikemii ciężkiej.

POSTĘPOWANIE PRZY HIPOGLIKEMII CIĘŻKIEJ – dziecko jest nieprzytomne, nie ma z nim żadnego kontaktu, nie reaguje na żadne bodźce, może mieć drgawki.

Dziecku, które jest nieprzytomne NIE WOLNO podawać niczego do picia ani do jedzenia do ust!!!

1. Układamy dziecko na boku.

2. Wstrzykujemy domięśniowo glukagon, jest to zastrzyk ratujący życie.

3. Wzywamy pogotowie ratunkowe.

4. Kontaktujemy się z rodzicami dziecka.

5. Dopiero gdy dziecko odzyska przytomność (po podaniu glukagonu powinno odzyskać przytomność po kilkunastu minutach) i jeżeli dziecko będzie w dobrym kontakcie można mu podać węglowodany doustnie (sok, cola, tabl. glukozy).

U dzieci leczonych pompą:

1. Zatrzymaj pompę.

2. Potwierdź hipoglikemię.

3. Jeżeli dziecko jest przytomne podaj węglowodany proste.

4. Odczekaj 10-15 minut i zbadaj ponownie poziom glukozy we krwi, jeżeli nie ma poprawy podaj ponownie cukry proste.

5. Jeżeli objawy ustąpią i kontrolny pomiar glikemii wskazuje podnoszenie się stężenia glukozy, włącz pompę i podaj kanapkę lub inne węglowodany złożone.

6. Jeżeli dziecko jest nieprzytomne lub ma drgawki połóż je w pozycji bezpiecznej, podaj domięśniowo zastrzyk z glukagonu i wezwij karetkę pogotowia. Po epizodzie hipoglikemii nie zostawiaj dziecka samego! Dziecko nie może podejmować wysiłku fizycznego dopóki wszystkie objawy hipoglikemii nie ustąpią!

OBJAWY HIPERGLIKEMII
1. Wzmożone pragnienie, potrzeba częstego oddawania moczu.

2. Rozdrażnienie, zaburzenia koncentracji.

3. Złe samopoczucie, osłabienie, przygnębienie, apatia. Jeżeli do ww. objawów dołączą: ból głowy, ból brzucha, nudności i wymioty, ciężki oddech. może to świadczyć o rozwoju kwasicy cukrzycowej. Należy wtedy bezzwłocznie:

4. Zbadać poziom glukozy.

5. Skontaktować się z rodzicami lub wezwać pogotowie.

POSTĘPOWANIE PRZY HIPERGLIKEMII
1. Podajemy insulinę (tzw. dawka korekcyjna),

2. Uzupełniamy płyny (dziecko powinno dużo pić, przeciętnie 1litr w okresie 1,5-2 godz., najlepszym płynem jest niegazowana woda mineralna),

3. Samokontrola (badanie moczu na obecność cukromoczu i ketonurii, po około 1 godz. należy dokonać kontrolnego pomiaru glikemii),

4. W razie stwierdzenia hiperglikemii dziecko nie powinno jeść, dopóki poziom glikemii nie obniży się.

Niezbędnik szkolny, czyli co uczeń z cukrzycą zawsze powinien mieć ze sobą w szkole:
1. Pen – „wstrzykiwacz” z insuliną.

2. Pompę insulinową, jeżeli jest leczone przy pomocy pompy.

3. Nakłuwacz z zestawem igieł.

4. Glukometr z zestawem pasków oraz gazików.

5. Plastikowy pojemnik na zużyte igły i paski.

6. Drugie śniadanie lub dodatkowe posiłki przeliczone na wymienniki np. przeznaczone na „zabezpieczenie” zajęć wf w danym dniu.

7. Dodatkowe produkty – soczek owocowy, tabletki z glukozą w razie pojawienia się objawów hipoglikemii.

8. Telefon do rodziców.

9. Informację w postaci kartki lub bransoletki na rękę, która informuje, że dziecko choruje na cukrzycę.

10. Glukagon (zestaw w pomarańczowym pudełku).

Szkolny kodeks praw dziecka z cukrzycą – każdemu dziecku z cukrzycą typu 1 należy zapewnić w szkole:
1. Możliwość zmierzenia poziomu glukozy na glukometrze w dowolnym momencie – także w trakcie trwania lekcji.

