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| MtODZIEZA W SZKOLE

Profilaktyczng opieke zdrowotng nad dzie¢mi i mtodziezg w szkole,
poczawszy od oddziatow przedszkolnych w szkotach podstawowych
do ostatniej klasy szkoty ponadgimnazjalnej (z wytaczeniem szkot
dla dorostych), sprawuje pielegniarka Srodowiska nauczania
i wychowania lub higienistka szkolna, zwykle w znajdujacym sie
na terenie szkoty gabinecie profilaktyki zdrowotnej i pomocy
przedlekarskiej, w wymiarze czasu pracy proporcjonalnym do liczby
uczniow objetych opieka oraz planu godzin lekcyjnych.
Swiadczenia pielegniarki/higienistki szkolnej obejmuja:
* wykonywanie i interpretowanie testow przesiewowych (badanie
i pomiar: rozwoju fizycznego, w tym wysokosci i masy ciata, wraz
z okreSleniem wspotczynnika masy ciata (Body Mass Index - BMI),
uktadu ruchu, w tym bocznego skrzywienia kregostupa
i nadmiernej kifozy piersiowej, znieksztatcen statycznych konczyn
dolnych, wykrywanie zeza, badanie ostrosci wzroku i widzenia
barw, stuchu oraz ci$nienia tetniczego krwi). Ponadto, wykonujac
testy przesiewowe pielegniarka szkolna dokonuje orientacyjnej
oceny ucznia w zakresie zaburzen statyki ciata oraz wad wymowy.
« kierowanie postepowaniem poprzesiewowym oraz sprawowanie
opieki nad uczniami z dodatnimi wynikami testow
* czynne poradnictwo dla uczniéw z problemami zdrowotnymi
* sprawowanie opieki nad uczniami z chorobami przewlektymi
i niepetnosprawnoscig, w tym realizacja Swiadczen pielegniarskich
oraz - wytacznie na podstawie zlecenia lekarskiego
i w porozumieniu z lekarzem podstawowej opieki zdrowotnej,
do ktorego uczen jest zapisany - zabiegow i procedur leczniczych
koniecznych do wykonania u ucznia w trakcie pobytu w szkole
e udzielanie pomocy przedlekarskiej w przypadku nagtych
zachorowan, urazow i zatruc
¢ doradztwo dla dyrektora szkoty w sprawie warunkow
bezpieczefistwa uczniow, organizacji positkow i warunkow
sanitarnych w szkole
» edukacja w zakresie zdrowia jamy ustnej
» prowadzenie u uczniow szkot podstawowych (w klasach I-VI),
znajdujacych sie na obszarach, gdzie poziom fluorkow w wodzie
pitnej nie przekracza wartosci 1 mg/l, grupowej profilaktyki
fluorkowej metoda nadzorowanego szczotkowania zebow
preparatami fluorkowymi szes¢ razy w roku w odstepach co szes¢
tygodni
« udziat w planowaniu, realizacji i ocenie edukacji zdrowotnej.

UWAGA! Profilaktyczne badania lekarskie (bilanse zdrowia)
dzieci i mtodzieiy szkolnej do ukonczenia 19. roku iycia,
a takie obowigzkowe szczepienia ochronne wykonujg lekarze
rodzinni, do ktorych osoby te s zadeklarowane.

Dziecko chore przewlekle lub
niepetnosprawne w szkole

Dziecko chorujace przewlekle lub niepetnosprawne - wymagajace
na co dzief okreslonych zabiegdbw wykonywanych w szkole - znajduje
sie rowniez pod opieka pielegniarki szkolnej. Na podstawie zlecenia
lekarskiego i w kontakcie z lekarzem POZ ucznia - pielegniarka szkolna
lub higienistka, zgodnie z posiadanymi kompetencjami, realizuje zabiegi
i procedury medyczne konieczne do wykonania u ucznia podczas pobytu
w szkole w dniach i godzinach wynikajacych z jej harmonogramu pracy
w danej szkole.

Pomoc w nagtych sytuacjach w szkole

W sytuacjach nagtych, jesli stan zdrowia dziecka wymaga
natychmiastowej interwencji lekarskiej, nauczyciel, dyrektor szkoty
lub pielegniarka zobowiazani s3 do podjecia dziatan pomocy
przedmedycznej w zakresie posiadanych umiejetnosci oraz wezwania
karetki pogotowia ratunkowego. Jednoczesnie, obowigzkiem tych osob
jest zawiadomienie rodzicow lub opiekunéw prawnych.

