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1. OPCE SMIJERNICE

1.1. Sigurnosni tim vrtic¢a

Sigurnosni tim djecjeg vrti¢a Cine ravnatelj, pedagog/psiholog, tajnica ili stru¢njak zastite na
radu, zdravstveni voditelj, domar (s edukacijom protupoZarne zastite) i predstavnik roditelja
kojeg imenuje ravnatelj. Sigurnosni tim redovito se sastaje kako bi analizirao potencijalne
sigurnosne prijetnje i evaluaciju mjera. Sigurnosni tim saziva ravnatel;.

1.2. Tim za evakuaciju i spaSavanje

Temeljem Procjene rizika zastite na radu i Plana evakuacije i spasavanja djecjeg vrti¢a tim za
evakuaciju i spasavanje Cine: voditelji objekata — voditelj tima, zamjenici voditelja — zamjenik
voditelja tima, osobe imenovane i osposobljene za pruZanje prve pomoci. U evakuaciji i
spasavanju na svim lokacijama vrti¢a djeluju i pomazu svi zateceni radnici.

Ravnatelj i tajnica organiziraju edukacije iz zaStite na radu prema Procjeni rizika opasnosti.
Edukacije vezane za protupozarnu zastitu, pruzanje prve pomoci, psiholoske pomodi i vjezbe
evakuacije organiziraju se prema GodiSnjem planu i programu ustanove te Zakonu o zastiti na
radu i preporukama nadleZznog ministarstva.

2. MIJERE | PROTOKOLI VEZANI ZA DOLAZAK | ODLAZAK
DJECE | ODRASLIH U VRTIC ILI IZ VRTICA

2.1. Mjere postupanja kod prijema djeteta u vrti¢ i odlaska djeteta iz vrtica

e Clanovi stru¢nog tima kroz inicijalni razgovor informiraju roditelje novoprimljene djece o
pravilima vrti¢a vezanim uz dovodenje, odnosno odvodenje djeteta iz vrti¢a. U Inicijalnom
upitniku roditelji navode osobe koje ¢e dovoditi i odvoditi dijete.

e Roditelj ili skrbnik mozZe ovlastiti i druge punoljetne osobe (starije od 18 godina) osim
¢lanova obitelji, koje ¢e dovoditi i odvoditi dijete. Takvu pismenu izjavu roditelj potpisuje u
Imeniku odgojne skupine.

e U iznimnim situacijama po dijete smije doci osoba koju ¢e roditelj najaviti odgojitelju uz
puno ime i prezime osobe

e Ako pravomocnim sudskim rjeSenjem ili rjeSenjem nadleznog Zavoda za socijalnu rad postoji
formalna zabrana kontakta s djetetom takvoj osobi ne smije se dopustiti odvodenje djeteta.
Takvo pravomocéno sudsko rjesenje roditelj treba dostaviti vrticu, a pohranjuje se u dosje
djeteta.

e O navedenim mjerama sigurnosti potrebno je informirati roditelje/skrbnike pri upisu djeteta
u vrti¢ i prilikom potpisivanja ugovora.



2.2.

Ako se korisnik usluga ne pridrZava kuénog reda, ugovornih odnosa ustanove i korisnika te
time ugroZava sigurnost djeteta ili ostalih dionika procesa, to postaje osnova za raskid
ugovora.

Mjere osiguranja ulaza/izlaza u vrti¢/ iz vrti¢a

2.2.1.  Centralni objekt

U 5:00h spremacice otkljuavaju i otvaraju velika klizna vrata ograde zbog dostave i
gospodarski ulaz te deaktiviraju alarmni sustav

Radnici mogu ulaziti pomodu citaca koda na gospodarski ulaz, a dostavljaci koriste zvono
Jedinstveni ulaz za centralni objekt je ulaz broj 2, na koji ulaze svi roditelji i radnici pomocu
Sifre

Jedinstveni ulaz broj 2 otkljucava se pri dolasku prvog djeteta (zvono)

Ulaz u vrti¢ je iskljucivo na ulaz broj 2, dok su ostali ulazi zaklju¢ani

Ulaz broj 2 zaklju¢an je od 9:30h do 14:30h, a za ulaz se koristi zvono ili Sifranik

Ulaz kod administrativnog dijela vrti¢a otklju¢ava se samo za potrebe boravka djece na zraku
Pri odlasku zadnjeg djeteta iz vrti¢a svi ulazi se zakljucavaju

O otkljuc¢avanju i zakljucavanju ulaza brigu vode spremacice i domari, ali i sve ostalo osoblje
Ukoliko djeca borave poslijepodne na dvoristu sva vratasca od ograde su zatvorena, a
roditelji koriste deZurni ulaz broj 2 i hodnicima vrti¢a upucuju se do najblizih izlaznih vrata
za dvoriste vrtica

Velika dvorisna klizna vrata kod gospodarskog ulaza otvaraju se i zatvaraju po potrebi
dostave o ¢emu brigu vode domari ili osoblje kuhinje zaduzeno za dostavu obroka vrti¢kim
vozilima

Svi radnici trebaju znati gdje se nalaze klju€evi nuzni za izlaz iz prostorija u kojima rade ili za
potrebe evakuacije

2.2.2.  Podrucni objekt Trg mladosti 9

Vrata se otkljuc¢avaju u 5.30h i zakljucavaju do dolaska prvog sljedeceg radnika ili roditelja
Nakon toga koristi se Sifrarnik ili zvono

Ulazna vrata zakljucavaju se od 9:30 — 14:30

Pri odlasku zadnjeg djeteta vrti¢ se zakljucava

Svi radnici podru¢nog objekta trebaju znati gdje se nalaze kljuéevi za evakuacijska vratasca
na terasama objekta

KljuCevi trebaju biti posebno oznaceni i smjesteni na poviseno mjesto



2.2.3.  Podrucni objekt Dalski

e Spremacice otkljucavaju vrti¢ u 5.00 h i deaktiviraju alarmni sustav te zakljucavaju ulaz do
dolaska prvih radnika ili prvog roditelja koji dovodi dijete

e Za ulazak se koristi zvono i zatim se otkljucavaju vrata i za ulazak se koristi Sifra

e Ulazna vrata zakljucavaju se od 9:30 — 14:30

e Za zakljucavanje i otklju¢avanje ulaza odgovorne su spremacice, kuharica, Svelja pralja i
domari. Ostali se radnici takoder obvezuju voditi brigu o zaklju¢avanju ulaza i kontroli ulazaka
nepoznatih osoba u vrti¢

e Gospodarski ulaz i kolni vatrogasni prilaz otvoren je samo za potrebe dostave i ostalih
komunalnih sluzbi. Kolni vatrogasni ulaz ograduje se posebno oznacenim lancem i podize za
potrebe vozila. Vozila ne smiju zatvarati vatrogasni prilaz

e Na gospodarski ulaz mogu uci samo radnici s ¢itacem koda

e Sviklju€evi sobnih i sanitarnih vrata vidljivo su obiljeZeni i nalaze se na povisenom mjestu u
blizini izlaznih vrata za potrebe evakuacije

e Vanjski suradnici korisnici prostora podru¢nog objekta Dalski (polivalentni prostor i zbornica)
trebaju docekati i otpratiti svoje vanjske korisnike na ulaznim vratima te za vrijeme trajanja
programa u popodnevnim satima zakljucavaju vrata. Svaki vanjski korisnik usluge programa
treba pozvoniti i pricekati na ulazak u vrti¢

2.3. Protokol postupaka kod primopredaje djeteta

e Clanovi stru¢nog tima kroz inicijalni razgovor informiraju roditelje novoprimljene djece o
pravilima vrti¢a vezanim uz dovodenje, odnosno odvodenje djeteta iz vrti¢a

e U Inicijalnom upitniku roditelji navode osobe koje ¢e dovoditi i odvoditi dijete, uz OIB
navedenih osoba

e Roditelj ili skrbnik moZe ovlastiti i druge punoljetne osobe koje ¢e dovoditi i odvoditi dijete
(ukljucujuéi djedove i bake). Takvu pismenu izjavu potpisuje u Imeniku odgojne skupine

e RODITEU JE DUZAN, ZBOG ORGANIZACIJE RADA VRTICA, DOVODITI DIJETE U VRTIC DO 9:30
SATI

e RODITELJ SE NE ZADRZAVA NEPOTREBNO U PROSTORIJAMA | NA DVORISTU VRTICA

e (Odgojitelj redovito najmanje jedanput godisnje provjerava i azurira podatke o telefonskim
brojevima, roditelja/skrbnika, a roditelj/skrbnik je duZan pravovremeno informirati
odgojitelja/Vrti¢ o svakoj promjeni osobnih podataka ili promjena u obiteljskoj dinamici

e Ukoliko se radi o posebnim situacijama u obitelji (razvod braka/prestanak izvanbracne
zajednice, skrbnistvo, pravo roditeljske skrbi) za koje u vrticu postoji vjerodostojna
dokumentacija odgojitelj postupa u skladu s tom dokumentacijom i protokolima o
primopredaji djeteta. Ova dokumentacija nalazi se u dosjeu djeteta

e U danu (izuzetak) kad roditelj niti itko naveden na potpisanoj punomodi nije u mogucnosti
dodi po dijete, roditelj je obvezan telefonski obavijestiti odgojitelja, tajnicu, ravnatelja ili
¢lana stru¢nog tima, navesti ime i prezime osobe koja ¢e doci po dijete. Radnik koji je primio
informaciju duZan je povratno nazvati roditelja tog djeteta te provjeriti to¢nost informacije.




