

PROCEDURA POSTĘPOWANIA W PRZYPADKU STWIERDZENIA CHORÓB
POCHODZENIA PASOŻYTNICZEGO (OWSICY) W PUBLICZNY PRZEDSZKOLU NR 3 W ZŁOTOWIE
Podstawa prawna: Ustawa z dnia 5 grudnia 2008 r. o zapobieganiu oraz zwalczaniu zakażeń i chorób zakaźnych u ludzi (Dz. U. z 2013 r. poz. 947 ze zm.), Ustawa z dnia 14 marca 1985 r. o Państwowej Inspekcji Sanitarnej (t.j. Dz. U. z 2011 r. Nr 212 poz. 1263 ze zm.),  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.). 
Procedura jest wytyczną do postępowania i podejmowania działań profilaktycznych. Określa zasady postępowania w przypadku: 
- wstępowania ryzyka zarażenia się chorobami typu - owsica; 
- kontroli higieny skóry; 
-  stwierdzenia u dzieci objawów choroby pasożytniczej typu - owsica. 
Uczestnicy postępowania – zakres odpowiedzialności 
1. Rodzice (opiekunowie prawni): muszą mieć świadomość konieczności monitorowania na bieżąco czystości skóry głowy i całego ciała własnego dziecka. 
2. Nauczyciele: zobowiązani są do natychmiastowego zgłaszania dyrektorowi  sygnałów dotyczących pojawienia się chorób pasożytniczych w placówce. 
3. Pracownicy obsługi: winni zgłosić swoje podejrzenia, co do wystąpienia chorób pasożytniczych w danej grupie, bądź dyrektorowi. 
Sposób prezentacji procedur 
1. Zapoznanie rodziców z obowiązującymi w placówce procedurami. 
2. Zapoznanie wszystkich pracowników szkoły z treścią procedur. 
Tryb dokonywania zmian w procedurze 
1. Wszelkich zmian w opracowanej procedurze może dokonać z własnej inicjatywy lub na wniosek rady pedagogicznej dyrektor placówki. 
2. Proponowane zmiany nie mogą być sprzeczne z prawem. 
3. Zasady wchodzą w życie z dniem: 05.03.2019 r. 
Rozpoznawanie chorób pasożytniczych wśród dzieci (owsica ) 
Owsica – zakażenie owsikami. Objawy - uporczywe swędzenie (zwłaszcza w nocy) w okolicy odbytu, a u dziewczynek - sromu i pochwy - zaczerwieniona skóra wokół odbytu - nerwowość i rozdrażnienie - osłabienie, brak apetytu, nudności, bóle brzucha. 
Szczegółowy opis chorób – Załącznik 1 





OPIS PROCEDURY 
Zgoda rodziców na objęcie dziecka opieką (w tym również opieką zdrowotną przez pielęgniarkę) jest równoznaczna z wyrażeniem zgody na dokonanie w przypadku uzasadnionym przeglądu czystości i higieny osobistej dziecka. 
Rodzice: 
- systematycznie dbają o higienę swojego dziecka; 
- wyrażają pisemną zgodę na sprawdzanie czystości higieny osobistej dzieci przez wychowawców grup; 
- systematycznie zaopatrują dzieci w ręczniki i chusteczki jednorazowe. 

Wychowawcy, nauczyciele: 
- zgłaszają dyrektorowi i sporządzają notatkę służbową;
- podejmują działania profilaktyczne i edukacyjne wobec dzieci i rodziców na spotkaniach grupowych, indywidualnych poprzez pogadanki, broszurki, informacje pisemne, spotkania ze specjalistami);
- zapewniają stały dostęp do chusteczek higienicznych jednorazowych; 
- dokonują okresowego przeglądu higieny osobistej swoich wychowanków (włosy, paznokcie, ręce, odzież); 
- prowadzą przegląd higieny osobistej w osobnym pomieszczeniu, zapewniając dziecku poczucie bezpieczeństwa, 
- o wynikach kontroli informują dyrektora i rodziców dziecka; 
- systematycznie kontrolują miejsca zabawy dzieci, szczególnie na placu zabaw. 