Dokumentacja medyczna ucznia

Kazde dziecko w szkole ma prowadzong karte zdrowia ucznia. Prowadzi
ja pielegniarka/higienistka szkolna na zasadach okreslonych
w przepisach o dokumentacji medycznej. W karcie zdrowia ucznia
wpisywane sg informacje na temat pomiaru wysokosci i masy ciata
ucznia, pomiaru cisnienia tetniczego krwi, badania ostrosci wzroku
i stuchu oraz wykonywanych testow przesiewowych do wykrywania zeza
i zaburzen uktadu ruchu (skoliozy, kifozy piersiowej, koSlawosci kolan,
stop ptasko-koslawych). Wpisywane sa rowniez informacje na temat
przebytych chordb, probleméw zdrowotnych, szkolnych, spotecznych
i kwalifikacji do wychowania fizycznego, a takze obserwacje pielegniarki
i wywiady Srodowiskowe. Tak jak w przypadku dokumentacji medycznej
rodzic ma prawo do odptatnego uzyskania kserokopii karty zdrowia
ucznia.

Jesli uczen zmienia szkote, dokumentacje medyczng ucznia odbierajg
opiekunowie prawni lub faktyczni ucznia i przekazuja szkole przyjmujacej
ucznia. Po zakonczeniu ksztatcenia przez ucznia pielegniarka
lub higienistka szkolna przekazujg indywidualng dokumentacje medyczng
ucznia lekarzowi podstawowej opieki zdrowotnej, ktory na co dzien sie
nim opiekuje w poradni POZ.

4 ZGLOSZENIE DZIECKA
DO UBEZPIECZENIA

Czy rodzic musi zgtosic dziecko
do ubezpieczenia?

Kazdy rodzic lub inny opiekun dziecka, ktory podlega obowiazkowemu
ubezpieczeniu zdrowotnemu (czyli jest zatrudniony na podstawie
umowy o prace lub umowy zlecenia, prowadzi dziatalnos¢ gospodarcza,
pobiera rente lub emeryture, jest rolnikiem ubezpieczonym w KRUS,
itd.), ma obowiazek zgtosi¢ do ubezpieczenia zdrowotnego tych
cztonkéow rodziny, ktorzy nie posiadaja wtasnego tytutu
do ubezpieczenia. Takim cztonkiem rodziny jest dziecko. Rowniez
dziecko matzonka. Obowigzek taki naktada Ustawa z dnia 27 sierpnia
2004 roku o Swiadczeniach opieki zdrowotnej finansowanych ze Srodkow
publicznych (Dz.U. z 2018 roku, poz. 1510 z pozn. zm.). W przypadku jesli
rodzice dziecka nie podlegaja obowigzkowi ubezpieczenia zdrowotnego,
lub nie sa osobami uprawnionymi do Swiadczen opieki zdrowotnej
na podstawie przepisow o koordynacji, dziecko moze by¢ zgtoszone
do ubezpieczenia zdrowotnego jako cztonek rodziny przez babcie
lub dziadka. Nie jest potrzebne prawne ustanowienie opieki babci
lub dziadka nad wnukiem.

Dzieci, ktore nie ukonczyty jeszcze 18. roku zycia i nie mogg zostac
zgtoszone do ubezpieczenia zdrowotnego przez zadnego z rodzicow
czy innych opiekunow, do ubezpieczenia zgtaszane sg przez szkote.
Swiadczenia zdrowotne finansowane sa wowczas z budietu panstwa,
pod warunkiem, ze dziecko posiadajace miejsce zamieszkania
na terytorium Rzeczypospolitej Polskiej jest obywatelem polskim
lub uzyskato w Rzeczypospolitej Polskiej status uchodicy lub ochrone
uzupetniajacg lub zezwolenie na pobyt czasowy.

Jak zgtosic dziecko do ubezpieczenia?

Rodzic/opiekun musi poinformowac ptatnika sktadek (swojego
pracodawce, ZUS, KRUS, itp.) o kazdym dziecku, ktore nalezy zgtosi¢
do ubezpieczenia zdrowotnego, po jego narodzinach, a nastepnie
ponownie w kazdej sytuacji, jezeli tytut ubezpieczenia osoby zgtaszajacej
ulegt zmianie (np. wskutek rozpoczecia pracy u nowego pracodawcy,
uzyskania renty lub emerytury itp.). Osoba zgtaszajaca ma na to 7 dni.