U takvim slucajevima, roditelj je obvezan upoznati ovlastenu osobu da prilikom preuzimanja
djeteta, mora pokazati osobnu iskaznicu

e Ukoliko osoba odbije pokazati ili nema identifikacijski dokument, odgojitelj ne predaje dijete
nego kontaktira roditelja i/ili ravnatelja (ili ¢lana strucnog tima). Ravnatelj ili ¢lan stru¢nog
tima dalje kontaktira roditelje ili nadlezne sluzbe

e Kod predaje djece u deZurstvo, odgojitelj predaje popis djece svoje odgojne skupine s
eventualnim specificnostima o djetetu (osoba koja podize dijete, posebne potrebe,
specifiénosti o skrbnistvu itd.) deZzurnom odgojitelju.

o Kod prelaska djeteta iz redovitog u kracdi program, dijete se ne smije poslati bez nadzora, veé
po njega mora dodi voditelj kraceg programa, a dijete po zavrSetku kradeg programa
preuzima roditelj ili odgojitelj od voditelja programa.

2.4. Protokol postupanja kad roditelj ne dode po dijete u vrti¢ do 17.30 sati

e Ako roditelj do kraja radnog vremena (17.30 sati) ne preuzme dijete dezurni odgojitelj ¢e:
1. Pokusati telefonski stupiti u kontakt s roditeljem ili osobom koju je roditelj ovlastio da
preuzme dijete.
2. Ako to ne uspije, uspostavlja kontakt s ravnateljem ili ¢lanom stru¢nog tima
3. Ravnatelj, ¢lan stru¢nog tima ili odgojitelj (prema dogovoru) po potrebi kontaktiraju
policiju

2.5. Protokol postupanja u slu¢aju da po dijete dode osoba u alkoholiziranom ili
drugom neprimjerenom psihofizickom stanju

Ako odgojitelj procijeni da je osoba u takvom psihofizickom stanju da nije u mogucnosti
odgovorno i sigurno odvesti dijete iz vrti¢a treba poduzeti sljedece mjere:

e (Odgojitelj ne predaje dijete

e (Odgojitelj ostaje u odgojnoj skupini s djecom

e Pozvati osobu (drugog radnika ili drugu odraslu osobu) koja ¢e telefonski kontaktirati drugog
roditelja, izvijestiti ga o situaciji te ga zamoliti da dode po dijete

e Ako se ne uspije uspostaviti kontakt s osobama koje smiju doci po dijete kontaktirat ¢e
ravnatelja ili ¢lana stru¢nog tima

e U slucaju da s nikim od navedenih ne uspije kontaktirati, obavijestiti policiju (192).

e Ako je roditelj agresivan ili nesuradujuéi odmaknuti se od njega i ne ulaziti s njime u konflikt,
vec 0 svemu obavijestiti policiju, ravnatelja ili ¢lana stru¢nog tima

o Ukoliko je dijete vidjelo dolazak roditelja ili druge osobe naruSenog psihofizickog stanja,
odgojitelj umiruje dijete i obavjestava ga tko ¢e dodi po njega u vrti¢ jer je roditelj ili osoba
koja je dosla trenutno loSe te da se treba prvo odmoriti kako bi bila bolje.

e (Odgojitelj ostaje s djetetom dok se problem ne rijesi

e U Pedagosku dokumentaciju napisati izvjes¢e o dogadaju (u rubriku suradnja s roditeljima)
— unijeti kratak opis dogadaja uz potpis svjedoka dogadaja ukoliko on postoji



e Ravnatelj i ¢lanovi stru¢nog tima u Sto kracem roku, a najkasnije sljededi dan, pozivaju oba
roditelja na razgovor. Razgovoru obavezno prisustvuje, uz ravnatelja, jedan ¢lan stru¢nog
tima i odgojitelj

2.6. Mijere nadzora kretanja nepoznatih osoba u vrticu

e Svi radnici vrti¢ca duZni su voditi brigu o kretanju osoba unutar i oko vrti¢a, osobito ako iste
nisu korisnici usluga vrtica.

e Nepoznatu osobu koja se zatekne u vrti¢u treba upitati za razlog dolaska. Ni jedna nepoznata
osoba ne smije se kretati vrticem bez pratnje nekoga od radnika vrtiéa.

e Spremacice redovito (na kraju radnog vremena) provjeravaju jesu li sva vrata i prozori
zatvoreni i zakljucani kako bi se sprijecio neovlasten ulaz, odnosno provala u vrijeme kada
vrti¢ ne radi.

2.7. Protokol boravka roditelja i nezaposlenih osoba u vrticu

e Prije boravka roditelja ili nezaposlenih osoba (posjeti skupini, roditelj — gost, prezentacija
zanimanja...) odgojitelj obavjestava ravnatelja o razlogu i trajanju posjeta.

e U Pedagosku dokumentaciju osim planiranih aktivnosti navodi ime i prezime osobe, trajanje
i razloge posjete.

e (Qdgojitelj je duzan voditi brigu o higijenskim i sigurnosnim mjerama u skupini tijekom
boravka osobe u posjeti.

e Pri organizaciji roditeljskih sastanaka, odgojitelj o sastanku obavjeStava ravnatelja ili
pedagoga (tema, trajanje, gost i sl.) i voditelja kako bi se sprijeCilo podudaranje vise
roditeljskih sastanaka i nastanak guzve.

e Roditelj koji dolazi na individualne konzultacije dolazi na dogovoreno mjesto odrzavanja
konzultacija ili ceka ispred ulaza. Roditelj se krece vrticem u pratnji odgojitelja s kojim/a ima
konzultacije.

2.8. Protokol postupanja kad je obitelj pod nadzorom Zavoda za socijalni rad

e Roditelji bez obzira Zive li zajedno ili odvojeno ravnopravno, zajednicki i sporazumno skrbe
o djetetu.

e U slucaju kada sud odredi s kojim ¢e roditeljem dijete Zivjeti, navedeni roditelj je duzan ¢lanu
stru¢nog tima dostaviti odluku suda.

e Roditelje se moze pozvati na razgovor, zajedno ili odvojeno, s ciljem boljeg upoznavanja
situacije u kojoj se dijete nalazi te upoznavanje roditelja s pravima i obvezama dok se dijete
nalazi u vrticu.

e Ako se roditelji nisu odazvali individualnim konzultacijama, odnosno ako postoje poteskoce
u medusobnoj komunikaciji roditelja ili izmedu roditelja i odgojitelja u mjeri da ometaju



pravilnu brigu o djetetu ili postoje promjene u djetetovom ponasanju, odgojitelj je duzan
obavijestiti ravnatelja ili stru¢ne suradnike o nastaloj situaciji.

Roditelji, bez obzira kome je dijete povjereno na skrb i njegu, imaju pravo informirati se o
razvoju i napredovanju djeteta te o njegovom boravku u vrticu.

Roditelji su duzni uskladiti dovodenje i odvodenje djeteta sa sudskom odlukom u slucaju kad
je sudskom odlukom utvrdeno vrijeme kada dijete boravi kod pojedinog roditelja.

U sluc¢aju da roditelj ne postuje sudsku odluku i inzistira na odvodenju djeteta u vrijeme kada
mu to pravo prema sudskoj odluci ne pripada, odgojitelj treba o tome upoznati ravnatelja ili
struénog suradnika te o tome sastaviti zapisnik. O navedenom dogadaju ravnatelj
obavjestava nadleZni Hrvatski zavod za socijalni rad i drugog roditelja, a prema potrebi i
policiju.

3. SIGURNOSNO — ZDRAVSTVENE MJERE | PROTOKOLI

3.1.

Mijere sigurnosti u sobama dnevnog boravka i drugim prostorima vrti¢a

Primarna mjera sigurnosti djece u vrti¢u je stalna prisutnost odgojitelja u prostoriji u kojoj
borave djeca.

Ako odgojitelj treba napustiti prostoriju u kojoj borave djeca mora odgovorno procijeniti
vaznost i duzinu izbivanja i u skladu s tim osigurati prisutnost druge odrasle osobe u sobi s
djecom za vrijeme svoje odsutnosti.

Odgoijitelji tijekom odgojno-obrazovnog rada s djecom moraju odgovorno koristiti mobilne
telefone. Odgojitelj ne smije napustati sobu dnevnog boravka radi obavljanja telefonskog
poziva ako nije osigurao nadzor nad djecom.

Djecu koja su upisana u krace programe (tecajeve) voditelj istih prati do sobe u kojoj se
program odvija, odnosno vraca ih natrag u mati¢nu sobu dnevnog boravka.