2. Możliwość podania insuliny.

3. Możliwość zmiany zestawu infuzyjnego w przypadku leczenia osobista pompą insulinową w odpowiednich warunkach zapewniających bezpieczeństwo i dyskrecję.

4. Właściwe leczenie niedocukrzenia zgodnie ze schematem ustalonym z pielęgniarką szkolną i rodzicami dziecka.

5. Możliwość spożycia posiłków o określonej godzinie, a jeśli istnieje taka potrzeba, nawet w trakcie trwania lekcji.

6. Możliwość zaspokojenia pragnienia oraz możliwość korzystania z toalety, także w czasie trwania zajęć lekcyjnych.

7. Możliwość uczestniczenia w pełnym zakresie w zajęciach wychowania fizycznego oraz różnych zajęciach pozaszkolnych, np. wycieczkach turystycznych, zielonych szkołach.

DZIECKO Z PADACZKĄ
Padaczką określamy skłonność do występowania nawracających, nie prowokowanych napadów. Napadem padaczkowym potocznie nazywamy napadowo występujące zaburzenia w funkcjonowaniu mózgu objawiające się widocznymi zaburzeniami, zwykle ruchowymi. Niekiedy jedynym widocznym objawem napadu są kilkusekundowe zaburzenia świadomości. Napady padaczkowe dzieli się na napady pierwotne uogólnione oraz napady częściowe (zlokalizowane). Napady pierwotnie uogólnione

1. Napady nieświadomości, najczęściej kilkusekundowa utrata kontaktu z otoczeniem. Atypowym napadom nieświadomości mogą towarzyszyć mruganie lub gwałtowne 5 ruchy o niewielkim zakresie w obrębie ust.

2. Napady atoniczne – napad spowodowany nagłym i krótkotrwałym obniżeniem napięcia mięśniowego w określonych grupach mięśni.

3. Napady toniczne – występuje głównie u małych dzieci zazwyczaj podczas zasypiania lub budzenia; charakteryzuje się nagłym, symetrycznym wzrostem napięcia mięśni w obrębie kończyn i tułowia.

4. Napady toniczno-kloniczne – w fazie tonicznej dochodzi do nagłej utraty przytomności, skurczu mięśni, zatrzymania oddechu; faza kloniczna charakteryzuje się rytmicznymi, gwałtownymi skurczami mięśni kończyn i tułowia, następnie przechodzi w kilkuminutową śpiączkę.

5. Napady kloniczne – napady głównie u niemowląt i małych dzieci, częściej w przebiegu gorączki, cechują je symetryczne skurcze mięśni kończyn występujące seriami.

6. Napady miokloniczne – charakteryzują się gwałtownymi synchronicznymi skurczami mięśni szyi, obręczy barkowej, ramion i ud przy względnie zachowanej świadomości chorego.

Napady częściowe
1. Napady częściowe z objawami prostymi –świadomość w czasie napadów jest na ogół zachowana, zwykle napady dotyczą określonej okolicy np. ręki lub ust.

2. Napady częściowe z objawami złożonymi – niektórym napadom mogą towarzyszyć zaburzenia świadomości o charakterze omamów i złudzeń; pacjent ma wrażenie, że już znajdował się w danej sytuacji życiowej lub przeciwnie, że nie zna sytuacji i przedmiotów, z którymi w rzeczywistości się już stykał, do tego typu napadów zaliczane są także napady psychoruchowe z towarzyszącymi im różnymi automatyzmami (cmokanie), u dzieci mogą niekiedy występować napady nietypowe, manifestujące się klinicznie bólami brzucha, głowy, omdleniami, napadami lęku itp.

3. Napady częściowe wtórnie uogólnione – rozpoczyna się zwykle od napadowych mioklonicznych lub klonicznych skurczów ograniczonych do określonych grup mięśni, aby następnie rozprzestrzenić się i doprowadzić do wtórnie uogólnionego napadu toniczno-klonicznego (tzw. napadu dużego).