Personel pomocniczy: 
- zobowiązany jest do codziennego utrzymania czystości pomieszczeń (sanitariaty); 
- przeprowadza wietrzenie pomieszczeń, w którym przebywają dzieci i personel; 
- przestrzega prawidłowej zasady mycia rąk zgodnie z instrukcją; 
- dokonuje codziennej dezynfekcji stołów i sanitariatów; 
- systematycznie uzupełnia mydła i ręczniki jednorazowe; 
- przestrzega zasady zdrowego i higienicznego podawania posiłków; 
- zapewnia bezpieczne i higieniczne warunki pracy i zabawy; 
- współpracuje z nauczycielami w ramach podejmowanych działań profilaktycznych; 

Dyrektor: 
- dokonuje kontroli prowadzonych dezynfekcji; 
- dokonuje 1 raz w roku wymiany piasku w piaskownicy; 

Postępowanie w przypadku wystąpienia choroby: 
1. Poinformowanie rodziców dziecka (wychowawca). 
2. Niezwłoczne odebranie dziecka z placówki przez rodziców lub prawnych opiekunów. 
3. Przez okres kuracji dziecko pozostaje w domu do całkowitego wyleczenia (owsiki). 
4. W przypadku wystąpienia trudności, np. w rodzinach o niskim statusie ekonomicznym dyrekcja placówki podejmuje współpracę z opieką społeczną w celu udzielenia wsparcia tym rodzinom. 
5. Rodzice/opiekunowie prawni dziecka, po przebytej chorobie pasożytniczej, zobowiązani są poinformować nauczyciela lub dyrektora, że dziecko jest zdrowe. 
6. Poinformowanie całej grupy  o wystąpieniu choroby pasożytniczej (np. rozmowy indywidualne, tablica ogłoszeń ). 
 Za wdrożenie i nadzór nad stosowaniem procedury odpowiada dyrektor przedszkola. 
 Do przestrzegania postanowień niniejszej procedury zobowiązani są wszyscy pracownicy przedszkola i rodzice. 