3.2. Opce smjernice sigurnosti u prostorijama u kojima borave djeca

Prostorije moraju biti pregledne u smislu da odgojitelj moze u svakom trenutku imati u vidu
sve $to se u sobi dogada. To znaci da pregrade u sobi ne smiju biti visoke i zaklanjati djecu.
Namjestaj treba imati zaobljene rubove. Nestabilni dijelovi namjestaja obavezno moraju biti
postavljeni uz zid.

Elektricne uticnice, elektri¢ni aparati i vodovi trebaju biti zasticeni i van dohvata djece.
Eventualne kvarove istih potrebno je odmah ukloniti. Potrebno je redovito mijenjati
dotrajala rasvjetna tijela.

Domar je odgovoran za ispravnost rasvjete, grijanja te za popravak opreme.

lgracke moraju biti testirane, netoksicne. OSteéene igracke treba odmah ukloniti. U jaslicama
je potrebno svakodnevno dezinficirati igracke, a nadzor istog vrsi zdravstveni voditelj.
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lgracke moraju biti na dohvat djece, kako bi se sprijecilo penjanje, odnosno potencijalno
ozljedivanje djece, za Sto je odgovoran odgojitelj u skupini.

Police u sobama i namjestaj moraju biti stabilni.

Tepisi u sobama moraju biti laki za odrZavanje i neklizajuci.

Sredstva za CiS¢enje i lijekovi moraju se drzati visoko izvan dohvata djece i u zaklju¢anim
prostorijama, u kojima djeca nemaju pristup.

Vrata koja vode na dvoriste ili terasu ne smiju biti zatrpana, odnosno moraju u svakom
trenutku biti prohodna.

Sve prostorije koje koriste djeca treba uredno odrzavati i viSe puta dnevno provjetravati.
Domari i spremacice provjeravaju ispravnost sanitarnih ¢vorova (protocnost umivaonika i
zahodskih skoljki).

Sobe dnevnog boravka Ciste se isklju¢ivo nakon zavrsetka programa rada s djecom. Iznimno,
ako to utjece na sigurnost, soba se treba pocistiti odmabh.

Ispitivanja instalacija, strojeva, kotlovnice od strane ovlastenih institucija vrse se u skladu sa
zakonskim rokovima za $to su zaduZeni domar i tajnica.

Ako se uocCe kvarovi, oStecenja i sl. nedostaci koji zahtijevaju hitnu intervenciju o tome se
obavjestava voditelj lokacije, ¢lan stru¢nog tima ili ravnatelj koji ¢e se pobrinuti da se kvar
Sto prije ukloni.

3.3. Mjere sigurnosti na vanjskom prostoru

Vanjske prostore vrtica svakodnevno odrzavaju domari i spremacice (redoviti obilazak,
detektiranje i uklanjanje nepoznatih predmeta i smeca na dvoristu).

Na dvoriste vrti¢a zabranjen je ulazak kué¢nim ljubimcima.

Za vanjski izgled, sigurnost i urednost dvorista na svim lokacijama zaduZene su rasporedene
spremacice i domari. Odgojitelji su duzni kroz odgojno obrazovni rad s djecom osvjeStavati
ekolosku osjetljivost djece te razvijati interes djece za odrZivi razvoj. Odgojitelji su takoder
duzni voditi brigu o urednosti dvorista i Cuvanju imovine vrti¢a.

Za ispravnost dvorisnih sprava i ograde odgovorni su domari. Odgojitelji ih upozoravaju na
uocena ostec¢enja i druge opasnosti.

KoSenje trave, rezanje Zivice, uklanjanje suhih grana, grubog smeca i CiS¢enje snijega vrse
domari u vrijeme kada djeca ne borave na dvoristu (rano ujutro ili poslijepodne). Domar je
duzan u radu koristiti ispravni alat i koristiti osobnu zastitnu opremu (rukavice, naocale,
cipele).

Boravak djeteta na zraku svakodnevna je potreba djeteta i zadovoljava se uvijek kada to
vremenske prilike dozvoljavaju, a $to je odgovornost odgojitelja.

Za vrijeme boravka na zraku, djeca moraju biti pod stalnim nadzorom odgojitelja.

3.4. Mjere sigurnosti na vanjskom prostoru u ljetnim i zimskim uvjetima

U ljetnom periodu potrebno je boravak na zraku uskladiti s protokolom o postupanju i
preporukom o zastiti od vruéine. U prijepodnevnim satima djeca mogu boraviti na
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otvorenom od 9.00 do 11.00 sati, a u vrijeme ekstremnih vruc¢ina do 10.00 sati. U
poslijepodnevnim satima djeca mogu boraviti na otvorenom nakon 16.00, odnosno 17.00
sati.

U suradnji s roditeljima potrebno je djeci osigurati kape i zastitu od sunca.

Odgoijitelji trebaju voditi racuna da djeca tijekom dana unose dovoljne koli¢ine tekuéine.

U uvjetima visokih temperatura poZeljno je koristiti sjenovite prostore.

U zimskom periodu boravak na zraku odvija se u uvjetima bez jakog vjetra ili magle do -10°C.
Prilikom boravka na otvorenom potrebno je organizirati aktivnosti s kretanjem, a s

mladom djecom boraviti do pola sata vani.

U suradnji s roditeljima potrebno je osigurati primjerenu odjecu i obucu.

3.5. Mjere, postupci i oblici rada u vrijeme dnevnog odmora djece u vrticu

Odgojitelji su obvezni kontinuirano, bez odlaganja i bez obzira na dob djece zadovoljiti
njihove potrebe za odmorom.

Odgoijitelji planiraju i organiziraju aktivnosti za djecu koja ne zaspu.

Soba dnevnog boravka mora biti primjereno pripremljena (dovoljno zraka, bez propuha,
ugodno zatamnjena, s prikladnom posteljinom).

Djeca moraju biti primjereno pripremljena za odmaranje (odlazak na WC, skidanje suvisne
odjeceisl.).

Posebnu pozornost potrebno je obratiti na usnu Supljinu djeteta kako na odmaranje ne bi
otiSlo s hranom u ustima.

Dok se odmaraju djeca ne smiju ostati bez nadzora. LeZaljke trebaju biti tako sloZene da
odgojitelj moze vidjeti svu djecu. Ako odgojitelj za vrijeme odmora primijeti sumnjivo
ponasanje djeteta treba odmah poduzeti sve korake za pruzanje pomodi djetetu (disanje,
povracanje, temperatura). Sve uocene promjene u ponasanju odgojitelj mora evidentirati u
pedagoskoj dokumentaciji.

3.6. Protokol postupanja u vrijeme dnevnog odmora djece u vrti¢u

Odlazak djece u manjim grupama u sanitarni ¢vor (pranje ruku, lica i zuba i obavljanje nuzde)
— pored jednog umivaonika u sanitarnom ¢voru moze biti najvise 3 djece.

Sanitarni ¢vor uvijek nadzire jedna odrasla osoba (u slucaju da su odgojitelji sprijeeni i da
zatraZe pomo¢, pomaze ¢lan stru¢nog tima, spremacica ili drugi radnik).

Prije nego dijete legne odgojitelj provjerava sadrzaj usne Supljine (hranu, predmet, Zvakacu
i sl. mora odstraniti), osobito kod male djece.

Kreveti¢e postavljaju spremacice neposredno prije odmora.

Prije odmora djeca se raskomote.

Kreveti¢ svakog djeteta je oznacen njegovim imenom ili dogovorenim simbolom.

Svako dijete leZi licem na svojoj jastucnici.

U slu¢aju da dijete leZi na spuzvama uvijek ista strana mora biti na podu.
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Odgojitelj smiruje djecu i dogovara nacin odmaranja (lezanje, spavanje ili individualna tiha
igra).

Odgojitelji su duzni stvoriti tihu atmosferu (u sobi i cijelom objektu).

Za tihu igru odgojitelj mora osigurati dovoljno materijala i dovoljno svjetla.

Cijelo vrijeme djeca su pod nadzorom odgojitelja (iznimno, drugog radnika).

U dnevnik rada svakodnevno se upisuju ponudene individualne ili grupne tihe igre i sve
promijene i problemi koje odgojitelj zapaza.

3.7. Mijere sigurnosti kod prijevoza djece automobilima, autobusom i vlakom za
potrebe programa

Ako potrebe u radu s djecom zahtijevaju organizaciju prijevoza djece (izleti, posjete,
predstave, natjecanja, smotre, izloZzbe i sl.) ravnatelj ili druga odgovorna osoba organizira
prijevoz uz prethodnu suglasnost roditelja (potpisom u zajednic¢ku- grupnu tabelu). Prijevoz
autobusom moZe se organizirati iskljucivo kod ovlastenih prijevoznika. PruZatelj usluga
prijevoza duzan je informirati odgovornu osobu u vrti¢u o provedenim sigurnosnim mjerama
u odnosu na vozaca i vozilo.

