
Załącznik nr 11.1. 
 

 
 
 
 
 

SZKOLNY SYSTEM ZAPEWNIENIA 

BEZPIECZEŃSTWA 

 

PROCEDURY POSTĘPOWANIA W SYTUACJACH 

KRYZYSOWYCH W SZKOLE 

 

PROCEDURY POSTĘPOWANIA Z DZIECKIEM 

PRZEWLEKLE CHORYM  W SZKOLE 

 

 

 



 2 2 

SPIS TREŚCI 
 
KRYZYSY WYCHOWAWCZE 

1. Procedura powiadamiania o zakłóceniu toku lekcji .............................................................4 

 

2.Procedura postępowania nauczycieli w przypadku agresywnego zachowania ucznia .....4 

 

3.Procedura postępowania wobec aktów wandalizmu na terenie szkoły ..............................4 

 

4.Procedura postępowania w sytuacji palenia papierosów przez ucznia na terenie szkoły.5 

 

5.Procedura postępowania wobec ucznia używającego wulgaryzmów wobec rówieśników, 
agresja słowna ............................................................................................................................5 

 

6.Procedura postępowania w sytuacji bójki między uczniami na terenie szkoły ..................5 

 

7.Procedura postępowania w sytuacji kradzieży na terenie szkoły........................................5 

 

8.Procedura postępowania w sytuacji zastraszania, wymuszania, wywierania presji na 
terenie szkoły oraz innych rodzajów przemocy psychicznej ..................................................6 

 

9.Procedura postępowania w sytuacji ataku ucznia w stosunku do nauczycieli (agresja 
słowna, wulgaryzmy) ..................................................................................................................6 

 

10.Procedura postępowania w sytuacji agresji fizycznej ucznia w stosunku do nauczycieli
………………………………………………………………………………………………………………6 

 

11.Procedura postępowania w przypadku posiadania lub używania przez ucznia 
niebezpiecznych narzędzi, przedmiotów na terenie szkoły……………………………………..6 
 
12.Procedura postępowania w sytuacji przemocy fizycznej pozaszkolnej względem 
ucznia………………………………………………………………………………………………………7 
 

13.Procedura postępowania dyrektora szkoły w przypadku, gdy policja dokonuje 
zatrzymania nieletniego sprawcy czynu karalnego przebywającego na zajęciach w szkole.
…………………………………………………………………………………………………………….7 

 

14.Procedura postępowania dyrektora/wicedyrektora, pedagoga szkolnego w przypadku 
uzyskania informacji o popełnieniu przestępstwa ściganego z urzędu na terenie szkoły....8 

 

15.Procedura postępowania w przypadku ujawnienia przestępstwa ściganego na wniosek 
pokrzywdzonego na terenie szkoły............................................................................................8 

 

16.Procedura postępowania w przypadku żałoby po śmierci ucznia (za wyjątkiem śmierci 
samobójczej) ...............................................................................................................................9 

 

17.Procedura postępowania nauczycieli w przypadku konieczności zawiadamiania o 
śmierci ucznia .............................................................................................................................9 



 3 3 

 

18.Procedura postępowania w przypadku epizodu psychotycznego ucznia.......................10 

 

19.Procedura postępowania po zaistnieniu wypadku uczniowskiego .................................11 
 
 
INNE KRYZYSY W SZKOLE - WYBRANE ZDARZENIA 

20.Procedura postępowania w przypadku ewakuacji szkoły ................................................12 

 

21.Procedura postępowania w przypadku pożaru w budynku szkoły..................................12 

 

22.Procedura postępowania w przypadku zagrożenia chorobą zakaźną .............................13 

 

23.Procedura postępowania w przypadku ataku terrorystycznego......................................13 

 

24.Procedura postępowania w przypadku zabójstwa/samobójstwa ....................................16 

 

25.Procedura kontaktowania się z mediami w sytuacjach kryzysowych .............................17 

 

26.Procedura postępowania po zakończeniu trwania kryzysu .............................................19 

 

 

 

PROCEDURA POSTĘPOWANIA Z DZIECKIEM PRZEWLEKLE CHORYM W 
SZKOLE 

27.Dziecko z astmą……………………………………………………………………………………20 
 
28.Dziecko z cukrzycą………………………………………………………………………………..21 
 
29.Dziecko z padaczką………………………………………………………………………………..24 
 
30.Dzieco przewlekle chore………………………………………………………………………….25 

   

 

 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 



 4 4 

1. Procedura powiadamiania o zakłóceniu toku lekcji 

Poprzez zakłócenie toku lekcji należy rozumieć wszelkie działania uczniów uniemożliwiające 
normalną realizację zajęć dydaktycznych i wychowawczych (wulgarne zachowanie w 
stosunku do rówieśników, nauczyciela, głośne rozmowy, spacery po sali, brak reakcji na 
polecenia nauczyciela). 

 
1. Jeżeli zachowanie pojedynczego ucznia lub kilku uczniów nie pozwala nauczycielowi na 

normalną realizację lekcji: 
a) stosuje system ,, Drzwi Otwartych” 
b) wysyła on przewodniczącego samorządu klasowego z informacją do pedagoga 
szkolnego, a w przypadku gdy go nie zastanie, do sekretariatu szkoły. Sekretariat 
zobowiązany jest do natychmiastowego poinformowania dyrekcji o zaistniałej sytuacji. 

2. Pedagog szkolny zobowiązany jest do udania się do sali wskazanej przez nauczyciela  
i ustalenia przeszkadzających uczniów, a w razie konieczności do zabrania ich z sali 
lekcyjnej do odrębnego pomieszczenia np. do gabinetu pedagoga lub w uzasadnionych 
przypadkach do gabinetu dyrektora/wicedyrektora. 

3. Pedagog szkolny przeprowadza z uczniami rozmowę i ustala konsekwencje zachowania 
w zależności od popełnionego wykroczenia 

4. Jeżeli uczeń w sposób poważny naruszył zasady obowiązujące w szkole, na wniosek 
pedagoga wychowawca powiadamia rodziców ucznia o jego zachowaniu. 

5. Jeżeli uczeń w rażący sposób złamał zasady, pedagog powiadamia 
dyrektora/wicedyrektora szkoły, wzywa rodziców do natychmiastowego przybycia do 
szkoły. 

6. Jeżeli przyczyną zakłócenia toku lekcji były przypadki określone w innych procedurach 
postępowań, należy postępować według tych procedur. 

7. Nie należy zakłócać toku lekcji innym nauczycielom (np. wychowawcom, których 
uczniowie aktualnie popełnili wykroczenie). 

 

2. Procedura postępowania nauczycieli w przypadku agresywnego zachowania ucznia 

1. Nauczyciel obserwujący takie zachowanie ma obowiązek przerwania go, używając 
perswazji słownej lub fizycznej. 

2. Powiadamia wychowawców uczniów o zdarzeniu. 
3. Wychowawca przeprowadza rozmowę z uczniem w obecności nauczyciela – świadka 

zdarzenia (zidentyfikowanie ofiary, agresora, świadka, ocena zdarzenia, wyciągnięcie 
wniosków) 

4. Nauczyciel będący świadkiem incydentu sporządza notatkę (opis zdarzenia, osoby 
uczestniczące, sprawca, poszkodowany), w zeszycie wychowawczym. 

5. Wychowawca informuje rodziców o zaistniałej sytuacji. 
6. Wychowawca zgłasza sprawę do pedagoga szkolnego i dyrektora/wicedyrektora szkoły. 
7. Wychowawca w porozumieniu z pedagogiem i dyrektorem/wicedyrektorem szkoły 

uzgadnia sankcje w stosunku do sprawcy zdarzenia w oparciu o wewnątrzszkolny 
system oceniania. 

8. Wychowawca przekazuje rodzicom w formie pisemnej lub ustnej informacje na temat 
zastosowanych wobec ucznia konsekwencji. 