Załącznik 1 
Owsiki 
Pasożyty atakujące człowieka potrafią sprawić wiele kłopotów i zaburzyć gospodarkę jelitową człowieka. Najbardziej powszechnymi pasożytami są owsiki ludzkie, o których potocznie mówi się "robaki" zamieszkujące jelita. Owsiki są pasożytami żerującymi w organizmie człowieka i dające się łatwo zaobserwować w stolcach. 
Owsiki należą do typu robaków zwanym nicieniem barwy białej. Ich charakterystyczny długi i wijący kształt jest sposobem na szybkie zdiagnozowanie choroby. W przypadku infekcji – ataku owsików stwierdza się chorobę zwaną owsicą. Miejscem pobytu owsików w organizmie ludzkim jest głównie jelito grube, gdzie potrafią przebywać, aż do fazy końcowej ich życia. Innym miejscem ich pasożytowania jest wyrostek robaczkowy oraz końcowy odcinek jelita cienkiego. Pasożyty te są dwupłciowe. Samica jest odpowiedzialna za składanie jaj, a rolą samca jest jej zaplemnienie. Zaraz po tym akcie samiec owsika obumiera. Samica natomiast potrafi żyć do 4 tygodni, po których "wędruje" z jelita grubego w kierunku odbytu, aby tam złożyć jaja zawierające larwy owsików. Liczba jaj waha się od 8 tys. do 12 tys. jaj. 
Owsiki, a tym samym owsica jest chorobą "brudnych rąk" i wcześniejszego kontaktu z pasożytem - mogą także powodować anemię. Przedostają się one do organizmu poprzez przenoszenie jaj trafiających najpierw na dłonie np. pod paznokcie, a następnie do jamy ustnej. W dalszej drodze owsiki wędrują przez cały układ pokarmowy człowieka, aż do jego jelita grubego. Samica znajdując partnera do zaplemnienia powtarza cykl rozrodczy pasożyta. Przerwanie któregoś z etapów tego cyklu jest pierwszych krokiem do wyleczenia się z owsicy. Dlatego też tak ważnym jest utrzymanie higieny osobistej, a zwłaszcza częste mycie rąk. Samice owsików składają jaj, po czym obumierają. Jaja pasożyta znajdują się w okolicach odbytu, a w przypadku kobiet nawet w przedniej części pochwy. Pożywieniem owsików są treści pokarmowe znajdujące się w jelicie grubym i nie rzadko to, co jemy ma decydujący wpływ na żywotność owsików. Właściwa dieta oraz wprowadzenie do niej określonych produktów np. czosnku może sparaliżować owsiki i umożliwić ich wydalenie zanim jeszcze samica zdąży złożyć swoje jaja. 
Objawy owsicy 
Objawy wystąpienia w organizmie owsicy obserwuje się głównie u dzieci. Choroba atakuje jednak w każdym wieku, choć nie rzadko to dzieci są jej głównymi nosicielami. Objawia się silnym uczuciem swędzenia w okolicy odbytu, przeważnie w nocy, ze względu na to, iż samice owsików wędrują nocą. Osoba zaatakowana przez owsika uskarża się na brak apetytu, rozdrażnienie przechodzące w nerwowość, odczuwanie silnych objawów niepokoju, w rzadszych przypadkach niedokrwistość. Charakterystycznym objawem owsicy jest zdenerwowanie objawiające się zgrzytaniem zębami, obgryzaniem paznokci. Innego rodzaju symptomem choroby jest ból głowy, bezsenność, bóle brzucha połączone z nudnościami, ogólne osłabienie, podkrążone oczy. Regionalna Fundacja Pomocy Niewidomym Specjalny Ośrodek Szkolno – Wychowawczy w Ziemięcicach 
Leczenie 
Leczenie owsicy, czyli eliminowanie z organizmu ludzkiego owsików polega na zastosowaniu jednorazowej dawki leku oraz powtórzeniu jej po upływie dwóch tygodni
Niezbędne jest przestrzegane higieny oraz częste sprzątanie pomieszczeń w domu. Jaja owsików w warunkach domowych mogą przeżyć do kilku tygodni, zwłaszcza przy zachowaniu odpowiedniej wilgotności i ciepłoty. Owsiki mogą znajdować się na zakażonej pościeli, bieliźnie, ręcznikach. Dbałość o czystość ograniczy ich żywotność, a domowników ochroni przed ich atakiem.  
Pamiętaj! 
- Jeśli twoje dziecko ma objawy wskazujące na obecność pasożyta w organizmie, skontaktuj się z lekarzem. Niezbędne jest badanie kału oraz leczenie farmakologiczne. 
- Bez obaw informujmy o każdej chorobie dziecka dyrektora  lub wychowawców z grupy. 