Za prijevoz djece vlakom potrebno je kontaktirati sluzbe HZ-a. Vlakovoda o tome mora biti
informiran zbog sigurnosti ulaska i izlaska djece iz vlaka.

Broj odgojitelja i drugih osoba koji prate djecu koja odlaze u prijevoz radi koriStenja
dopunskih programa odreduje ravnatelj.

Kod prijevoza djece treba ponijeti papirnate maramice (ru¢nike), vlazne maramice, nekoliko
visekratnih vrecica i torbu prve pomodi (izleti, sportski programi i sl.).

U situacijama koje zahtijevaju iznimnu zurnost, npr. u slucaju vremenske nepogode, nezgode
i sl. ravnatelj organizira prijevoz do Cetvero djece vozilom ustanove, vozilom radnika vrti¢a
ili vozilom dostupnih roditelja. Suglasnost daje ravnatelj ili u odsutnosti ravnatelja, ¢lan
stru¢nog tima. Za prijevoz osobnim automobilom treba izjava koju potpisuje roditelj/skrbnik.

3.8. Mjere sigurnosti tijekom sudjelovanja djece u odgojno-obrazovnim i
rekreativno-sportskim programima izvan vrti¢a

Roditelji su duzni dati suglasnost za sudjelovanje djece u programima izvan vrtic¢a (plivanje,
klizanje, zimovanje, ljetovanje i sl.).

Prijevoz u svrhu programa/manifestacije moze se organizirati grupno autobusom u pratnji
odgoijitelja i clanova stru¢nog tima ili u pratnji roditelja vlastitim prijevozom.

Ako djeca dolaze na dogadanje u pratnji roditelja, roditelj dijete predaje odgojitelju koji s
njim boravi na dogadanju. Na kraju dogadaja odgojitelj dijete predaje roditelju.

Na sportsko-rekreativnim programima (Skola klizanja, plivanja i sl.) odgovornost za dijete
preuzimaju sportski voditelji organizatori programa.

Odgoijitelji koji prate djecu na putovanju sa sobom moraju imati popis djece ¢iji su roditelji
dali suglasnost (potpisom u zajednicku tabelu) za voZnju djeteta autobusom.
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3.9. Protokol postupaka i metoda djelovanja pri koristenju igralista

Provjera sigurnosti i Cistoce igralista (domar, spremacice — jutarnja smjena — svakodnevno),
strucni suradnici, zdravstveni voditelj i ravnatelj povremeno.

Uklanjanje nedostataka i opasnih predmeta (domar) — odmah.

Ako nedostaci nisu mogli biti uklonjeni domar prenosi informacije (upozorenje)
odgojiteljima.

Ako radnici uo¢e nedostatak koji domar nije uocio, obavjeStavaju domara i upisuju potrebnu
intervenciju u biljeZnicu domara s datumom prijave.

Biljeznica se nalazi kod voditelja objekata.

U slucaju hitne intervencije odmah informirati ravnatelja ili zdravstvenog voditelja, a u
njihovoj odsutnosti druge ¢lanove stru¢nog tima ili tajnicu.

Prije izlaska evidentirati svu prisutnu djecu u evidencijsku listu.

Provjeriti jesu li sva djeca odjevena sukladno s vremenskim prilikama (vezice, kape, rukavice,
Sesirici za zastitu od sunca i sl.).

Prije izlaska ponoviti pravila i granice koriStenja igralista te elemente zastite i samozastite.
Za vrijeme igre na otvorenom imati svu djecu u vidokrugu.

Ako dijete za vrijeme boravka na zraku treba oti¢i u sanitarni ¢vor osigurati mu pratnju
odrasle osobe.

Roditelji se ne zadrZavaju na dvoristu.

3.10. Protokol postupaka i metoda djelovanja pri odlasku u Setnje i druge
programe izvan vrti¢a

Organizator Setnje ili programa uvijek provjerava sigurnost mjesta na koje vodi djecu
(Setnica, nasip, trgovi, trznica, ulice, atletska staza, dvorana, kraci program plivanja i sl.).
Pripremiti dijete za izlazak (kao u “Protokolu postupanja kod koristenja igralista”- tocka 7, 8,
9, 10).

Kod Setnje u pratnji djece jedne odgojne skupine idu najmanje dva odgojitelja.

Kod odlazaka u udaljenije Setnje od zgrade vrtica i odlazaka na glavnu prometnicu obavezno
javiti ravnatelju ili ¢lanu struc¢nog tima vrijeme trajanja i cilj Setnje.

PozZeljno je planirati Setnje u zoni manjih prometnih guzvi i gdje se ne dogadaju veda javna
okupljanja.
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3.11. Mijere sigurnosti u koriStenju pedagoski neoblikovanog materijala u
neposrednom radu s djecom

Pored svih didaktickih igracaka u radu pozZeljno je koristiti nestrukturirane materijale i
nespecijalizirane igracke (torbe, razni alati, stare stvari, odjeca i obuca za odrasle i sl.).
Odgojitelji trebaju voditi brigu o njihovom estetskom dojmu, funkcionalnosti, a najvise o
sigurnosti rukovanja takvim materijalima i sredstvima od strane djece.

Odgojitelji su odgovorni za odlaganje pedagoski neoblikovanog materijala, a narocito
opasnih materijala (igle, Cavli¢i, pribor, alat). Dijete iste smije koristi isklju¢ivo uz nadzor
odgojitelja.

Potrebno je voditi brigu o higijensko-zdravstvenoj sigurnosti materijala te prednost dati
onom materijalu koji se moze oprati, dezinficirati i na taj nacin odrzavati.

3.12. Protokol postupanja kod zamjene odgojitelja

Odgojitelj telefonskim putem obavjestava voditelja objekta o svojoj sprije¢enosti dolaska na
posao. Voditelj objekta o tome obavjeStava partnericu odsutnog odgojitelja te s njom
dogovara mogucdi produzeni rad u odgojnoj skupini. Ako mati¢ni odgojitelj nije u moguénosti
raditi prekovremeno voditelj produZeni rad dogovara s ostalim odgojiteljima na objektu. U
slucaju otezanih uvjeta organizacije rada voditelj objekta konzultira se s ravnateljem. O
izostanku odgojitelja duzem od jednog dana voditelj objekta odmah obavjestava ravnatelja.
Mati¢ni odgojitelj (ili voditelj objekta u slucaju izostanka oba mati¢na odgojitelja) putem
protokolarnog obrasca obavjestava roditelje o izostanku odgojitelja te nacinu na koji ¢e se
organizirati zamjene.

OBAVLIEST RODITELJIMA O PROMIJENJENOJ ORGANIZACLII RADA

Postovani roditelji, u odgojnoj skupini

odsutna je odgojiteljica

Rad odgojiteljica na zamjeni u odgojno-obrazovnoj skupini organiziran je prema sljedeéem rasporedu:

DANIDATUM ODGOJITELJICA NA ZAMJENI RADNO VRIJEME

Zahvaljujemo na razumijevanju!

POTPIS RAVNATELJA I ZIG

» Ako su djeca iz organizacijskih razloga raspodijeljena u druge odgojne skupine maticni
odgojitelj ili, u slu¢aju njegovog odsustva, voditelj objekta putem protokolarnog obrasca o tome
obavjestavaju roditelje.
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OBAVIJEST RODITELJIMA

Postovani roditelji, vasa su djeca privremeno rasporedena u druge odgojno-obrazovne skupine:

DANIDATUM IME DJETETA ODGOJNO-OBRAZOVNA SKUPINA
U KOJU JE PRIVREMENO
RASPOREDENO DIJETE

Zahvaljujemo na razumijevanju!

POTPIS RAVNATELJAI ZIG

3.13. Protokoli za koriStenje digitalne tehnologije i kanala masovne komunikacije
(,masovnih medija“) u dje¢jem vrtiéu Maslacak

KANALI MASOVNE KOMUNIKACIJE PODRAZUMIJEVAIJU: tiskane medije, radio, televiziju,
nove medije (internet, drustvene mreze)

FUNKCIJE MASOVNIIH MEDIJA: oblikovanje i utjecaj na misljenja i stavove, informiranje,
obrazovanje, kontrola i kritika, priskrbljivanje tema za razgovor, postavljanje obrasca
ponasanja

POZITIVNE STRANE MASOVNIH MEDIJA: informiranje, pomaganje drugima, promicanje
ljudskih prava, drugih kultura, religija, obrazovanje

NEGATIVNE STRANE MASOVNIH MEDIJA: stvaranje laznih potreba, materijalizam,
manipuliranje, prikriveno oglasavanje, nametanje pogresnih ideala ljepote, nametanje
pogresnih vrijednosti, stereotipi, promicanje nasilja, lazno izvjeStavanje, otkrivanje tude
privatnosti, senzacionalizam, vrijedanje i ponizavanje ljudi, varanje (plagiranje), stvaranje
ovisnosti

MEDIJSKA PISMENOST je mogucnost pristupa, analize, kritickog vrednovanja i stvaranja
novog medijskog sadrzaja

Djec¢ji vrti¢ je javna ustanova koja je duzna svoj rad javno prezentirati lokalnoj i akademskoj
zajednici.

e Uz poznavanje osnova medijske pismenosti odgojitelji, stru¢ni suradnici i drugi radnici
vrti¢a koriste kanale masovnih medija isklju¢ivo u odgojno-obrazovne svrhe.

e Medijski sadrzaji moraju imati odgojno-obrazovnu vrijednost te mu se metodicki i
pristupa.

e Medijski sadrzaji za djecu moraju biti namijenjeni djeci i prilagodeni njihovoj dobi.

e Medijski sadrzaji za djecu trebaju uzimati u obzir cjeloviti razvoj djece.

e Medijski sadrZaji za djecu moraju biti pozitivni i naglasavati kvalitetu.