 

3. Procedura postępowania wobec aktów wandalizmu na terenie szkoły 

1. Zgłoszenie aktu wandalizmu do nauczyciela dyżurującego lub wychowawcy. 
2. Niezwłoczne powiadomienie dyrektora/wicedyrektor szkoły przez nauczyciela lub 

wychowawcę. 
3. Wychowawca wyjaśnia okoliczności zajścia i szacuje straty. 
4. Wychowawca powiadamia rodziców i pedagoga szkolnego. 
5. Wobec ucznia stosuje się sankcje zgodne z wewnątrzszkolnym systemem oceniania. 



 5 5 

6. W szczególnych przypadkach powiadamiana jest policja, decyduje dyrektor/wicedyrektor. 
7. Wychowawca zobowiązany jest do sporządzenia notatki z zajścia i przechowywania jej  

w teczce  wychowawcy. 
  

4. Procedura postępowania w sytuacji palenia papierosów przez ucznia na terenie 
szkoły 

1. Nauczyciel lub pracownik szkoły nakazuje zaprzestanie palenia i konfiskuje papierosy. 
2. Zawiadamia wychowawcę klasy. 
3. Wychowawca zawiadamia rodziców i pedagoga. 
4. Wobec ucznia palącego na terenie szkoły stosuje się kary zapisane w wewnątrzszkolnym 

systemie oceniania. 
5. Wychowawca zobowiązany jest do sporządzenia notatki z zajścia i przechowywania jej w 

zeszycie wychowawcy. 
 

5. Procedura postępowania wobec ucznia używającego wulgaryzmów wobec 
rówieśników, agresja słowna 

1. Rozmowa nauczyciela z uczniem prowadzona bezpośrednio po zaistniałym zdarzeniu i 
powiadomienie wychowawcy. 

2. W przypadku powtarzających się sytuacji – powiadomienie rodziców i pedagoga. 
3. Wobec ucznia, który nie przestrzega zasad kontraktu stosuje się system kar zawartych w 

wewnątrzszkolnym systemie oceniania. 
 

6. Procedura postępowania w sytuacji bójki między uczniami na terenie szkoły 

1. Nauczyciel obecny przy zajściu wydaje nakaz natychmiastowego zaprzestania bójki, w 
razie potrzeby rozdziela uczniów przy pomocy innego nauczyciela lub pracownika szkoły. 

2. W przypadku obrażeń na ciele, niepokojącego stanu zdrowia ucznia, nauczyciel w 
pierwszej kolejności powiadamia dyrektora szkoły i pielęgniarkę, pielęgniarka 
powiadamia pogotowie ratunkowe. 

3. Nauczyciel powiadamia wychowawcę i pedagoga, wychowawca rodziców ucznia 
poszkodowanego. 

4. W przypadku braku obrażeń i niepokojących objawów nauczyciel zawiadamia 
wychowawcę i pedagoga, którzy przeprowadzają rozmowę z uczestnikami bójki. 

5. Wychowawca klasy wraz z pedagogiem przekazują informację 
dyrektorowi/wicedyrektorowi szkoły, sporządzana jest notatka ze zdarzenia. 

6. Pedagog powiadamia kuratora sądowego, jeśli ten sprawuje opiekę nad uczniem, w 
szczególnych wypadkach Policję lub Sąd Rodzinny. 

7. Wychowawca zawiadamia rodziców/prawnych opiekunów. 
8. Wobec uczestników zajścia stosuje się kary zapisane w wewnątrzszkolnym systemie 

oceniania. 
9. Wychowawca/pedagog zobowiązany jest do sporządzenia notatki z zajścia i 

przechowywania jej. 
 

7. Procedura postępowania w sytuacji kradzieży na terenie szkoły 

1. Poszkodowany uczeń zgłasza kradzież nauczycielowi, wychowawcy/ pedagogowi, 
dyrektorowi lub pracownikowi szkoły. 

2. Następuje wyjaśnienie okoliczności zajścia kradzieży: 

− w przypadku kradzieży przedmiotów o znikomej wartości sytuacja wyjaśniana jest 
między poszkodowanym a wychowawcą. 

− w przypadku kradzieży wartościowych przedmiotów o zajściu informowany jest 
dyrektor/wicedyrektor szkoły i pedagog. 
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3. W każdym przypadku kradzieży wychowawca informuje rodziców obu stron zajścia oraz 
pedagoga. 

4. Wychowawca lub pedagog powiadamia kuratora sądowego, jeśli ten sprawuje opiekę nad 
uczniem. 

5. Wychowawca/pedagog  zobowiązany jest do sporządzenia notatki z zajścia. 
6. W szczególnych przypadkach (decyduje pedagog lub dyrektor/wicedyrektor) 

powiadamiana jest Policja lub Sąd Rodzinny. 
7. Wobec winnego ucznia stosuje się kary zapisane w wewnątrzszkolnym systemie 

oceniania. 
 

8. Procedura postępowania w sytuacji zastraszania, wymuszania, wywierania presji 
na terenie szkoły oraz innych rodzajów przemocy psychicznej 

1. Zgłoszenie zajścia do nauczyciela dyżurującego lub wychowawcy. 
2. Wychowawca niezwłocznie informuje dyrektora/wicedyrektora szkoły, pedagoga i 

rodziców uczniów obu stron zajścia. 
3. Wychowawca wyjaśnia okoliczności zajścia, w obecności pedagoga, a następnie 

dyrektora/wicedyrektora szkoły i rodziców. 
4. Wychowawca powiadamia rodziców. 
5. Wobec winnego ucznia stosuje się kary zapisane w wewnątrzszkolnym systemie 

oceniania. 
6. Wychowawca/pedagog zobowiązany jest do sporządzenia notatki z zajścia . 

 

9. Procedura postępowania w sytuacji ataku ucznia w stosunku do nauczycieli 
(agresja słowna, wulgaryzmy) 

1. Poszkodowany nauczyciel powiadamia dyrektora/wicedyrektora szkoły. 
2. Dyrektor wyjaśnia okoliczności zajścia, powiadamia wychowawcę. 
3. Wychowawca wzywa rodziców ucznia i opracowanie planu pracy z uczniem, w 

porozumieniu z pedagogiem. 
4. W przypadku znieważenia nauczyciela, dyrektor powiadamia Policję. 
5. Wobec ucznia stosuje się kary zapisane w wewnątrzszkolnym systemie oceniania. 
6. Wychowawca/pedagog zobowiązany jest do sporządzenia notatki z zajścia. 

 

10. Procedura postępowania w sytuacji agresji fizycznej ucznia w stosunku do 
nauczycieli 

1. Powiadomienie dyrektora szkoły. 
2. Dyrektor powiadamia Policję. 
3. Wychowawca wzywa rodziców w trybie natychmiastowym do szkoły. 
4. Wobec sprawcy stosuje się kary zapisane w wewnątrzszkolnym systemie oceniania. 
5. Wychowawca/pedagog zobowiązany jest do sporządzenia notatki z zajścia. 

 
 

 

11. Procedura postępowania w przypadku posiadania lub używania przez ucznia 
niebezpiecznych narzędzi, przedmiotów na terenie szkoły 

1. Nauczyciel lub inny pracownik szkoły, który jest świadkiem posiadania przez ucznia 
niedozwolonego narzędzia, przedmiotu, nakazuje oddanie go i podejmuje działanie 
zmierzające do jego zabezpieczenia (zachowując środki ostrożności deponuje 
w sekretariacie, gabinecie pedagoga lub pokoju nauczycielskim). 
2. Jeżeli uczeń nie chce oddać narzędzia, przedmiotu nauczyciel interweniujący 
natychmiast 
powiadamia wychowawcę, pedagoga, a w uzasadnionych sytuacjach dyrektora szkoły. 
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3. Wychowawca, pedagog bądź dyrektor odbiera niebezpieczne narzędzie, przedmiot, 
przeprowadza rozmowę z uczniem wyjaśniając przyczyny przyniesienia tego przedmiotu, 
pouczając o grożącym niebezpieczeństwie oraz informuje o sposobie kary ujętej 
w statucie szkoły. 
4. Wychowawca informuje o zdarzeniu rodziców/opiekunów prawnych ucznia, wzywa ich 
do szkoły i oddaje przedmiot oraz sporządza notatkę. 

  
12.  Procedura postępowania w sytuacji przemocy fizycznej pozaszkolnej względem 

ucznia. 