O czym naleiy pamietac?

Rodzi¢ lub inny opiekun, zgtaszajacy do ubezpieczenia dziecko studiujace
musi pamietac o jego wyrejestrowaniu z ubezpieczenia w chwili podijecia
przez niego pracy oraz o ponownym zarejestrowaniu jako cztonka
rodziny, jezeli prace taka zakonczyto, a nadal studiuje i nie ukonczyto
26. roku zycia.

Kiedy zgtoszenie dziecka do ubezpieczenia
wygasa?

Ubezpieczenie zdrowotne dziecka wygasa w przypadku:

» ustania tytutu do ubezpieczenia zdrowotnego osoby, ktora
zgtosita dziecko (np. ustanie pracy). Dlatego waine jest,
aby zgtosi¢ u nowego pracodawcy ponownie cztonkéw rodziny
- w tym dzieci - do ubezpieczenia.

» zaprzestania kontynuowania nauki przez dziecko pomiedzy
18. a 26. rokiem zycia - nalezy poinformowac o tym fakcie
swojego ptatnika sktadek

» ukonczenia przez dziecko uczace sie 26 lat

e skreslenia z listy uczniow/studentéw miedzy 18. a 26. rokiem
7ycia - nalezy poinformowac o tym swojego ptatnika sktadek

» uzyskania przez dziecko wtasnego tytutu do ubezpieczenia
zdrowotnego (np. doroste dziecko zostaje zatrudnione i zyskuje
swoje wtasne ubezpieczenie zdrowotne; student zatrudniajacy
sie na umowe o prace, niezaleznie od dtugosci trwania
tej umowy, czy uzyskanie renty itp.).

UWAGA! placowki medyczne nie mogg odmowic udzielenia
pomocy medycznej dziecku, nawet jesli nie jest ono
zgtoszone do ubezpieczenia zdrowotnego. Dzieci i mtodziei
do ukonczenia 18. roku zycia ustawowo maja bowiem
zagwarantowane prawo do korzystania ze Swiadczen opieki
medycznej, przy czym osoby nie bedace obywatelami polskimi
muszg posiada¢ miejsce zamieszkania na terytorium

Rzeczypospolitej Polskiej.

Podstawa prawna:

1. Ustawa o Swiadczeniach opieki zdrowotnej finansowanych ze Srodkéw publicznych
Z dnia 27 sierpnia 2004 roku (Dz.U. z 2018 roku, poz. 1510 z pézn. zm.)

2. Rozporzqdzenie Ministra Zdrowia z dnia 24 wrzeSnia 2013 roku w sprawie Swiadczen
gwarantowanych z zakresu podstawowej opieki zdrowotnej (tj. Dz.U. z 2016 roku,
poz. 86 z péin. zm.)

3. Zarzqdzenie nr 122/2017/DSOZ Prezesa Narodowego Funduszu Zdrowia w sprawie

warunkéw zawarcia i realizacji umow o udzielanie Swiadczen opieki zdrowotnej
w zakresie podstawowej opieki zdrowotnej z pozn. zm.
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NASTEPNE WYDANIE UKAZE SIE 21 WRZESNIA 2018 ROKU. SZUKAJ NAS W PIATKOWYM WYDANIU GAZETY!
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infolinia calodobowa
tel. 801 002 903 — numer dla dzwonigcych w kraju

bezptatna infolinia kolejkowa
tel. 800 800 008

Narodowy Fundusz Zdrowia
Slaski Oddzial Wojewodzki w Katowicach

ul. Kossutha 13, 40-844 Katowice

tel. 32 790 09 03 — numer dla dzwonigcych z zagranicy i z telefonéw komérkowych

Sekcja Obstugi Ubezpieczonych
tel. 32 735 16 00

i Przedmiotéw Ortopedycznych
tel. 32 735 16 00

Biuro Dziatu Skarg i Wnioskow
tel. 32 735 05 45

www.nfz-katowice.pl

Informacja Dziatu ds. Srodkéw Pomocniczych

Informacja Dziatu Lecznictwa Uzdrowiskowego
tel. 32 735 05 22

Dyrektywa transgraniczna
tel. 32735 16 16

Konsultant ds. poszkodowanych w misjach
poza granicami panstwa - dotyczy stuzb
mundurowych

tel. 32 735 19 87, 32 735 16 51

www.nfz.gov.pl
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