16



e Svaki radnik je odgovoran za koristenje svih oblika masovnih medija i komunikacije u
odgojno-obrazovnom radu.

e Svaki radnik je duZan uvjeriti se u sigurnost i pouzdanost medija s kojim komunicira ili
s kojim se koristi u odgojno-obrazovnom radu.

e Svakiradnik je duzan voditi racuna o korisnosti i pozitivnim stranama (gore navedenim)
koristenja medijskih kanala ili sadrzaja u odgojno-obrazovnom radu.

e Svaki radnik je duzan preventivno djelovati i/ili sprijeciti negativan utjecaj medija ili
medijskih sadrZaja na djecu.

e Odgojitelji upoznavaju roditelje putem roditeljskih sastanaka i/ili individualnih
konzultacija o Suglasnosti roditelja za fotografiranje i snimanje u djecjem vrti¢u
Maslacak. Putem te Suglasnosti, roditelje je potrebno upoznati s moguénoséu objave
fotografija i snimaka na web stranicama vrtiéa, u tiskanim ili digitalnim medijima ili na
nekom drugom kanalu medijske komunikacije. Odgojitelj je duzan pojasniti odgojno-
obrazovnu svrhu dijeljenja sadrZaja. Roditelju se pojasnjava da takvu suglasnost moze
i odbiti.

e (Qdgoijitelji upoznavaju roditelje o zabrani fotografiranja, snimanja te objave fotografija
i video snimaka u unutarnjem i vanjskom prostoru vrtiéa (osim uz nadzor i dozvolu —
npr. priredbe, nastupi i sl.). Takoder, roditelji su duzni sa svim informacijama i
sadrZajima, unutar komunikacijskih grupa s odgojiteljima, postupati odgovorno.
Roditelje i radnike se informira na zabranu dijeljenja fotografija i snimaka vrti¢kog
prostora, radnike i druge djece na vlastitim drustvenim mrezama.

e Qdgoijitelji i stru¢ni suradnici su duzni upoznati ravnatelja i pedagoga vrtica s odgojno-
obrazovnhom svrhom koristenja masovnih medija (npr. Erasmus komunikacija,
eTwinning aktivnosti, suradnja s drugim ustanovama i institucijama i sl.).

e Radnici vrtica takoder ne smiju objavljivati fotografije i snimke drugih radnika na
drustvenim mrezama bez njihove suglasnosti.

o Djeca mogu koristiti digitalnu tehnologiju uz nadzor odraslih.

e Svi radnici vrti¢a su duZni reagirati u slu¢aju sumnje na narusenu sigurnost djeteta, a
koja je izazvana koristenjem nekog medija (neprovjerene stranice, nepouzdani izvori,
koristenje digitalnih zapisa na neprikladan nadin, snimanje od strane neovlastenih
osobaisl.).

e U slucaju sumnije ili stvarne opasnosti za dijete (sigurnost, negativne strane masovnih
medija) radnici su duzni obavijestiti ravnatelja vrti¢a i policiju.

PRAVILA DIGITALNE KOMUNIKACUE U DJECJEM VRTICU MASLACAK

e Tijekom odgojno — obrazovnog rada, u vremenu od 9.00-12.00 sati, ne koriste se
mobilni uredaji osim u hitnim slucajevima i za dokumentiranje.

e WhatsApp grupe i e-mail grupe koriste se za prenosenje hitnih informacija u bilo
koje vrijeme, a informacije koje nisu hitne Salju se u vremenu od 8.00-17.00 izvan
neposrednog rada.

17



e Tijekom neposrednog rada, sastanaka, radnih dogovora i Odgojiteljskih vije¢a se ne
koriste mobilni uredaji.

e Ukoliko je doslo do narusene komunikacije izmedu roditelja i radnika, informirati
ravnatelja i/ili stru¢ni tim o problemu te dalje postupati prema dogovoru. Nikako
ne rjeSavati problem putem digitalne komunikacije.

3.13. Mjere postupanja kod pojave bolesti

Pri upisu djeteta u vrti¢ roditelj je obavezan dostaviti potvrdu o obavljenom sistematskom
zdravstvenom pregledu. Potvrda mora sadrzavati podatke o cijepljenju, kroni¢nim bolestima
i sveemu $to moze imati znacaj za zdravlje djeteta i njegov boravak u vrti¢u.

Zdravstveni voditelj (ili dr. ¢lanovi stru¢nog tima) upoznaju odgojitelje s vaznim Cinjenicama
o zdravlju svakog djeteta, upucuju na situacije na koje je potrebno obratiti posebnu paznju,
a tijekom godine prate stanje i izmjenjuju informacije.

Bolesno dijete ne smije boraviti u vrticu. Bolesno dijete povecava rizik pobolijevanja druge
djece u skupini, a takoder zahtijeva vie paznje i njege koje mu u vrti¢u ne moze biti pruzena.
Roditelj je duzan obavijestiti odgojitelje ili zdravstvenu voditeljicu o izostanku djeteta i
razlozima izostanka djeteta (osobito u slucaju zarazne bolesti).

Nakon zavrsenog lijeCenja i povratka djeteta u vrti¢, roditelj mora donijeti lije¢nicku potvrdu
(dijete bez lije¢nicke potvrde ne moze uci u odgojno obrazovnu skupinu- u slu¢aju da nema
lijecnicku potvrdu kontaktirati zdravstvenu voditeljicu).

lzostanke do 3 dana roditelj moze sam opravdati, osim u slucaju da je pozvan u vrti¢ od
strane odgojitelja ili zdravstvene voditeljice jer je dijete u vrti¢u razvilo simptome bolesti
(povisenu temperaturu, povracanje, proljev, osip po kozi, konjunktivitis, usi, bolove u trbuhu
i dr.). Tada je, bez obzira na duzinu izostanka djeteta, roditelj duzan donijeti lije¢nicku
potvrdu da je dijete zdravo i moZe boraviti u skupini.

U sludaju izostanka zbog bolesti duljem od 60 dana roditelj treba donijeti potvrdu o
zdravstvenom pregledu djeteta.

U vrticu se lijekovi ne daju djeci (antibiotici, pomocni pripravci) osim u iznimnim situacijama
(kroni¢na terapija) kada ih moze dati zdravstveni voditelj ili odgojitelj uz dopustenje roditelja
ili prema pismenim uputama lijecnika.

Informacije o zdravstvenom stanju djeteta ne smiju se davati neovlastenim osobama,
radnicima vrtica ili drugim roditeljima.

3.14. Mjere postupanja u cilju prevencije epidemije zaraznih bolesti

U slucaju pojave epidemije zaraznih bolesti (respiratornog tipa-kao gripa ili COVID- 19), Vlada
RH moZe potpuno obustaviti rad djecjeg vrtica ili donijeti odluku o radu vrtica u posebnim
uvjetima (deZurstvo) te se tada odgojno-obrazovni rad provodi uz uvjete i mjere koje objavljuje
HZJZ a koje su podloZne promjenama ovisno o mijenjanju epidemioloske situacije:
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Rad u vrticu ce biti organiziran tako da se u vrti¢u nalazi najmanji moguci broj radnika u isto
vrijeme ( prema mogucénostima, odgojitelji s djecom se nalaze u jednom dijelu vrti¢a a
administrativno osoblje u drugom s tendencijom $to viSe rada od kuce).

U vrti¢ nije dozvoljen ulazak radnicima koji nisu rasporedeni na posao.

Za vrijeme tzv. dezurstva vrti¢a rad radnika c¢e biti organiziran u tjednim ili dvotjednim
smjenama tako da jedan odgojitelj skrbi o najviSe do 9 djece, da se odgojitelji ne preklapaju
u radu te da jedan odgojitelj skrbi uvijek o istoj djeci (u jednom razdoblju-smjeni).

Radnici koji imaju poviSenu tjelesnu temperaturu ili druge simptome bolesti ne dolaze na
posao, javljaju se ravnatelju.