1. W przypadku zgłoszenia przez ucznia lub zauważenia przez pracownika szkoły śladów 
przemocy fizycznej u ucznia, pracownik zobowiązany jest niezwłocznie powiadomić o 
tym fakcie wychowawcę  lub w razie jego nieobecności pedagoga lub dyrekcję szkoły. 

2. Ogólnych oględzin dokonuje pielęgniarka szkolna lub osoby wyznaczone przez dyrektora, 
sporządzając odpowiednią notatkę : 

Dnia ..................... na ciele dziecka ............................. stwierdzono krwawe 
wybroczyny w okolicach ..........................., zasinienia w okolicach .................... 

3. Wychowawca wraz z pedagogiem rozmawia z dzieckiem. 
4. Na pytanie co się stało dziecko (nie) odpowiada „...................................” (Pisze się co 

mówi dziecko, ta notatka powinna znaleźć się w zeszycie wychowawcy) 
5. W zależności od stanu zdrowia dziecka należy zawiadomić rodziców, wezwać pogotowie 

ratunkowe i powiadomić policję. 
6. W zależności od zaistniałej sytuacji wychowawca, pedagog rozmawia z 

rodzicami/opiekunami prawnymi ucznia. Następnie osoby rozmawiające z uczniem 
sporządzają notatkę ze zdarzenia. 

7. W szczególnych przypadkach zawiadamiana jest Policja oraz Sąd Rodzinny (wniosek o 
wgląd w sytuację rodzinną), czy też zakładana jest Niebieska Karta. 

8. Pedagog  zobowiązany jest do sporządzenia notatki z zajścia i przechowywania jej . 
 

13. Procedura postępowania dyrektora szkoły w przypadku, gdy policja dokonuje 
zatrzymania nieletniego sprawcy czynu karalnego przebywającego na zajęciach w 
szkole. 

1. Funkcjonariusz Policji przedstawia dyrektorowi/wicedyrektorowi powód przybycia i 
okazuje się legitymacja służbową. 

2. Dyrektor zapisuje dane osobowe i numer legitymacji służbowej policjanta celem 
sporządzenia własnej dokumentacji. 

3. Policjant informuje dyrektora o zamiarze zatrzymania ucznia. 
4. Pedagog szkolny lub nauczyciel sprowadza nieletniego do gabinetu dyrektora, gdzie 

policjant informuje go o przyczynach przybycia i czynnościach, jakie zostaną wykonane 
w związku ze sprawą np. przesłuchanie, okazanie. 

5. Policja informuje rodziców nieletniego, opiekunów prawnych o wykonanych czynnościach 
i zobowiązuje ich do przybycia do szkoły, komendy lub komisariatu policji, celem 
uczestniczenia w czynnościach. 

6. Dyrektor/wicedyrektor szkoły informuje telefonicznie rodziców o podjętych działaniach 
względem ich dziecka przez Policję. W przypadku braku kontaktu telefonicznego 
sporządza pisemną informację i przesyła do miejsca ich zamieszkania. 

7. W przypadku niemożności uczestnictwa rodziców w przesłuchaniu nieletniego, dyrektor 
wyznacza wychowawcę, nauczyciela lub pedagoga szkolnego do uczestnictwa w 
czynnościach, które są przeprowadzane w szkole lub w jednostce Policji. 

8. Po wykonaniu czynności policjant za pisemnym potwierdzeniem odbioru przekazuje 
nieletniego rodzicom lub opiekunowi prawnemu. W przypadku, gdy czynności 
wykonywane są w obecności pedagoga szkolnego, po ich zakończeniu policja odwozi 
ich do szkoły lub miejsca zamieszkania. 
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9. W przypadku zaistnienia przesłanek do zatrzymania nieletniego w Policyjnej Izbie 
Dziecka policjant informuje o tym rodziców, pedagoga szkolnego. 

10. Przy realizacji czynności związanych z zatrzymaniem nieletniego- ucznia na terenie 
szkoły należy zachować dyskrecję nie nagłaśniając sprawy. 

 

1. Procedura postępowania dyrektora/wicedyrektora, pedagoga szkolnego w 
przypadku uzyskania informacji o popełnieniu przestępstwa ściganego z urzędu na 
terenie szkoły. 

1. Dyrektor/wicedyrektor lub pedagog przyjmuje do wiadomości informację o przestępstwie 
(wykroczeniu), zapewnia dyskrecję przekazującemu informację poprzez wysłuchuje go 
bez świadków, o ile to możliwe w pomieszczeniu zamkniętym. Odnotowuje personalia 
uczestników i świadków, godzinę zgłoszenia oraz zawiadomić niezwłocznie policję. 

2. Zapewnia, w miarę potrzeby, niezbędną pomoc lekarską pokrzywdzonym. 
3. Bez zbędnej zwłoki sprawdza w dostępny sposób wiarygodność informacji, jeżeli uczeń 

podaje świadków, to w rozmowie z jak najmniejszą ilością świadków należy uwiarygodnić 
informacje, 

4. Sprawdza, czy zdarzenie zaistniało na terenie szkoły oraz czy miało miejsce w trakcie 
zajęć szkolnych jego uczestników. 

5. W rozmowie z pokrzywdzonym ustala liczbę sprawców i ich dane personalne. 
6. Nie nagłaśnia zdarzenia. 
7. W przypadku braku wątpliwości, co do faktu zaistnienia zdarzenia, o ile jest to konieczne i 

możliwe, należy zatrzymać do czasu przybycia Policji ofiarę przestępstwa i jego sprawcę 
(ów), konieczność zatrzymania może wynikać z faktu zakończenia przez nich zajęć 
szkolnych bądź próby ucieczki, ukrycia skradzionych przedmiotów. O fakcie zatrzymania 
bezwzględnie należy powiadomić rodziców lub opiekunów prawnych. 

8. Nie należy zatrzymywać na „siłę” sprawcy czynu, ale w ramach swojego autorytetu 
spowodować, by pozostał pod opieką pedagoga szkolnego, wychowawcy klasy lub 
nauczyciela w oddzielnym pomieszczeniu do chwili przybycia policji. 

9. Jeżeli sprawców jest kilku w miarę możliwości należy umieścić ich w oddzielnych 
pomieszczeniach. 

10. Ofiarę należy odizolować od sprawców. 
11. W przypadku odnalezienia rzeczy pochodzących z przestępstwa lub służących do 

popełnienia przestępstwa należy je zabezpieczyć. 
12. Wykonać ewentualne czynności przez przejmującego sprawę policjanta. 
13. Zakazy: 

− Nie należy „na własną rękę” konfrontować uczestników zdarzenia, dążyć do 
pojednania itp. 

− Bezwzględnie nie należy dokonywać przeszukania teczek, toreb, kieszeni. 
 

2.  Procedura postępowania w przypadku ujawnienia przestępstwa ściganego na 
wniosek pokrzywdzonego na terenie szkoły. 

1. Ściganie na wniosek pokrzywdzonego, w tym przypadku wszczęcie postępowania przez 
Policję uzależnione jest od woli pokrzywdzonego. W przypadku tych kategorii 
przestępstw pokrzywdzony składa wniosek do protokołu, a po jego złożeniu 
przestępstwo ścigane jest tak, jak z urzędu. Wycofanie przez pokrzywdzonego wniosku o 
ściganie jest bezskuteczne. 

2. Dyrektor/wicedyrektor lub pedagog przyjmuje do wiadomości informację o przestępstwie 
(wykroczeniu), zapewnia dyskrecję przekazującemu informację poprzez wysłuchanie go 
bez świadków (o ile to możliwe w pomieszczeniu zamkniętym). 

3. Dyrektor/wicedyrektor odnotowuje godzinę zgłoszenia oraz zapytać o przyczynę 
ewentualnej zwłoki w podaniu tej informacji. 