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Owsica    Owsica to inwazyjna choroba pasożytnicza spowodowana przez drobnego nicienia  –   owsika ludzkiego  (Enterobius vermicularis). Inwazja owsika ma zwykle przebieg przewlekły. Objawy kliniczne mogą  wystąpić w intensywnych inwazjach, w przypadkach  powikłań i u osób szczególnie wrażliwych.   Choroba jest bardzo rozpowszechniona (ponad miliard zachorowań na świecie w ciągu roku  -   najwięcej w przedziale pomiędzy 5 a 6 rokiem życia). Sprzyja jej przebywanie w żłobkach,  przedszkolach, szkołach, internatach   i domach dziecka. Dorośli są mniej podatni na zakażenia, co  tłumaczy się w zrostem odporności z wiekiem.    Owsik ludzki   występuje wyłącznie u człowieka. Samica owsika ma długość około 1 cm i szerokość  nitki 0,4 mm; tylna część jej ciała jest charakterystycz nie zaostrzona i przejrzysta. Samiec,  wałeczkowaty, o długości kilku mm jest trudno dostrzegalny gołym okiem.   Samice owsika   żyją około 4 tygodni. Po tym czasie wychodzą one czynnie przez otwór odbytowy,  kilkanaście minut pełzają po s kórze krocza i wysychaj ąc giną.   JAK DOCHODZI DO ZAKAŻENIA?   Zarażenie szerzy się często w środowisku rodzinnym oraz w placówkach dziecięcych, szczególnie u  dzieci w  wieku przedszkolnym i szkolnym. Owsik przenosi się łatwo drogą pokarmową i inhalacyjną,  korzystając z zabrudzonych r ąk,   środków spożywczych lub kurzu.   Do zakażenia jajami owsika mogą przyczynić się zarówno zanieczyszczone palce, co spowodowane  jest brakiem nawyków higienicznych (ssanie palców, obgryzanie paznokci, niemyte ręce szczególnie  po toalecie) jak i przedmioty,  jak np. bielizna, ręczn ik, zanieczyszczone pożywienie.   OBJAWY I PRZEBIEG   Przebieg owsicy zależy od intensywności inwazji, czasu jej trwania i indywidualnej tolerancji inwazji  przez osobę zarażoną. Obecność pasożyta może być przypadkowa, jednorazowa i nie d opr owadzić do  przewlekłej inwazji.   W inwazjach mało intensywnych u dorosłych może występować okresowość objawów,  odpowiadająca okresowemu pojawianiu się samic i okresowemu ponownemu zarażaniu się.   Intensywne inwazje, najczęściej o charakterze przewlekłym,  cechuje stałość objawów. Należą do  nich:   świąd odbytu, nasilający się zwykle w godzinach wieczornych ,  zaczerwieniona skóra w okolicy  odbytu ,  niepokój i podniecenie ruchowe ,  zgrzytanie zębami ,  obgryzanie paznokci ,  trudności w  skupieniu uwagi ,  bezsenność ,  bó l głowy,   osłabienie ,  brak apetytu,   nudności, bóle w jamie brzusznej,   anemia ,  podkrążone oczy ,  ciągłe osłabienie ,  zaburzenia snu ,  zmiany wypryskowe w okolicy  odbytu . Ows i ki mogą dostawać się do sromu i pochwy, stając się przyczyną zmian zapalnych narządu  rodn ego. Owsicę rozpoznaje się poprzez badanie kału na obecność jaj, w ciężkich przypadkach samic  pasożyta.                                                                                                                                                          PROFILAKTYKA I ZAPOBIEGANIE   Duże znaczenie w zwalczaniu owsicy ma przestrzeganie higieny osobistej (regularna zmiana bielizny,  mycie rąk) oraz mieszkani a (czystość pomieszczeń, osobne łóżko, oddzielne pomieszczenia sypialne).  Osobom z uporczywą owsicą poleca się spanie w pidżamach (spodnie utrudniają rozprzestrzenianie  się inwazyjnych jaj pasożyta) oraz podmywanie w okolicy odbytu rano po obudzeniu się (l etnia woda i  mydło zmywają 90% jaj pasożyta złożonych w okolicy odbytu w ciągu nocy). Konieczne jest  utrzymanie wręcz przesadnej higieny osobistej domowników (podmywanie się po korzystaniu z  ubikacji, częste mycie rąk, zmiana bielizny osobistej, gotowanie  pościeli i ręczników). Podczas kuracji  na noc należy zakładać dziecku obcisłe majtki, które rano pierzemy i gotujemy. Myjemy też zabawki,  dezynfekujemy przedmioty osobistego użytku i obcinamy krótko paznokcie, aby nie dopuścić do  wtórnego zakażenia.  
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Owsica 