Zespoły padaczkowe wieku dziecięcego – zespół Westa, zespół Lennoxa-Gastauta, dziecięca padaczka nieświadomości (piknolepsja), padaczka Rolanda, młodzieńcza padaczka nieświadomości, zespół Janza, padaczka odruchowa, omdlenia odruchowe, napady rzekomopadaczkowe. Leczenie padaczki jest procesem przewlekłym, wymaga systematycznego, codziennego podawania leków. Nagłe przerwanie leczenia, pominięcie którejś dawki, może zakończyć się napadem lub stanem padaczkowym. Z tego powodu tak ważne jest aby pacjent mógł systematycznie przyjmować leki. W trakcie włączania leczenia lub jego modyfikacji dziecko może wykazywać objawy senności, rozdrażnienia, zawrotów głowy.

W RAZIE WYSTĄPIENIA NAPADU NALEŻY
1. Przede wszystkim zachować spokój.

2. Ułożyć chorego w bezpiecznym miejscu w pozycji bezpiecznej, na boku.

3. Zabezpieczyć chorego przed możliwością urazu w czasie napadu – zdjąć okulary, usunąć z ust ciała obce, podłożyć coś miękkiego pod głowę.

4. Asekurować w czasie napadu i pozostać z chorym do odzyskania pełnej świadomości.

NIE WOLNO
1. Podnosić pacjenta.

2. Krępować jego ruchów.

3. Wkładać czegokolwiek między zęby lub do ust.

Pomoc lekarska jest potrzebna, jeżeli był to pierwszy napad w życiu lub napad trwał dłużej niż 10 minut albo jeśli po napadzie wystąpiła długo trwająca gorączka, sugerująca zapalenie opon mózgowo-rdzeniowych.

Dzieciom chorym na padaczkę trudniej jest wykorzystać w pełni swoje możliwości edukacyjne z przyczyn medycznych i społecznych. Narażone są na wyższy poziom stresu wynikający z obawy przed napadem i komentarzami, stąd też częściej występują u nich cechy zespołu nadpobudliwości psychoruchowej, trudności w czytaniu i pisaniu oraz inne trudności szkolne. W razie narastających trudności szkolnych, trzeba zapewnić dziecku możliwość douczania, zorganizować odpowiednio czas na naukę, z częstymi przerwami na odpoczynek, modyfikować i zmieniać sposoby przyswajania wiadomości szkolnych. Nie należy z zasady zwalniać dziecka z zajęć wychowania fizycznego ani z zabaw i zajęć ruchowych w grupie rówieśników. Należy jedynie dbać o to, aby nie dopuszczać do nadmiernego obciążenia fizycznego i psychicznego. Gdy zdarzają się napady, dziecko powinno mieć zapewnioną opiekę w drodze do i ze szkoły.

Podstawa prawna 

1. Ustawa z dnia 26 października 1982 r. o postępowaniu w sprawach nieletnich (Dz.U. z 1982 r. Nr 35 poz. 228 z późniejszymi zmianami – tekst jednolity Dz.U. z 2002 r. Nr 11 poz. 109 oraz przepisy wykonawcze w związku z ustawą).

2. Ustawa z dnia 6 kwietnia 1990 r. o Policji (Dz.U. Nr 30 poz.179 z późniejszymi zmianami).

3. Zarządzenie Nr 590 Komendanta Głównego Policji z dnia 24 października 2003 r. w sprawie metod i form wykonywania zadań przez policjantów w zakresie przeciwdziałania demoralizacji i przestępczości nieletnich.

4. Rozporządzenie Ministra Edukacji Narodowej i Sportu z dnia 31 stycznia 2003 r. w sprawie szczegółowych form działalności wychowawczej i zapobiegawczej wśród dzieci i młodzieży zagrożonych uzależnieniem (Dz.U. Nr 26 poz. 226).

5. Ustawa z dnia 26 października 1982r. o wychowaniu w trzeźwości i  przeciwdziałaniu alkoholizmowi /Dz. U. Nr 35, poz 230 z p. zm./

6. Ustawa z dnia 24 kwietnia 1997r. o przeciwdziałaniu narkomanii /Dz. U. z 2003r. Nr 24, poz 198/.

7. Zarządzenie Nr 15/97 Komendanta Głównego Policji z dnia 16 czerwca 1997r. w sprawie form i metod działań policji w zakresie zapobiegania i zwalczania demoralizacji i przestępczości nieletnich.