4. Dyrektor/wicedyrektor zapewnia w miarę potrzeby, niezbędną pomoc lekarską 
pokrzywdzonym. 
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5. Dyrektor/wicedyrektor bez zbędnej zwłoki sprawdza w dostępny sposób wiarygodność 
informacji, w tym: 

− jeżeli uczeń podaje świadków, to w rozmowie z jak najmniejszą ilością świadków 
uwiarygodnić informację, 

− sprawdza, czy zdarzenie zaistniało na terenie szkoły oraz czy miało miejsce w 
trakcie zajęć szkolnych jego uczestników, 

− nie nagłaśnia zdarzenia. 
6. Dyrektor/wicedyrektor powiadamia rodziców lub opiekunów dziecka pokrzywdzonego, 

relacjonuje im zdarzenie i uzgadnia z nimi czy będą chcieli zgłosić sprawę Policji. 
7. W przypadku odmowy złożenia wniosku o ściganie sprawców przez rodziców należy ich 

poinformować, jakie środki podejmie szkoła w stosunku do sprawców zdarzenia. 
8. Środki, jakie należy przedsięwziąć to między innymi: 

− w ramach uprawnień statutowych szkoła stosuje względem sprawcy zdarzenia 
środki przewidziane w statucie szkoły. 

− w przypadku, gdy sprawca zdarzenia sprawiał wcześniej problemy i łamał normy 
społecznego zachowania, a zdarzenie którego się dopuścił nosi cechy postępującej 
demoralizacji, szkoła powinna sporządzić na tą okoliczność wystąpienie do sądu 
rodzinnego lub Policji. 

 

3.  Procedura postępowania w przypadku żałoby po śmierci ucznia (za wyjątkiem 
śmierci samobójczej) 

1. Działania uprzedzające: 

− omówienie procedury postępowania na forum Rady Pedagogicznej, 

− omówienie tematyki stresu, traumy, żałoby, reakcji typowych dla stresu 
pourazowego na forum Rady Pedagogicznej. 

2. Działania interwencyjne: 

− dyrektor/wicedyrektor i pedagog informują nauczycieli, wychowawców, 

− pedagog przypomina zasady dyskusji z uczniami, uwzględniając elementy 
odreagowania na godzinach wychowawczych, innych lekcjach, 

− wychowawca informuje uczniów na forum klasy, 

− dyrektor stwarza możliwość uczestniczenia w ceremoniach pogrzebowych. 
3. Działania naprawcze: 

− wychowawca ocenia potrzeby, monitoruje stan psychiczny uczniów ze szczególnym 
uwzględnieniem reakcji stresu pourazowego, zwraca uwagę na uczniów, u których 
stwierdza się szczególnie ostry lub chroniczny przebieg reakcji, 

− wychowawca konsultuje sytuację z pedagogiem, pedagog zasięga opinii 
specjalistów z PPP, ZOW, 

− pedagog ułatwia kontakt ze specjalistami z placówek wsparcia zewnętrznego. 
 
 

4. Procedura postępowania nauczycieli w przypadku konieczności zawiadamiania o 
śmierci ucznia 

1. Powiadamianie o śmierci zawsze powinno się odbywać „twarzą w twarz”. 
2. Prawidłowe powiadomienie o śmierci musi spełnić następujące warunki: 

− dostarczyć niezbędne informacje; 

− udzielić pierwszego wsparcia rodzinie; 

− ochronić godność; 
− okazać szacunek wobec ofiary jak i powiadamianej rodziny. 

3. Powiadomienie powinno odbyć się w czasie możliwie jak najkrótszym od ustalenia 
tożsamości ofiary i ustalenia tożsamości osób jej najbliższych, 

4. Przed powiadomieniem należy zebrać informacje o relacjach ofiary z osobą 
powiadamianą, o stanie zdrowia osoby powiadamianej (zwłaszcza choroby serca, 



 10 10 

krążenia, cukrzyca itp.), które są istotne do przewidywania sposobu reakcji osoby 
powiadamianej. Osoby powiadamiane mogą reagować w sposób bardzo emocjonalny, 
mogą potrzebować pierwszej pomocy. Warto przygotować sobie wsparcie pogotowia 
medycznego, żeby móc umożliwić w razie potrzeby natychmiastową interwencję 
lekarską, 

5. Powiadomienie o śmierci powinno odbywać się, przez co najmniej dwie osoby. Jedna 
udziela informacji, druga zaś obserwuje reakcję osoby powiadamianej. Powiadomienie 
powinno odbyć się na terenie przyjaznym osobie powiadamianej. 

6. Zawiadomienie powinno być możliwie jak najprostsze. Powinno się wyrazić współczucie i 
zrozumienie. 

7. Trzeba być przygotowanym na udzielenie wszystkich informacji, jakich będzie wymagała 
osoba powiadamiana. Osoby te często czują potrzebę dowiedzenia się szczegółów 
dotyczących śmierci bliskiego, okoliczności itp. (jak, w jaki sposób, kiedy, gdzie). 
Udzielane informacje powinny być proste i zwięzłe. Należy unikać drastycznych 
szczegółów i informacji niepotrzebnych, odnoszących się do drugorzędnych elementów 
sprawy. 

8. Należy skupić się na udzieleniu pomocy i wsparcia rodzinie zmarłego. 
9. Nie należy, po zawiadomieniu o śmierci, zostawić rodziny i bliskich zmarłego samych, bez 

opieki. Powinien zostać pracownik szkoły lub psycholog tak długo, aż minie pierwsza 
reakcja- szok lub pojawiają się osoby bliskie np. członkowie rodziny, znajomi, przyjaciele. 
Należy podać swoje dane kontaktowe (telefon, ewentualnie adres), aby udzielić 
informacji i wsparcia, w razie potrzeby. Aby rodzina ofiary nie czuła się osamotniona, 
należy podać adresy instytucji udzielających wsparcia. 

10. Jeżeli rodzina zmarłego nie znajduje się w miejscu zamieszkania, należy powiadomić 
sąsiadów o potrzebie kontaktu z rodziną (powodem jest wydarzenie nadzwyczajne, 
interwencja z udziałem lekarza itp.), natomiast nie należy udzielać szczegółowych 
informacji sąsiadom, nie należy wspominać o śmierci, aby to nie oni zawiadomili rodzinę 
zmarłego. 

11. W realiach szkolnych rodzina nie powinna dowiadywać się o śmierci ucznia z mediów lub 
od osób trzecich. Obowiązek informowania leży po stronie personelu szkoły, dyrekcji. 

12. Absolutnie unikać należy powierzania zadania informowania o śmierci dzieciom lub 
nastolatkom. 

 

5. Procedura postępowania w przypadku epizodu psychotycznego ucznia 

1. Działania interwencyjne nauczycieli 

− nie pozostawiaj ucznia samego, 

− reaguj spokojnie, łagodnie, 

− bez rozgłosu przeprowadź ucznia w spokojne miejsce, 

− na ile to możliwe, nie rozpowszechniaj w szkole informacji o zdarzeniu, 

− zawiadom pogotowie ratunkowe, 

− nie skupiaj się na rozstrzyganiu, czy to jest psychoza. 
2. Działania naprawcze: 

− jeżeli uczeń wraca po leczeniu szpitalnym należy przygotować do tego klasę, np. 
przeprowadzić zajęcia edukacyjne na temat: „Czym jest choroba psychiczna” (jeżeli 
fakt choroby jest ogólnie znany) 

− jeżeli uczeń sobie tego nie życzy, nie informować klasy. 

− wziąć pod uwagę skutki uboczne leczenia i choroby przy określeniu wymagań 
wobec ucznia. 

− konsultować postępowanie z lekarzem oddziałowym, na którym leczy się uczeń, 
który to lekarz jednak nie musi udzielać informacji. 

− udzielić elementarnego wsparcia rodzicom, w tym wskazać możliwość skorzystania 
z form pomocy dostępnych w PPP, ZOW. 
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6. Procedura postępowania po zaistnieniu wypadku uczniowskiego 

1. Jeżeli zdarzy się wypadek uczniowski każdy pracownik szkoły, który powziął wiadomość o 
wypadku, niezwłocznie zapewnia poszkodowanemu opiekę, w szczególności 
sprowadzając fachową pomoc medyczną, a w miarę możliwości udzielając 
poszkodowanemu pierwszej pomocy. 