Owsica to inwazyjna choroba pasożytnicza spowodowana przez drobnego nicienia – owsika ludzkiego (Enterobius vermicularis). Inwazja owsika ma zwykle przebieg przewlekły. Objawy kliniczne mogą wystąpić w intensywnych inwazjach, w przypadkach powikłań i u osób szczególnie wrażliwych.

Choroba jest bardzo rozpowszechniona (ponad miliard zachorowań na świecie w ciągu roku - najwięcej w przedziale pomiędzy 5 a 6 rokiem życia). Sprzyja jej przebywanie w żłobkach, przedszkolach, szkołach, internatach i domach dziecka. Dorośli są mniej podatni na zakażenia, co tłumaczy się wzrostem odporności z wiekiem. 
Owsik ludzki występuje wyłącznie u człowieka. Samica owsika ma długość około 1 cm i szerokość nitki 0,4 mm; tylna część jej ciała jest charakterystycznie zaostrzona i przejrzysta. Samiec, wałeczkowaty, o długości kilku mm jest trudno dostrzegalny gołym okiem.
Samice owsika żyją około 4 tygodni. Po tym czasie wychodzą one czynnie przez otwór odbytowy, kilkanaście minut pełzają po skórze krocza i wysychając giną.
JAK DOCHODZI DO ZAKAŻENIA?
Zarażenie szerzy się często w środowisku rodzinnym oraz w placówkach dziecięcych, szczególnie u dzieci w wieku przedszkolnym i szkolnym.Owsik przenosi się łatwo drogą pokarmową i inhalacyjną, korzystając z zabrudzonych rąk, środków spożywczych lub kurzu.
Do zakażenia jajami owsika mogą przyczynić się zarówno zanieczyszczone palce, co spowodowane jest brakiem nawyków higienicznych (ssanie palców, obgryzanie paznokci, niemyte ręce szczególnie po toalecie) jak i przedmioty, jak np. bielizna, ręcznik, zanieczyszczone pożywienie.
OBJAWY I PRZEBIEG
Przebieg owsicy zależy od intensywności inwazji, czasu jej trwania i indywidualnej tolerancji inwazji przez osobę zarażoną. Obecność pasożyta może być przypadkowa, jednorazowa i nie doprowadzić do przewlekłej inwazji.
W inwazjach mało intensywnych u dorosłych może występować okresowość objawów, odpowiadająca okresowemu pojawianiu się samic i okresowemu ponownemu zarażaniu się.
Intensywne inwazje, najczęściej o charakterze przewlekłym, cechuje stałość objawów. Należą do nich: świąd odbytu, nasilający się zwykle w godzinach wieczornych, zaczerwieniona skóra w okolicy odbytu, niepokój i podniecenie ruchowe, zgrzytanie zębami, obgryzanie paznokci, trudności w skupieniu uwagi, bezsenność, ból głowy, osłabienie, brak apetytu, nudności, bóle w jamie brzusznej, anemia, podkrążone oczy, ciągłe osłabienie, zaburzenia snu, zmiany wypryskowe w okolicy odbytu.Owsiki mogą dostawać się do sromu i pochwy, stając się przyczyną zmian zapalnych narządu rodnego.Owsicę rozpoznaje się poprzez badanie kału na obecność jaj, w ciężkich przypadkach samic pasożyta.                                                                                                                                                       PROFILAKTYKA I ZAPOBIEGANIE