9. Ustawa z dnia 24 sierpnia 1991 r. o Państwowej Straży Pożarnej (Dz. U. z 1991 r., nr 88, poz. 400, z późn. zm.)
10. Ustawa z dnia 24 sierpnia 1991 r. o ochronie przeciwpożarowej (Dz. U. z 1991 r., nr 81, poz. 351, z późn. zm.)
11. Rozporządzenie Ministra Gospodarki i Pracy z dnia 27 lipca 2004 r. w sprawie szkolenia w dziedzinie bezpieczeństwa i higieny pracy (Dz. U. z 2004 r., nr 180, poz. 1860, z późn. zm.)
12. Rozporządzenie Ministra Gospodarki Przestrzennej i Budownictwa z dnia 1 października 1993 r. w sprawie bezpieczeństwa i higieny pracy przy eksploatacji, remontach i konserwacji sieci kanalizacyjnych (Dz. U. z 1993 r., nr 96, poz. 437, z późn. zm.)
13. Rozporządzenie Ministra Pracy i Polityki Socjalnej z dnia 26 września 1997 r. w sprawie ogólnych przepisów bezpieczeństwa i higieny pracy (Dz. U. z 1997 r., nr 129, poz. 844, z późn. zm.)
14. Rozporządzenie Ministra Spraw Wewnętrznych i Administracji z dnia 24 lipca 2009 r. w sprawie przeciwpożarowego zaopatrzenia w wodę oraz dróg pożarowych (Dz. U. z 2009 r., nr 124, poz. 1030, z późn. zm.)
15. Rozporządzenie Ministra Spraw Wewnętrznych i Administracji z dnia 21 kwietnia 2006 r. w sprawie ochrony przeciwpożarowej budynków, innych obiektów budowlanych i terenów (Dz. U. z 2006 r., nr 80, poz. 563, z późn. zm.)
16. Rozporządzenie Rady Ministrów z dnia 24 sierpnia 2004 r. w sprawie wykazu prac wzbronionych młodocianym i warunków ich zatrudniania przy niektórych z tych prac (Dz. U. z 2004 r., nr 200, poz. 2047, z późn. zm.)
17. Rozporządzenie Rady Ministrów z dnia 6 września 2007 r. w sprawie form i zakresu finansowego wspierania organów prowadzących w zapewnieniu bezpiecznych warunków nauki, wychowania i opieki w publicznych szkołach i placówkach (Dz. U. z 2007 r., nr 163, poz. 1155, z późn. zm.)
18. Rozporządzenie Rady Ministrów z dnia 2 września 1997 r. w sprawie służby bezpieczeństwa i higieny pracy (Dz. U. z 1997 r., nr 109, poz. 704, z późn. zm.)
19. Rozporządzenie Ministra Edukacji Narodowej z dnia 14 lutego 2017 r. w sprawie podstawy programowej wychowania przedszkolnego oraz podstawy programowej kształcenia ogólnego dla szkoły podstawowej, w tym dla uczniów z niepełnosprawnością intelektualną w stopniu umiarkowanym lub znacznym, kształcenia ogólnego dla branżowej szkoły I stopnia, kształcenia ogólnego dla szkoły specjalnej przysposabiającej do pracy oraz kształcenia ogólnego dla szkoły policealnej (Dz. U. z 2017 r., poz. 356)
20. Rozporządzenie Ministra Edukacji Narodowej z dnia 31 marca 2017 r. w sprawie podstawy programowej kształcenia w zawodach (Dz. U. z 2017 r., poz. 860)
21. Ustawa z dnia 15 kwietnia 2011 r. o działalności leczniczej (Dz. U. z 2011 r., nr 112, poz. 654, z późn. zm.)
22. Ustawa z dnia 18 sierpnia 2011 r. o bezpieczeństwie osób przebywających na obszarach wodnych (Dz. U. z 2011 r., nr 208, poz. 1240, z późn. zm)
23. Ustawa z dnia 8 września 2006 r. o Państwowym Ratownictwie Medycznym (Dz. U. z 2006 r., nr 191, poz. 1410, z późn. zm.)