2. Pracownik doprowadza poszkodowanego do gabinetu lekarskiego (pielęgniarki szkolnej), 
zawiadamiając zaraz potem dyrektora/wicedyrektora. 

3. Jeśli nauczyciel ma w tym czasie zajęcia z klasą- prosi o nadzór nad swoją klasą kolegę 
uczącego w najbliższej sali. 

4. Jeśli gabinet lekarski jest nieczynny, przekazuje się poszkodowanego 
dyrektorowi/wicedyrektorowi, który już bierze odpowiedzialność za udzielenie pomocy, 

5. Jeśli wypadek został spowodowany niesprawnością techniczną pomieszczenia lub 
urządzeń- miejsce wypadku należy pozostawić nienaruszone w celu dokonania oględzin 
lub szkicu, 

6. Jeśli wypadek zdarzyłby się w godzinach wieczornych (wieczorki, dyskoteki itp.), gdy nie 
ma dyrektora/wicedyrektora szkoły, nauczyciel decyduje sam o postępowaniu. 

7. W każdym trudniejszym przypadku nauczyciel wzywa pogotowie ratunkowe oraz 
telefonicznie powiadamia dyrektora/wicedyrektora, następnie zawiadamia rodziców, 

8. Jeśli wypadek zdarzył się w czasie wycieczki (biwaku)- wszystkie stosowne decyzje 
podejmuje kierownik imprezy i odpowiada za nie. 

9. Osoba odpowiedzialna powiadamia rodziców ucznia. 
10. O każdym wypadku dyrektor/wicedyrektor zawiadamia niezwłocznie: 

− inspektora bezpieczeństwa i higieny pracy, 

− organ prowadzący szkołę. 
11. O wypadku śmiertelnym, ciężkim i zbiorowym zawiadamia się niezwłocznie prokuratora i 

kuratora oświaty. 
12. O wypadku, do którego doszło w wyniku zatrucia zawiadamia się niezwłocznie 

państwowego powiatowego inspektora sanitarnego. 
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INNE KRYZYSY W SZKOLE - WYBRANE ZDARZENIA 
 

7. Procedura postępowania w przypadku ewakuacji szkoły 

1. Decyzję o ewakuacji podejmuje dyrektor szkoły. 
2. Niezwłocznie powiadamia wszystkich pracowników przebywających na terenie 

ewakuowanego odcinka. 
3. W pierwszej kolejności ewakuowane są osoby z pomieszczeń zagrożonych. 
4. W dalszej kolejności ewakuuje się osoby poczynając od najwyższej kondygnacji, ruch 

rozpoczynają osoby ograniczonych zdolnościach poruszania się, strumień ruchu 
zamykają osoby sprawne fizycznie. 

5. Ewakuacja odbywa się zgodnie z opracowaną instrukcją organizacji i przebiegu 
ewakuacji. 

6. Pomieszczenia na parterze w szczególnych przypadkach mogą być opuszczane przez 
okna. 

7. Nauczyciel powinien uporządkować grupę w ten sposób, aby bezpośrednio za nim 
znajdowały się osoby najsłabsze fizycznie, grupę zamykają odpowiedzialni uczniowie, 
którzy mogą, w razie potrzeby, wesprzeć słabszych. 

8. Nie należy bez potrzeby otwierać okien i drzwi. 
9. pomieszczenia opuszczane nie powinny być zamykane na klucz 
10. Po zakończeniu ewakuacji opiekun grupy zobowiązany jest do sprawdzenia listy 

obecności. 
11. W razie podejrzenia, że ktoś mógł pozostać w strefie zagrożonej, należy powiadomić 

służby ratownicze. 
 

8. Procedura postępowania w przypadku pożaru w budynku szkoły 

1. W sytuacji zagrożenia pożarem należy zachować przede wszystkim spokój, ocenić 
sytuację i podjąć działania zgodnie z obowiązującymi procedurami.. 

2. Jeżeli zauważy się pożar lub otrzyma informację o pożarze, należy natychmiast 
zaalarmować wszystkie osoby znajdujące się w bezpośrednim otoczeniu strefy objętej 
pożarem oraz Państwową Straż Pożarną lub zadzwonić pod numer alarmowy 112. 

3. Należy użyć ustalonego alarmu pożarowego sygnalizowanego przez dzwonek szkolny (3 
krótkich dzwonków). 

4. O zdarzeniu należy poinformować natychmiast dyrektora szkoły lub jego zastępcę. 
5. Należy bezzwłocznie przystąpić do gaszenia pożaru przy pomocy sprzętu gaśniczego 

znajdującego się w budynku. 
UWAGA! 
Nie wolno gasić ognia, którego nie jest się w stanie opanować! 
Nie gasi się wodą urządzeń pod napięciem oraz cieczy łatwopalnych! 

6. Dyrektor zarządza ewakuację ze strefy zagrożonej. ewakuacja odbywa się zgodnie z 
procedurami 

7. Do przybycia Straży Pożarnej akcją kieruje dyrektor lub osoba przez niego wyznaczona. 
8. Wszyscy pracownicy muszą bezzwględnie podporządkować się poleceniom kierującego 

akcją. 
9. Dyrektor zleca pracownikowi ds. technicznych wyłączenie dopływu gazu. 
10. Jeżeli to możliwe, dyrektor poleca usunąć z miejsca pożaru i bezpośredniego sąsiedztwa 

wszelkie znajdujące się tam materiały palne, wybuchowe, toksyczne, a także cenny 
sprzęt i urządzenia oraz ważne dokumenty, nośniki informacji itp. 

11. Nie należy otwierać – bez wyraźnej potrzeby – drzwi i okien do pomieszczeń objętych 
pożarem; dopływ powietrza sprzyja rozprzestrzenianiu się ognia. 

12. Otwierając drzwi do pomieszczeń, w których powstał pożar, należy zachować szczególną 
ostrożność. 
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13. Nie należy wchodzić do pomieszczeń objętych pożarem, lecz jeśli to konieczne wchodząc 
trzeba zachować szczególną ostrożność, w zadymieniu poruszać się w pozycji 
pochylonej lub na czworakach, blisko posadzki, gdzie jest najwięcej powietrza i lepsza 
widoczność. Aby nie stracić orientacji należy poruszać się wzdłuż ścian, poręczy; usta 
zasłonić np. wilgotną chustką. 

14. Po przybyciu właściwych służb bezwzględnie należy stosować się do ich poleceń. 
15. Dowódcę przybyłych jednostek należy powiadomić o sytuacji i podjętych dotychczas 

działaniach. 
 

9. Procedura postępowania w przypadku zagrożenia chorobą zakaźną 

1. Po otrzymaniu np. od rodziców lub z mediów informacji o podejrzeniu niebezpiecznej 
choroby zakaźnej u ucznia należy powiadomić o tym fakcie dyrektora szkoły. 

2. Dyrektor potwierdza wiadomość u lekarza – jeśli to możliwe lub dyżurującego inspektora 
sanitarnego 

8. Dyrektor ustala z dyżurującym inspektorem sanitarnym sposób postępowania. 
3. Dyrektor zawiadamia organ prowadzący oraz Dolnośląskiego  Kuratora Oświaty. 
4. Dyrektor nadzoruje przestrzeganie zaleceń służb sanitarnych przez pracowników szkoły i 

uczniów. 
5. Dyrektor przygotowuje informację dla uczniów i rodziców przy współpracy  SANEPID-u 

we Wrocławiu. 
6. Dyrektor organizuje (w razie potrzeby) spotkanie z rodzicami z lekarzem chorób 

zakaźnych lub pracownikiem Państwowej Stacji Sanitarno-Epidemiologicznej we 
Wrocławiu. 

 
10. Procedura postępowania w przypadku ataku terrorystycznego 

Wtargnięcie napastników do obiektu 
1. Poddaj się woli napastników – wykonuj ściśle ich polecenia. 
2. Staraj się zwrócić uwagę napastników na fakt, że mają do czynienia z ludźmi 

(personifikowanie siebie i innych – zwracaj się do uczniów po imieniu – zwiększa szansę 
ich przetrwania). 