Komunikacija s roditeljima i s drugim radnicima mora biti bez uobicajenih socijalnih
kontakata i na medusobnoj udaljenosti od 1 m na vanjskom prostoru, 2 m unutar vrti¢a (u
tom smislu ne prilaziti drugim osobama, ne grupirati se). Odgojitelji se u radu s djecom
takoder koliko je to moguce pridrzavaju tih uputa, iznimno se to ne odnosi na vrijeme
obavljanja njege djeteta, a tada je preporuka da se sve radnje obave u $to kra¢em vremenu
Vrata vrtic¢a ¢e biti zakljucana, roditelj zvoni i predaje dijete na dogovorenom ulazu. Nakon
popustanja strogih mjera roditelj ¢e modéi uéi u vrti¢ ali uz mjere zastite (prolaz kroz
dezbarijeru, maska, dezinfekcija ruku). Administrativni ulaz ¢e biti otklju¢an prema potrebi.
Po ulasku u objekt obavezna je dezinfekcija ruku svih osoba koje ulaze u objekt kao i
dezinfekcija obuée na postavljene dezbarijere na ulazu.

Svi radnici i druge osobe koje ulaze u vrti¢ upisuju se u Evidencijsku knjigu u koju upisuju
temperaturu i eventualno postojanje drugih simptoma bolesti.

Odgojiteljii tehnic¢ko osoblje oblace Cistu radno-zastitnu odjecu i obudu koju je preporucljivo
svakodnevno nositi na pranje.

Zastitne maske se koriste opcionalno, dok nosenje rukavica se ne preporucuje (osim
tehni¢kom osoblju), prednost se daje ucestalom pranju i dezinficiranju ruku.

Pri ulasku u odgojnu skupinu dijete se upucuje na pranje ruku, dijete ne dezinficira ruke niti
koristi zastitnu masku.

Djetetu se beskontaktnim toplomjerom mijeri tjelesna temperatura na Celu te ista upisuje u
Evidencijsku knjigu. U slucaju temperature iznad 37,2 *C zove se roditelj da dode po dijete i
javi pedijatru radi odluke o daljnjem postupanju.

Odgoijitelj planira i provodi koliko je god moguce viSe aktivnosti na otvorenom. Ako je ikako
moguce, za vrijeme igre ili obroka osigurati razmak medu djecom od najmanje 1 m (npr.za
jednim stolom najvise 2 djece).

Kreveti¢i za poslijepodnevni odmor moraju biti razmaknuti 1-2 metra, koristiti osobne
jastucnice djeteta. Ako je moguce organizirati spavanje u odvojenoj sobi-spavaonici.

U planiranju didakticke opreme sobe, treba dati prednosti opremi glatkih, tvrdih povrsina
koje se lako dezinficiraju. Ne preporucuje se koristenje prirodnina odnosno materijala kao
Sto su kineticki pijesak, glina, kukuruz, riza i sl. te svih igracaka koje se ne mogu oprati
detergentom i vodom te osusiti na zraku.

Na kraju svakog radnog dana- posebno za skupine djece koja su sukladno dobi sklona
stavljanju igracaka u usta, igracke oprati, osusiti (po mogucénosti na suncu) te dezinficirati.
Brigu o dezinfekciji igracaka u SDB vodi odgojitelj i dnevno dokumentira u Pedagosku
dokumentaciju.
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e Higijena zraka unutarnjeg prostora se odrzava Cestim provjetravanjem i/ili po moguénosti
stalnim drzanjem prozora otvorenim.

e Tehnicko osoblje pojacano provodi mjere cis¢enja i dezinfekcije prema planu ( izmjena
klorne otopine dezbarijera svaka 3 sata, dezinfekcija kontaktnih povrsina svaka 2 sata), sve
postupke evidentira u dnevne planove dezinfekcije. Tehni¢ko osoblje takoder vodi brigu o
Cis¢enju i dezinfekciji igracaka koje se koriste tijekom boravka na zraku kao i dnevnoj
dezinfekciji pjeSc¢anika ako je odobreno da se koristi.

e (Odgojitelji takoder pojacano paze na higijenu i razgovaraju s djecom na njima primjeren
nacin o razlozima pojac¢anih mjera.

e Svi artikli koji ulaze u vrti¢ kroz gospodarski ulaz moraju se dezinficirati (ekonom, kuhar,
spremacica) a svjeze voce i povrée se odmah stavlja na pranje.

e Posljednje osobe koje izlaze iz vrtica su poslijepodnevne spremacice koje jo$ zavrsno
dezinficiraju sve koristene povrsine.

e (Odgovorne osobe u vrticu prate provedbu rada u djecjem vrti¢u (dolazak i odlazak djece,
rad svih radnika, uvjete rada, postupke u slu¢aju sumnje na zarazu djeteta ili radnika,
prehranu, azuriranje mreznih stranica s informacijama roditeljima i dr.), prema potrebi
revidiraju i dopunjavaju mjere postupanja sukladno novim saznanjima i uputama nadleznih
institucija.

3.15. Mijere postupanja kod kroni¢nih bolesti

e Priupisu djeteta koje boluje od kroni¢ne bolesti (dijabetes, celijakija, febrilne konvulzije,
astma, opstruktivni bronhitis, epilepsija) zdravstveni voditelj provodi individualni
razgovor s roditeljima.

e Zdravstveni voditelj upoznaje ¢lanove stru¢nog tima i odgojitelje sa zdravstvenim
stanjem djeteta, odnosno posebnim zdravstvenim potrebama djeteta.

o Ako dijete treba primati lijekove u vrticu, lijek daje iskljucivo roditelj, a iznimno

e Zdravstveni voditelj uz pismeno dopustenje roditelja i upute lijecnika (sadrze dijagnozu,
naziv lijeka, nacin primjene i doziranje te postupke u slu¢aju pogorsanja).

e Provodi se kontinuirana razmjena informacija izmedu zdravstvenog voditelja,
odgojitelja, ¢lanova stru¢nog tima i roditelja

3.16. Mjere postupanja kod ozljeda djeteta

e Svi objekti vrti¢a trebaju biti opremljeni ormari¢ima za prvu pomoc.

e U situacijama pruzanja prve pomodi treba paziti na vlastitu zastitu i zastitu ozlijedenog
djeteta (koristiti rukavice kada se pruza prva pomoc kod krvarenja).

e Ostala djeca su zbrinuta kod drugog odgojitelja ili ¢lana tima.

e Ako ozljeda zahtijeva hitnu lije¢nicku intervenciju pozvati hitnu pomoc¢.

e Obavijestiti zdravstvenu voditeljicu koja ¢e kontaktirati roditelje.

e Ako roditelj ne moZe dodi, zdravstveni voditelj ili ¢lan stru¢nog tima prati dijete pedijatru ili
u preporucenu zdravstvenu ustanovu.
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O dogadaju se izvjeStava ravnatelj.

3.17. Mjere sigurnosti u prehrani

U vrti¢ nije dopusteno unoSenje hrane pripremljene van vrtic¢a (u obitelji), niti hrane koja
nema deklaraciju proizvodaca.

Za unosSenje i podjelu hrane u skupini, a koja moZe izazvati gusenje (gumeni slatkisi,
bomboni, grickalice) ili alergijske reakcije odgovorni su odgojitelji.

Odgojitelji su duzni imati stalni nadzor nad djecom za vrijeme uzimanja obroka (sjede u istoj
prostoriji s djecom).

Prilikom prijevoza, obrade, pripreme i serviranja hrane potrebno je izbjeéi krizanje putova
sirovih, polupreradenih namirnica i gotove hrane, za $to je odgovorna glavna kuharica.
Djecje posude i posude za pripremu hrane pere se i dezinficira odvojeno.

Cis¢enje, pranje i dezinfekcija pribora, opreme i prostora obavlja se svakodnevno prema
Planu i biljezi u evidencijske liste.

Dovoz namirnica se vrsi svakodnevno (voce, povrée, meso, mlijecni proizvodi) od strane
dobavljaca. Kuharica- ekonom kontrolira dostavu i vodi brigu o rokovima uporabe i kvaliteti
namirnica.

Uzorke hrane treba ¢uvati u hladnjaku u PVC posudicama 72 sata (tri dana). Na posudici je
vazno oznaciti datum i sadrZaj hrane.

Kontrolu zdravstvene ispravnosti hrane i vode te mikrobioloSku ispravnost pribora, opreme,
povrsina i ruku radnika koji sudjeluju u pripremi i serviranju hrane u centralnoj kuhinji i u
¢ajnim kuhinjama u podruc¢nim objektima, a prema HACCP planu, provodi Zavod za javno
zdravstvo Zagrebacke Zupanije.

Radnici u kuhinji moraju odrzavati osobnu higijenu, a posebno higijenu ruku i noktiju.
Moraju biti odjeveni u propisanu odjecu i obucu i imati kosu prekrivenu kapom. Prilikom
rada ne smiju nositi nakit.

U slucaju oboljenja od zaraznih bolesti koje se prenose hranom radnici u kuhinji ne smiju
raditi do ozdravljenja

Kuharice i osobe koje su u doticaju s hranom (vozadi, spremacice po lokacijama) moraju
obavljati dva puta godiSnje sanitarni pregled, te svake Cetvrte godine polaziti tecaj
higijenskog minimuma.

Evidenciju i provjeru rokova tecajeva i sanitarnih iskaznica vodi zdravstveni voditelj.