24. Ustawa z dnia 7 września 1991 r. o systemie oświaty (Dz. U. z 1991 r., nr 95, poz. 425, z późn. zm.)
25. Ustawa z dnia 14 grudnia 2016 r. – Prawo oświatowe (Dz. U. z 2017r., poz. 59)
26. Ustawa z dnia 20 czerwca 1997 r. – Prawo o ruchu drogowym (Dz. U. z 1997 r., nr 98, poz. 602, z późn. zm.)
27. Ustawa z dnia 20 czerwca 1992 r. o uprawnieniach do ulgowych przejazdów środkami publicznego transportu zbiorowego (Dz. U. z 1992 r., nr 54, poz. 254 z późn. zm.)
28. Ustawa z dnia 6 września 2001 r. o transporcie drogowym (Dz. U. z 2001r., nr 125, poz. 1371, z późn. zm.)
29. Ustawa z dnia 16 grudnia 2010 r. o publicznym transporcie zbiorowym (Dz. U. z 2011r., nr 5, poz. 13, z późn. zm.)
30. Ustawa z dnia 28 marca 2003 r. o transporcie kolejowym (Dz. U. z 2003 r., nr 86, poz. 789 z późn. zm.)
31. Ustawa z dnia 29 sierpnia 1997 r. o usługach hotelarskich oraz usługach pilotów wycieczek i przewodników turystycznych (Dz. U. z 1997 r., nr 133, poz. 884, z późn. zm.)
32. Ustawa z dnia 18 sierpnia 2011 r. o bezpieczeństwie i ratownictwie w górach i na zorganizowanych terenach narciarskich (Dz. U. z 2011 r., nr 208, poz. 1241, z późn. zm.)
33. Ustawa z dnia 18 sierpnia 2011 r. o bezpieczeństwie osób przebywających na obszarach wodnych (Dz. U. z 2011r., nr 208, poz. 1240, z późn. zm.)
34. Rozporządzenie Ministra Edukacji Narodowej z 21 stycznia 1997 r. w sprawie warunków jakie muszą spełniać organizatorzy wypoczynku dla dzieci i młodzieży szklonej, a także zasad jego organizowania i nadzorowania (Dz. U. z 1997 r., nr 12, poz. 67, z późn. zm.)
35. 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, z późn. zm.)
36. Rozporządzeniu Ministra Edukacji Narodowej i Sportu z dnia 8 listopada 2001 r. w sprawie warunków i sposobu organizowania przez publiczne przedszkola, szkoły i placówki krajoznawstwa i turystyki (Dz. U. z 2001 r., nr 135, poz. 1516, z późn. zm.)
37. Ustawa z dnia 27 sierpnia 2004 r. o świadczeniach opieki zdrowotnej finansowanych ze środków publicznych (Dz. U. 2004r., nr 210, poz. 2135, z późn. zm.)
38. Ustawa z dnia 25 sierpnia 2006 r. o bezpieczeństwie żywności i żywienia (Dz. U. z 2006 r., nr 171, poz. 1225, z późn. zm.)
39. Konwencja o prawach dziecka, przyjęta przez Zgromadzenie Ogólne Narodów Zjednoczonych dnia 20 listopada 1989 r.
40. Rozporządzenie Ministra Zdrowia z dnia 26 sierpnia 2009 r. w sprawie przygotowania nauczycieli do prowadzenia zajęć edukacyjnych w zakresie udzielania pierwszej pomocy
41. Rozporządzenie Ministra Edukacji Narodowej z dnia 20 grudnia 2017 r. zmieniające rozporządzenie w sprawie wymagań ochrony przeciwpożarowej, jakie musi spełniać lokal, w którym są prowadzone oddział przedszkolny lub oddziały przedszkolne zorganizowane w szkole podstawowej albo jest prowadzone przedszkole utworzone w wyniku przekształcenia oddziału przedszkolnego lub oddziałów przedszkolnych zorganizowanych w szkole podstawowej.
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