3. Pytaj zawsze o pozwolenie, np. gdy chcesz się zwrócić do uczniów z jakimś poleceniem. 
4. Zapamiętaj szczegóły dotyczące porywaczy i otoczenia – informacje te mogą okazać się 

cenne dla służb ratowniczych. 
5. Staraj się uspokoić dzieci – zapanuj w miarę możliwości nad własnymi emocjami. 
6. Dopóki nie zostanie wydane polecenie wyjścia: 

− nie pozwól dzieciom wychodzić z pomieszczenia oraz wyglądać przez drzwi  
i okna,   

− nakaż dzieciom położyć się na podłodze. 
7. W chwili podjęcia działań zmierzających do uwolnienia, wykonuj polecenia grupy 

antyterrorystycznej. 
UWAGA! Bądź przygotowany na surowe traktowanie przez Policję. Dopóki nie zostaniesz 
zidentyfikowany, jesteś dla nich potencjalnym terrorystą. 

8. Po zakończeniu akcji: 

− sprawdź obecność dzieci celem upewnienia się, czy wszyscy opuścili budynek - o 
braku któregokolwiek dziecka poinformuj Policję, 

− nie pozwól żadnemu z dzieci samodzielnie wrócić do domu, 

− prowadź ewidencję dzieci odbieranych przez rodziców/osoby upoważnione. 
 

Użycie broni palnej na terenie szkoły 
W sytuacji bezpośredniego kontaktu z napastnikiem: 

1. Nakaż dzieciom położyć się na podłodze. 
2. Staraj się uspokoić dzieci. 
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3. Dopilnuj, aby dzieci nie odwracały się tyłem do napastników w przypadku polecenia 
przemieszczania się. 

4. Jeżeli terroryści wydają polecenia, dopilnuj, aby dzieci wykonywały je spokojnie –  
gwałtowny ruch może zwiększyć agresję napastników.  

5. O ile to możliwe zadzwoń pod jeden z numerów alarmowych 
UWAGA! Nie rozłączaj się i staraj się, jeśli to możliwe, na bieżąco relacjonować sytuację. 

9. Po opanowaniu sytuacji: 

− upewnij się o liczbie osób poszkodowanych i sprawdź, czy strzały z broni palnej nie 
spowodowały innego zagrożenia (np. pożaru), 

− zadzwoń lub wyznacz osobę, która zadzwoni pod jeden z numerów alarmowych 

− udziel pierwszej pomocy najbardziej potrzebującym, 

− w przypadku, gdy ostrzał spowodował inne zagrożenie podejmij odpowiednie do 
sytuacji działania. 

− zapewnij osobom uczestniczącym w zdarzeniu pomoc psychologiczną. 
 
Zagrożenie bombowe 
 
Symptomy wystąpienia zagrożenia: 

Podstawową cechą terroryzmu jest to, iż nie ma wyraźnych znaków ostrzegawczych o 
możliwości wystąpienia zamachu lub są one trudno dostrzegalne. 

 
1. Zainteresowania i uwagi wymagają: 

− rzucające się w oczy lub po prostu nietypowe zachowania osób, pozostawione bez 
opieki przedmioty typu teczki, paczki itp., osoby wyglądające na obcokrajowców, 
osoby ubrane nietypowo do występującej pory roku, 

− samochody, a w szczególności furgonetki, parkujące w nietypowych miejscach 
(miejscach organizowania imprez i uroczystości). 

2. Należy jednak pamiętać, że terrorysta nie zawsze musi być odmiennej narodowości i 
wyróżniać się z tłumu szczególnym wyglądem. 

3. O swoich spostrzeżeniach poinformuj dyrektora szkoły, dyrektor powiadamia odpowiednie 
służby: Straż Miejską lub policję. 

 
Postępowanie w sytuacji otrzymania informacji o podłożeniu ładunku wybuchowego: 

1. Dyrektor powiadamia odpowiednie służby - Policję, Straż Gminną, Urząd Miasta. 
2. Jednocześnie przeprowadza ewakuację budynku zgodnie z procedurami 
3. Osoba, która przyjęła zgłoszenie lub ujawniła przedmiot niewiadomego pochodzenia, co 

do którego istnieje podejrzenie, że może on stanowić zagrożenie dla osób i mienia, 
powinna ten fakt zgłosić służbom odpowiedzialnym za bezpieczeństwo w danym 
miejscu, dyrekcji szkoły. Informacji takiej nie należy przekazywać niepowołanym osobom, 
gdyż jej niekontrolowane rozpowszechnienie może doprowadzić do paniki i w 
konsekwencji utrudnić przeprowadzenie sprawnej ewakuacji osób z zagrożonego 
miejsca. 

4. Zawiadamiając policję dyrektor podaje następujące informacje: 

− rodzaj zagrożenia i źródło informacji o zagrożeniu (informacja telefoniczna, 

− ujawniony podejrzany przedmiot), 

− treść rozmowy z osobą informującą o podłożeniu ładunku wybuchowego; 

− numer telefonu, na który przekazano informację o zagrożeniu oraz dokładny czas jej 
przyjęcia, adres, numer telefonu i nazwisko osoby zgłaszającej, opis miejsca i 
wygląd ujawnionego przedmiotu. 

5. Wskazane jest uzyskanie od policji potwierdzenia przyjętego zgłoszenia. 
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Ogłoszenie alarmu bombowego oraz procedury postępowania w czasie zagrożenia 
bombowego: 

1. Do czasu przybycia policji akcją kieruje dyrektor szkoły lub osoba przez niego 
wyznaczona. 

2. Na miejsce zagrożenia incydentem bombowym należy wezwać służby pomocnicze takie 
jak: pogotowie ratunkowe, straż pożarną, pogotowie gazowe, pogotowie wodno-
kanalizacyjne, pogotowie energetyczne. 

3. Po przybyciu policji na miejsce incydentu bombowego, przejmuje ona dalsze kierowanie 
akcją. 

4. Należy bezwzględnie wykonywać polecenia policjantów. 
5. Przy braku informacji o konkretnym miejscu podłożenia „bomby”, użytkownicy 

pomieszczeń służbowych powinni sprawdzić swoje miejsce pracy i jego bezpośrednie 
otoczenie, pod kątem obecności przedmiotów nieznanego pochodzenia. 

6. Pomieszczenie ogólnodostępne (korytarz, klatki schodowe, toalety) oraz najbliższe 
otoczenie zewnętrzne obiektu, sprawdzają i przeszukują służby odpowiedzialne za 
bezpieczeństwo w danej instytucji. 

7. Podejrzanych przedmiotów nie wolno dotykać! O ich lokalizacji należy powiadomić 
dyrektora oraz osoby odpowiedzialne za bezpieczeństwo. 

8. Po ogłoszeniu ewakuacji, należy zachować spokój i opanowanie, pozwoli to sprawnie i 
bezpiecznie opuścić zagrożony rejon. 

9. Po ogłoszeniu ewakuacji, należy opuścić szkołę, zabierając rzeczy osobiste (torebki, 
siatki, nesesery itp.) 

10. Identyfikacją i rozpoznawaniem zlokalizowanego ładunku wybuchowego oraz jego 
neutralizacją zajmują się uprawnione i wyspecjalizowane jednostki i komórki 
organizacyjne policji. 

 
Jak zachować się po otrzymaniu informacji o podłożeniu lub groźbie podłożenia 
„bomby”: 

1. Podczas działań związanych neutralizacją „bomby” należy zastosować się do poleceń 
policji. 

2. Ciekawość może być niebezpieczna- należy jak najszybciej oddalić się z miejsca 
zagrożonego wybuchem. Po drodze należy informować o zagrożeniu jak największe 
grono osób, będących w strefie zagrożonej lub kierujących się w jej stronę 

3. Po ogłoszeniu alarmu i zarządzeniu ewakuacji należy niezwłocznie udać się do wyjścia, 
zgodnie ze wskazaniami administratora budynku lub wskazaniami upoważnionych osób. 