Duże znaczenie w zwalczaniu owsicy ma przestrzeganie higieny osobistej (regularna zmiana bielizny, mycie rąk) oraz mieszkania (czystość pomieszczeń, osobne łóżko, oddzielne pomieszczenia sypialne). Osobom z uporczywą owsicą poleca się spanie w pidżamach (spodnie utrudniają rozprzestrzenianie się inwazyjnych jaj pasożyta) oraz podmywanie w okolicy odbytu rano po obudzeniu się (letnia woda i mydło zmywają 90% jaj pasożyta złożonych w okolicy odbytu w ciągu nocy). Konieczne jest utrzymanie wręcz przesadnej higieny osobistej domowników (podmywanie się po korzystaniu z ubikacji, częste mycie rąk, zmiana bielizny osobistej, gotowanie pościeli i ręczników). Podczas kuracji na noc należy zakładać dziecku obcisłe majtki, które rano pierzemy i gotujemy. Myjemy też zabawki, dezynfekujemy przedmioty osobistego użytku i obcinamy krótko paznokcie, aby nie dopuścić do wtórnego zakażenia.
Dokładne pranie pościeli i ręczników niszczy jaja owsika, co wraz z reżimem higieny osobistej przerywa łańcuch zakażeń.

JAK SPRAWDZIĆ, CZY SIĘ MA OWSIKI ORAZ CO MOŻNA ZROBIĆ W WARUNKACH DOMOWYCH, ABY SIĘ ICH POZBYĆ? 

Wbrew pozorom nie jest to trudne. 
Na czczo zjada się obrane pestki z dyni. Dorośli: ok. 20 - 30 dkg, dzieci stosownie mniej. Dla osób starszych lub dzieci pestki można zmiksować z wodą i odrobiną miodu na papkę. Po godzinie należy podać środek przeczyszczający (np. sól gorzka, olej rycynowy, może być intensywny kompocik ze śliwek suszonych bądź kwas ogórkowy. Oczywiście należy zachować umiar i zdrowy rozsadek przy stosowaniu środków przeczyszczających. Można również wykonać lewatywę. 
Pestki z dyni powodują uśpienie pasożytów na 2-3 godziny. Wówczas odczepiają się one od kosmków jelitowych i wydalane są z kalem. Po takim wypróżnieniu należy kał obejrzeć, można dolać trochę gorącej wody i zamieszać. Co prawda, wentylator lub otwarte okno będą nieodzowne, ale łatwiej będzie ocenić zawartość, a często zaobserwować ruszające się pasożyty. 

Zdarza się, że samo usuniecie robaków jest juz pomocą dla organizmu, a resztę załatwia układ obronny. Oczywiście, nie ma żadnych przeciwwskazań do robienia badan laboratoryjnych czy korzystania z technik elektronicznych w celu ustalenia obciążeń pasożytniczych. 
Nieodłącznym elementem terapii przeciwpasożytniczej jest dieta. Warto wtedy wziąć pod uwagę, czy organizm nie jest zakwaszony oraz sprawdzić, jakim jest typem metabolicznym. Pomocą może być znajomość własnej grupy krwi oraz predyspozycje hormonalne. 

JAK POSTĘPOWAĆ, ABY PONOWNIE SIĘ NIE ZAKAZIĆ?
Podstawowa sprawa to nie bać się pasożytów. Jesteśmy częścią ekosystemu i może się nam przytrafić taki przechodni „gość”. Zdrowy organizm nie jest miejscem, które zachęca pasożyty do pozostania. Problem zaczyna się wówczas, gdy tempo życia, żywienie i stres odbierają siły i nie ma czasu ani możliwości ich regeneracji. Dotyczy to zarówno dzieci, jak i dorosłych. 
Dlatego w obecnych czasach warto pewne działania na rzecz siebie i rodziny planować. Można wyznaczyć jeden dzień w tygodniu, w którym wszyscy mówią o swoich kłopotach, nikt nikogo nie krytykuje, nie krzyczy, lecz pomaga rozwiazać problem - taki dzień dobrego słowa. W takim dniu wysypiamy się do woli, nie jemy lub jemy to, co lubimy (oczywiście w granicach rozsądku, jeśli chodzi o słodycze i używki). Dobrze jest, gdy rodzina przynajmniej część posiłków na kolejny tydzień planuje. Zabawa na świeżym powietrzu dobrze robi dzieciom, rodzicom i dziadkom.

 Radość jest najlepszym przyjacielem zdrowia!