U kuhinju u pravilu ulaze samo kuhinjsko osoblje i zdravstveni voditelj u primjerenoj odjedi i
obuci.

Osoba koja prevozi hranu mora imati uredno vozilo, biti adekvatno odjevena i osim hrane u
vozilu ne smije prevoziti nista drugo.

Za mijere sigurnosti u kuhinji odgovorna je glavna kuharica uz ostalo osoblje prema
zaduZenju, a vozaCi za prijevoz hrane i odrzavanje vozila. Nadzor vrsi zdravstveni voditel;.

21



3.18. Protokoli postupanja kod djeteta sa simptomima i znakovima bolesti

Pri upisu djeteta, roditelj dostavlja potvrdu o obavljenom sistematskom zdravstvenom
pregledu, a koja treba sadrZavati podatke o obveznom cijepljenju, kroni¢nim bolestima i sve
Sto moZe imati znacaj za zdravlje djeteta.

O pojavi simptoma/znakova bolesti i/ili promijenjenog zdravstvenog stanja djeteta,
odgojitelj je duzan obavijestiti zdravstvenu voditeljicu koja ¢e na osnovu svoje procjene dati
upute o daljnjem postupanju: pregledati zdravstvenu dokumentaciju, pratiti, dijete odvojiti
kod sumnje na zaraznu bolest, obavijestiti roditelje o simptomima.

Bolesno dijete ne smije boraviti u vrtiéu.

Odgojitelj pojavu simptoma i znakova bolesti, poduzete mjere i stanje djeteta biljezi u
Pedagosku dokumentaciju odgojne skupine.

Odgojitelj ne moZze primiti dijete u odgojnu skupinu ako roditelj ne donese lije¢nic¢ku
ispricnicu (posebice ako je dijete dan ranije upuceno iz kolektiva zbog simptoma/znakova
bolesti). Ako roditelj inzistira, poziva se zdravstveni voditelj i/ili ravnatelj.

Roditelj je obvezan obavijestiti zdravstvenog voditelja ako je razlog izostanka zarazna ili
kroni¢na bolest te moguci du?Zi izostanak djeteta uvjetovan zdravstvenim stanjem djeteta.
Nakon zavrSetka lijeCenja i povratka djeteta u vrti¢, roditelj je obvezan dostaviti lije¢nicku
ispricnicu/potvrdu mati¢nim odgojiteljima.

Nakon izbivanja djeteta iz vrtica u trajanju duljem od 60 dana dostaviti potvrdu nadleznog
lije¢nika o obavljenom zdravstvenom pregledu iz koje je vidljivo da je dijete sposobno
pohadati vrti¢. Ako se radi o izbivanju djeteta u ljetnim mjesecima (srpanj i kolovoz) radi
koristenja godisnjih odmora, navedenu potvrdu nije potrebno dostavljati.

3.19. Protokol postupanja kod djeteta s povisenom ili visokom tjelesnom
temperaturom

Tjelesna temperatura djeteta izmjerena ispod pazuha >38°C ili izmjerena u uhu i rektalno
>38,5°C snizava se lijekovima i fizikalnim mjerama.

Odgojitelj obavjestava roditelja o povisenoj tjelesnoj temperaturi (u pazuhu >37°C, u uhu i
rektalno >37,5 °C ) i u telefonskom dogovoru s roditeljem daje djetetu lijek za snizavanje
povisene tjelesne temperature (paracetamol ili ibuprofen) prema uputama proizvodaca.
Djeca sklona febrilnim konvulzijama imaju vlastiti protokol od lije¢nika na kojem je navedena
vrijednost tjelesne temperature koja se sniZava te naziv lijeka, doza i nacin primjene. Isti
protokol mora biti na vidljivom ili brzo dostupnom mjestu i u knjizi deZurstava. Lijek mora
stajati uvijek na istom dogovorenom mjestu. Mati¢ni odgojitelj je duZzan prenijeti informacije
o djetetu s potencijalnim febrilnim konvulzijama ostalima odgojiteljima prilikom spajanja
grupa (odlazak na GO, zamjene, praznici...).

Fizikalne mjere koje odgojitelj moze poduzeti su skinuti visak odjece djeteta, staviti obloge
od vode na ruke i noge, provjetriti sobu dnevnog boravka, poticati dijete ¢esée piti, ponuditi
mu mirne igre ili ako je dijete klonulo staviti ga na kreveti¢ do dolaska roditelja. Odgojitelj ili
osoba koja nadzire dijete prati mu boju koZe, disanje, stanje svijesti. Kontrolirati tjelesnu
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temperaturu djeteta svakih 20 minuta. Kod sumnje na zaraznu bolest, dijete odvojiti od
ostale djece.

Odgojitelj pojavu, poduzete mjere i stanje djeteta biljezi u Pedagosku dokumentaciju
odgojne skupine.

Roditelj je obvezan donijeti lije¢ni¢ku ispri¢nicu/potvrdu prilikom povratka djeteta u
kolektiv.

3.20. Protokol postupanja kod pojave proljeva

Proljev je naziv za 5 i vise mekokaSastih do vodenastih stolica kroz 24 sata. MoZe se javiti uz
povisenu temperaturu, bolove u trbuhu, povraéanje te dovesti do dehidracije.

Odgoijitelj obavjestava zdravstvenog voditelja o aktualnom zdravstvenom stanju djeteta.
Odgojitelj nudi djetetu vodu ili ¢aj, ¢esée u manjim gutljajima.

Odgoijitelj djeci jaslicke dobi pere ruke prije obroka, nakon mijenjanja pelena, prilikom ulaska
u sobu dnevnog boravka (pri dolasku u skupinu i nakon boravka u dvoristu).

Odgojitelj pere ruke prije njege djeteta, nosi jednokratne rukavice prilikom njege djeteta,
pere i dezinficira ruke nakon njege djeteta, dezinficira prematalicu nakon koristenja.
Zdravstveni voditelj / mati¢ni odgojitelj obavjeStava roditelje (nakon Sto je dijete imalo 2
proljevaste stolice) o stanju djeteta te o potrebi da dodu po dijete odmah (ako je dijete
imalo 3 i vise proljeva).

Zdravstveni voditelj obavjestava tehni¢ko osoblje da dodatno operu sanitarni ¢vor odgojne
skupine i dezinficiraju ¢esto dodirivane povrsine.

Odgoijitelj pojavu, sto je i koliko dijete pojelo i popilo, poduzete mjere i stanje djeteta biljeZi
u Pedagosku dokumentaciju odgojne skupine.

Roditelj je obvezan donijeti lijecnicku ispri¢nicu/potvrdu prilikom povratka djeteta u
kolektiv.

Zdravstveni voditelj obavjesStava nadleznu HE sluZbu ako se u istoj odgojnoj skupini u jednom
danu pojavi 3 i viSe djece s proljevom te sve dokumentira u Evidenciju epidemioloskih
indikacija.

3.21. Protokol postupanja kod stranog tijela u uhu / nosu /oku

Strano tijelo moZe biti organskog podrijetla (kukuruz, grah, ljesnjak) ili anorganskog podrijetla
(najcesce su to dijelovi igracke ili male igracke).

Kada se govori o stranom tijelu u uhu, misli se na zvukovod. Simptomi stranog tijela u zvukovodu
su osjet punode, bol, zaglusenost, a ako se radi o Zivom stranom ftijelu, neugodne senzacije
poput zujanja, brujanja, titranja, koje ¢esto uznemire osobu. Ako se strano tijelo ne izvadi na
vrijeme, slijedi iscjedak uz upalnu reakciju okolnog tkiva, a ponekad i eroziju koZze.
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Strana tijela u nosu su ¢esc¢a kod djece. Ako odgojitelj nije bio prisutan kad je dijete uguralo
strano tijelo u nos, na njega se sumnja kada imamo samo jednostrani iscjedak iz nosa, obi¢no iz
jedne nosnice te otezano disanje. Moze doci do komplikacija kao $to su erozija sluznice i upala.

Strano tijelo u oku moZe biti bilo Sto: od Cestice prasine, biljaka, stakla do metala. Kada se strano
tijelo nade u oku, to znaci da je probilo roznicu i bjeloocnicu te ostetilo unutarnje strukture oka
kao Sto su Sarenica, leca ili u najtezim slucajevima mreznica ili retina. Simptomi stranog tijela u
oku najcescée su: osjecaj nelagode ili pritiska u oku, bol, suzenje, fotoosjetljivost, povecano
treptanje, nemoguénost otvaranja oka, crvenilo ili podljev oka.