 
Informacja o podłożeniu bomby 

1. Jeżeli jest to informacja telefoniczna: 

− słuchaj uważnie, 

− zapamiętaj jak najwięcej, 

− jeżeli masz taką możliwość, nagrywaj rozmowę – jeśli nie – spróbuj zapisywać 
informacje, 

− zwróć uwagę na szczegóły dotyczące głosu i nawyki mówiącego oraz wszelkie 
dźwięki w tle, 

− nigdy nie odkładaj pierwszy słuchawki, 

− jeżeli twój telefon posiada funkcję identyfikacji numeru dzwoniącego – zapisz ten 
numer. 

− Jeżeli jest to wiadomość pisemna, zabezpiecz ją tak, aby nikt jej nie dotykał - 
przekażesz ją Policji. 

2. Po zakończeniu rozmowy niezwłocznie zadzwoń pod jeden z numerów alarmowych 
3. Zaalarmuj dyrektora szkoły 
4. Dyrektor dzwoni do Wydziału Oświaty i Wychowania i Kuratorium Oświaty. 
5. Powiadom o zagrożeniu personel szkoły oraz uczniów, w sposób nie wywołujący paniki! 
6. Dyrektor zarządza ewakuację godnie z obowiązującą instrukcją 
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UWAGA! Poinstruuj uczniów o zabraniu ze sobą rzeczy osobistych – plecaków, 
reklamówek itp. 

7. Zabezpiecz ważne dokumenty, pieniądze. 
8. Wyłącz lub zleć pracownikowi ds. technicznych wyłączenie dopływu gazu i  prądu. 
9. W przypadku odnalezienia podejrzanego przedmiotu nie dotykaj go i nie otwieraj. 
10. W miarę możliwości ogranicz dostęp osobom postronnym, 
11. Dokonaj próby ustalenia właściciela przedmiotu, 
12. Po przybyciu właściwych służb, bezwzględnie stosuj się do ich zaleceń. 

 
Wykrycie/ znalezienie bomby (podejrzanego przedmiotu) 

1. Nie dotykaj podejrzanego przedmiotu. 
UWAGA! Jeśli widzisz „bombę” to oznacza, że jesteś w polu jej rażenia. 

2. Zadzwoń pod jeden z merów alarmowych: 
3. Zabezpiecz, w miarę możliwości, rejon zagrożenia w sposób uniemożliwiający dostęp 

osobom postronnym – głównie uczniom, nie narażaj siebie i innych na 
niebezpieczeństwo. 

4. Powiadom o zagrożeniu personel szkoły oraz uczniów, w sposób nie wywołujący paniki! 
5. Zarządź przeprowadzenie ewakuacji zgodnie z obowiązującą instrukcją. 
6. Zabezpiecz ważne dokumenty, pieniądze. 
7. Wyłącz lub zleć pracownikowi ds. technicznych wyłączenie dopływu gazu i prądu. 
8. Otwórz okna i drzwi. 
9. Usuń z otoczenia wszystkie materiały łatwopalne. 
10. Nie używaj w pobliżu podejrzanego ładunku urządzeń radiowych (radiotelefonów, 

telefonów komórkowych). 
11. Po przybyciu właściwych służb, bezwzględnie stosuj się do ich zaleceń 

 
Po wybuchu bomby: 

1. Oceń sytuację pod kątem ilości osób poszkodowanych i upewnij się, jakiego rodzaju 
zagrożenia spowodował wybuch. 

2. Zadzwoń pod jeden z numerów alarmowych:   
3. Udziel pierwszej pomocy najbardziej potrzebującym. 
4. Sprawdź bezpieczeństwo dróg i rejonów ewakuacyjnych, a następnie zarządź 

przeprowadzenie ewakuacji zgodnie z obowiązującą instrukcją. 
5. W przypadku, gdy wybuch spowodował inne zagrożenie, podejmij działania odpowiednie 

do sytuacji. 
6. Po przybyciu właściwych służb, bezwzględnie stosuj się do ich zaleceń 

 

1. Procedura postępowania w przypadku zabójstwa/samobójstwa 

7. Natychmiast o zdarzeniu powiadomić dyrektora/wicedyrektora szkoły. 
8. Dyrektor/wicedyrektor powiadamia Policję, pogotowie ratunkowe i przełożonych. 
9. Pedagog powiadamia Poradnię Psychologiczno – Pedagogiczną i organizuje we 

współpracy pomoc psychologiczną uczniom i nauczycielom. 
10. Dyrektor/wicedyrektor zabezpiecza miejsce zdarzenia do czasu przybycia policji. 
11. Nie należy udzielać informacji mediom, dopóki o śmierci nie powiadomi się najbliższej 

rodziny. 
12. Dyrektor wyznacza osobę do jak najszybszego powiadomienia najbliższej rodziny o 

śmierci dziecka. Należy zrobić to twarzą w twarz, unikać telefonu lub poczty. 
13. Dyrektor w miarę możliwości organizuje pomoc i wsparcie rodzinie zmarłego, w razie 

potrzeby należy powiadomić pogotowie ratunkowe. 
14. Dyrektor organizuje pracę szkoły w ten sposób, aby możliwy był proces interwencji 

kryzysowej – udzielenie wsparcia psychologicznego uczniom, pomoc w odreagowaniu 
traumatycznych przeżyć. 

15. W przypadku próby samobójczej stosuje się obowiązujące procedury. 
16. Należy stosować procedury kontaktowania się z mediami. 
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2. Procedura kontaktowania się z mediami w sytuacjach kryzysowych 

Sytuacja kryzysowa jest skrajnym odejściem od normy, jest sensacją, którą to media są bardzo 
zainteresowane. Nie można ich lekceważyć, bo mają duży zasięg i dużą wiarygodność. Image 
szkoły/placówki jest przez to poważnie zagrożone. 
 

17. Dyrektor sam kontaktuje się z mediami lub wyznacza osobę do kontaktu z mediami. 
18. Nikt, poza wskazana osobą, z członków rady pedagogicznej ani z pracowników szkoły nie 

udziela wywiadów. 
19. Osoba kontaktująca się z mediami przygotowuje wypowiedzi, m.in. na następujące 

pytania: 

− Dlaczego doszło do sytuacji kryzysowej? 

− Jakie są lub mogą być jej skutki? 

− Kto jest odpowiedzialny, kto jest sprawcą? 

− Kto może na tym zyskać, a kto stracić? 

− Czy może dojść do zaostrzenia sytuacji? 

− Czy możliwe są reperkusje polityczne? 

− Czy kryzys jest fragmentem czegoś większego? 
20. Osoba kontaktująca się z mediami stosuje się do następujących wskazówek: 

− Mów pierwszy o złych wiadomościach. 

− Bądź absolutnie pewien faktów i stwierdzeń, które podajesz. 

− Bezwzględnie zachowaj spójność przekazu, logikę i konsekwencję. 

− Nie upubliczniaj informacji dotyczących bezpieczeństwa, objętych tajemnicą. 

− Analizuj dane. 

− Nie snuj spekulacji, podejrzeń i nie stawiaj hipotez. 

− Reaguj błyskawicznie i zdecydowanie na plotki dementując je i wykazując ich fałsz 
lub głupotę. 

− Trzymaj nerwy na wodzy i nie licz na wyrozumiałość żądających wyjaśnień lub 
oczekujących informacji. 

− Pokazuj, że dyrektor szkoły kontroluje sytuację i ma wizję wybrnięcia z niej. 

− Nie ujawniaj nazwisk ofiar zanim nie dowie się o tym rodzina. 

− Zawsze wyrażaj troskę z powodu strat, cierpień, ofiar, zniszczeń, nawet gdyby były 
nieuniknione i najbardziej uzasadnione. 

 

 

Komunikując się z mediami pracownik szkoły ma do wyboru określone strategie. Każda z nich 
posiada zalety i wady. Wybór strategii należy do dyrektora i osób wspierających. 
 

 

 

 

 

KOMUNIKACJA W SYTUACJI KRYZYSOWEJ 
STRATEGIE POSTĘPOWANIA 

OBRONA PRZEZ ATAK – zdecydowany sprzeciw wobec żądań i oskarżeń, 
twarde trzymanie się swojego stanowiska, zachowania konfrontacyjne, 
uderzenie z wyprzedzeniem 

ZALETY: 

• determinacja odstrasza na 
przyszłość, 

• atak jednoczy, daje poczucie siły, 
eliminuje słabych we własnych 

WADY: 
• eksplozja napięcia, 

• utrudniony powrót do innych 
postaw, 

• nieuniknione ofiary, 
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szeregach • wizerunek ze skazą „zabijaki”. 
DEPRECJACJA – zignorowanie sprawy, przedstawienie jej jako błahej, 
niewartej jakiejkolwiek dyskusji, komunikaty ograniczone do bardzo 
lakonicznych. 
ZALETY: 

• czas robi swoje, stępia oceny 
WADY: 

• możemy źle ocenić sytuację 

MILCZENIE – niekomentowanie i nieodpowiadanie na oskarżenia i żądania 
otoczenia, unikanie wszelkich okazji do konfrontacji 
ZALETY: 

• nie dajemy pożywki „wrogom” 
WADY: 

• można dać się sprowokować, 
mogą nam zarzucić pychę. 

SZUM INFORMACYJNY – gubienie sprawy kryzysowej w mnogości 
przekazywanych opinii publicznej informacji, zarzucanie jej komunikatami, 
które tylko w niewielkim stopniu dotyczą istoty problemu. Przejawianie 
wysokiej aktywności, utrzymywanie w swoich rękach pełnej inicjatywy w 
reakcjach komunikacyjnych 

ZALETY: 
• nikt nie może zarzucić nam pychy i 

złej woli 

WADY: 
• możemy sami się pogubić i 

przekażemy sprzeczne 
komunikaty, 

• duża ilość materiałów stwarza 
możliwość różnorodnych 
interpretacji 

AWANTURA ZASTĘPCZA – wywoływanie lub wskazanie innego problemu, 
kryzysu, dzięki czemu uwaga opinii publicznej odwraca się od sytuacji 
kryzysowej związanej z organizacją 

ZALETY:: 

• jeżeli problem lub kryzys wymaga 
zajęcia się sprawą – to OK 

WADY: 
• interesowność, 
• ktoś może nas przejrzeć 

 
WSPÓŁPRACA- współdziałanie z wszystkimi uczestnikami sytuacji kryzysowej 
w taki sposób, aby zminimalizować napięcia, konflikty oraz dążyć do 
wyjaśnienia wszystkiego, co tego wymaga, jednak przy zachowaniu własnych 
wartości, standardów, priorytetów 

ZALETY: 
• budowanie dobrego kontaktu na 

przyszłość, 

WADY: 
• potrzebny jest czas, 

• dużo uwagi i cierpliwości 
NEGLIŻ – przyznanie się do winy, pełne i bezwarunkowe przyjęcie żądań, 
roszczeń, warunków, zadośćuczynienie poszkodowanym 

ZALETY: 
• można „obudzić” wobec nas 

pozytywne uczucia,   

• kryzys dosyć szybko się kończy. 

WADY: 
• „odkrycie kart”, 

• potwierdzenie utraty reputacji, 

• długi czas musimy pracować 
nad odzyskaniem wizerunku, 

• często utrata pracy, stanowisk 
(poniesienie konsekwencji 
formalnych 

 

 

 

 

 



 19 19 

3.  Procedura postępowania po zakończeniu trwania kryzysu 

21. Nauczyciele i pracownicy szkoły po zakończeniu kryzysu zobowiązani są do zapewnienia 
wsparcia i zwiększenia poczucia bezpieczeństwa. Specyficzne dla interwencji kryzysowej 
jest to, że należy ją podjąć niezwłocznie po wydarzeniu, tak szybko, jak to tylko możliwe. 

22. W sytuacji kryzysowej dyrektor/wicedyrektor zobowiązany jest zwrócić się o pomoc 
psychologiczną do rejonowej Poradni Psychologiczno – Pedagogicznej. 

23. Wychowawca jest osobą towarzyszącą psychologowi/psychologom w jego/ w ich 
oddziaływaniu terapeutycznym. Inni pracownicy powinni być świadomi wagi tego 
problemu. 

24. O czym opiekunowie powinni wiedzieć? 

− należy ucznia wysłuchać 
− dać uczniowi emocjonalne wsparcie ułatwiające emocjonalne odreagowanie 

− przeciwdziałać tendencjom do zaprzeczania 

− dokonać oceny dotychczasowych sposobów radzenia sobie 

− szukać sprawdzonych strategii działania 

− stworzyć plan pomocy. 
25. Czego opiekunowie powinni unikać: 

− pocieszania 

− dawania rad 

− pouczania 

− tłumienia reakcji emocjonalnych(np. zdania typu:  ”będzie dobrze”, ”nie płacz już”, 
„uspokój się”) 

− pospieszania w działaniu 

− wymuszania szybkich decyzji 

− zbyt szybkiego podawania leków uspokajających. 
26. Normalna reakcja na sytuację kryzysową jest reakcją tzw. stresu traumatycznego – to 

zespół zachowań, reakcji emocjonalnych i myśli związanych z wydarzeniem 
traumatycznym. Za czas trwania tej reakcji jako normalnej, przyjmuje się okres 
uczestnictwa w zdarzeniu kryzysowym do około 6 miesięcy po nim. 

27.  Wtedy uczniowie mogą: 

− unikać rozmów o zdarzeniu lub nadmiernie się na nim koncentrować 
− mieć nawracające, natrętne wspomnienia, bawić się w sytuację traumatyczną 

− miewać koszmary senne 

− doświadczać negatywnych emocji w sytuacjach związanych ze wspomnieniem 
traumy 

− „nic nie pamiętać” – psychologiczna amnezja 
28. Ponadto można u nich zaobserwować spadek zainteresowań, regres w rozwoju, poczucie 

wyobcowania, strach przed planowaniem przyszłości,  
29. nadwrażliwość na bodźce, wspomnienia napadowe wywołane przez bodziec podobny, 

zaburzenia zachowania (agresja, picie alkoholu, palenie papierosów, obgryzanie 
paznokci itp.) 

30. Aby normalna reakcja na kryzys nie przerodziła się w chroniczną - nauczyciele, 
wychowawcy powinni zadbać o pomoc psychologa, tworzyć klimat umożliwiający 
mówieniu o rzeczach trudnych, zapewnić dzieciom/młodzieży możliwość powrotu do 
normalnych zajęć i rytmu dnia, nie bagatelizować ich przeżyć, dawać jasne 
wytłumaczenia sytuacji, być z dziećmi/młodzieżą. 
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PROCEDURY POSTĘPOWANIA Z DZIECKIEM PRZEWLEKLE CHORYM           
W SZKOLE 

 
W sytuacji, gdy w szkole jest uczeń przewlekle chory, nauczyciel powinien: 
1. Pozyskać od rodziców (opiekunów prawnych) ucznia szczegółowe informacje na temat 
jego choroby oraz wynikających z niej ograniczeń w funkcjonowaniu. 
2. Zorganizować szkolenie kadry pedagogicznej i pozostałych pracowników szkoły w 
zakresie      postępowania z chorym dzieckiem na co dzień oraz w sytuacji zaostrzenia 
objawów czy ataku choroby 
3. W porozumieniu z pielęgniarką lub lekarzem, wspólnie z pracownikami szkoły opracować        
procedury postępowania w stosunku do każdego chorego ucznia, zarówno na co dzień, jak i w 
przypadku zaostrzenia objawów czy ataku choroby.   
 Procedury te mogą uwzględniać m.in. przypominanie lub pomoc w przyjmowaniu leków, 
wykonywaniu pomiarów poziomu cukru, regularnym przyjmowaniu posiłków, sposób 
reagowania itp. Powinny też określać formy stałej współpracy z rodzicami (opiekunami) tego 
dziecka oraz zobowiązanie wszystkich pracowników placówki do bezwzględnego ich 
stosowania. 
4. 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. 
5. 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 
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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 
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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). 
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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: 
- Zbadać poziom glukozy. 
- 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). 
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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. 
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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. 
4. 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. 
5. 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. 
 
 
 
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 
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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 i bawić, rozwijać swoje 
zdolności i umiejętności, może przeżywać radość i dumę ze swojej aktywności, a także 
budować dobre relacje z innymi dziećmi. 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. 