Prva pomo¢ kod stranog tijela u uhu/nosu/oku

e (Odgojitelj obavjestava zdravstvenog voditelja o aktualnom zdravstvenom stanju djeteta.

e (Qdgojitelj smiruje dijete i stavlja ga u sjededi polozaj.

e Ne pokusavati izvaditi strano tijelo jer ono moZze jos viSe ostetiti djetetov bubnji¢ ili sluznicu
nosa.

e Ako se radi o stranom tijelu u oku, tada nije dopusteno trljanje ociju. Trljanjem mozemo
uzorkovati guranje stranog tijela jos dublje u oko i grebanje njegove povrsine, a bol se moze
joS povecati.

e Kod stranog tijela u nosu, nikako se NE SMIJE ispuhivati nos jer se moZe dogoditi da dijete
udahne (uvuce) strano tijelo joS dublje i zacepi/zatvori diSni put. Zdravstveni voditelj/
maticni odgojitelj obavjestava roditelje o dogadaju, provedenim postupcima istanju djeteta
te o potrebi da dodu po dijete odmah.

e Ako roditelj nakon Sto je obavijeSten o dogadaju i potrebi odlaska lije¢niku kaZze da nije u
mogucnosti odmah krenuti po dijete, a nezgoda se ne moze zbrinuti u vrti¢u, poziva se HMP
194, 112 i o tome obavjestava ravnatelj.

e U pratnju s djetetom u kola HMP ide zdravstveni voditelj/osoba osposobljena za prvu
pomod¢/maticni ili dezurni odgojitelj koja nosi djetetov zdravstveni karton i ostaje u bolnici s
djetetom do dolaska roditelja.

e Ako u pratnji odlazi odgojitelj, voditelj objekta organizira zamjenu koja ¢e preuzeti odgojnu
skupinu.

e (Odgojitelj dogadaj, poduzete mjere i stanje djeteta biljeZi u Pedagosku dokumentaciju
odgojne skupine.

3.22. Protokol postupanja kod gu$enja stranim tijelom u diSnom sustavu

Gusenje stranim tijelom najces¢e se dogada uzimanjem hrane, stavljanjem sitnih predmeta u
usta (dijelovi igracaka, plastike...). Do gu$enja dolazi neocekivano, iznenada i naglo.

Zbog manjka kisika u mozgu, kod djeteta moze doci do gubitka svijesti, stoga je vazno na vrijeme
pozvati Hitnu medicinsku pomoc.

- Simptomi i znakovi djelomi¢no zacepljenog diSnog sustava:
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Protok zraka nije potpuno prekinut: dijete je preplaseno, drZi se za vrat, hvata zrak, nadrazajno
kaslje, hropti, glas mu je izobli¢en, moZe izgubiti svijest.

Prva pomo¢ kod djelomiéno zacepljenog diShog sustava

Odgoijitelj smiruje dijete i potiCe na kasljanje; nagnuti dijete naprijed (preko svog krila) i
dlanom izmedu lopatica udariti snazno 5 puta,

odgojitelj poziva najblizu odraslu osobu (drugi odgojitelj, tehnicko osoblje u dezurstvu) koja
nadzire ostatak skupine i poziva HMP 194, 112 te zdravstvenog voditelja / osobu
osposobljenu za prvu pomog,

do dolaska zdravstvenog voditelja/osobe osposobljene za prvu pomoé ili u njihovoj
nedostupnosti, odgojitelj (mati¢ni ili dezurni) pruza prvu pomo¢ djetetu,

ako dijete ne kaslje, ne govori, ne dise zapoceti prvu pomo¢ kod potpunog zacepljenog
di$nog puta,

ako je dijete izgubilo svijest provoditi OzZivljavanje sve do dolaska HMP.

u pratnju s djetetom u kola HMP ide zdravstveni voditelj/osoba osposobljena za prvu pomoc¢
/mati¢ni ili dezurni odgojitelj koja nosi djetetov zdravstveni karton i ostaje u bolnici s
djetetom do dolaska roditelja

ako u pratnji odlazi odgojitelj, voditelj objekta organizira zamjenu koja ¢e preuzeti odgojnu
skupinu,

zdravstveni voditelj/mati¢ni odgojitelj obavjestava roditelje i ravnatelja o dogadaju,
poduzetim mjerama,

odgojitelj dogadaj, poduzete mjere i stanje djeteta biljeZi u Pedagosku dokumentaciju
odgojne skupine.

- Simptomi i znakovi potpuno zacepljenog diSnog sustava:

Protok zraka je potpuno prekinut: dijete je preplaseno, drzi se za vrat, NE MOZE disati, kasljati,
govoriti, ubrzo mu boja koze postaje plava, oci su mu iskolatene, zabacuje glavu, otvara usta i

gubi svijest.

Prva pomo¢ kod potpuno zacepljenog diShog sustava

Primijeniti Heimlichov hvat kod djeteta — stati iza djeteta, nagnuti ga prema naprijed, obuhvatiti
ga oko tijela te postaviti stisnutu $aku izmedu pupka i donjeg dijela prsne kosti. Cvrsto uhvatiti
svoju Saku drugom rukom te potom naglo povuéi Saku prema unutra i prema gore pet puta.
Nakon svakog udarca provjeriti je li predmet izasao.
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3.23. Protokol postupanja kod febrilnih konvulzija ili epileptickog napada

Febrilne konvulzije su epilepticki napadi tijekom poviSene tjelesne temperature uzrokovane
virusnom infekcijom (naj¢escée disnog sustava). Nestaju nakon 4. godine Zivota.

Epilepsija je kroni¢na bolest s ponavljanim epilepticki napadima, promjenama u EEG-u te
zahtjeva primjenu lijekova.

Kod oba stanja se mogu pojaviti gréevi cijelog tijela ili trzanje jednog dijela tijela, mlohavost ili
ukocenost, zagledavanje u jednu tocku bez treptaja, slinjenje, gubitak svijesti...

Lije¢enje febrilnih konvulzija je isto kao i lijec¢enje epilepti¢ckog statusa.

Roditelj je obvezan dostaviti medicinsku dokumentaciju, pisani protokol/upute od lijec¢nika
(ime i prezime djeteta, naziv/doza/nacin primjene lijeka i u kojim situacijama) i propisani
lijek u originalnoj ambalazi s valjanim rokom.

Mati¢ni odgojitelj na unaprijed dogovorenu mjestu pohranjuje lijek prema uputi za uporabu
i izvan dohvata djece.

Mati¢ni odgojitelj kontrolira rok valjanosti te pri isteku ili nakon koristenja obavjeStava
roditelje o nadopuni zaliha.

Zdravstveni voditelj educira mati¢ne odgojitelje i osobe osposobljene za prvu pomo¢ o
primjeni lijeka.

Protokoli za postupanje moraju biti na vidljivom mjestu u skupini te u knjizi deZurstava.

Prva pomo¢ kod febrilnih konvulzija/epilepti¢kog napada

Odgojitelj poziva najblizu odraslu osobu (drugi odgojitelj, tehnicko osoblje u dezurstvu) koja
nadzire ostatak skupine i poziva zdravstvenog voditelja / osobu osposobljenu za prvu pomo¢é
i po potrebi HMP 194, 112.

Do dolaska zdravstvenog voditelja/osobe osposobljene za prvu pomoc ili u njihovoj
nedostupnosti, odgojitelj (mati¢ni ili dezurni) pruza prvu pomoc¢ djetetu.

VAZNO: pratiti vrijeme pocetka napada i izgled napada (brojati koliko je trzaja dijete imalo).
Ne obuzdavati dijete, ne stavljati mu niSta u usta, ne pokusSavati otvoriti usta, ne davati nista
piti/jesti.

Staviti pod glavu djeteta neSto mekano, olabaviti mu odjecu oko vrata.

Ako napad traje < 4 minute i dijete je doslo svijesti (odgovara suvislo na pitanja, slijedi
upute), obavijestiti roditelja te dijete poledi u kreveti¢ i nadzirati do dolaska roditelja.
Nakon napada dijete moZe pasti u duboki san, staviti ga u boc¢ni polozaj, pratiti disanje (ne
odrzavati ga budnim jer to mozZe potaknuti novi napad), izmjerite temperaturu i staviti
obloge po potrebi.

Ako je doslo do nekontroliranog mokrenja ili stolice, presvuci dijete.

Ako napad traje > 4 minute primijeniti rektalnu mikroklizmu diazepama (samo za djecu koja
imaju svoj lijek i protokol od lije¢nika).

Ako se napad pojavio prvi puta ili je doSlo do primjene diazepama ili dijete ne dolazi svijesti
ili mu je disanje promijenjeno ili se napad ponovio ili je za vrijeme napada doSlo do
ozljedivanja - pozivati HMP 194, 112 te obavijestiti roditelje i ravnatelja.
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U pratnju s djetetom u kola HMP ide zdravstveni voditelj / osoba osposobljena za prvu
pomod¢/maticni ili deZzurni odgojitelj koja nosi djetetov zdravstveni karton i ostaje u bolnici s
djetetom do dolaska roditelja.

Ako u pratnji odlazi odgojitelj, voditelj objekta organizira zamjenu koja ¢e preuzeti odgojnu
skupinu.

Zdravstveni voditelj / mati¢ni odgojitelj o napadu, poduzetim mjerama i stanju djeteta
obavjestava roditelje.

Odgojitelj napad, poduzete mjere i stanje djeteta biljezi u Pedagosku dokumentaciju
odgojne skupine.

Postupak primjene mikroklizme diazepama

Mikroklizma je propisana za odredeno dijete te mora biti obiljeZena imenom i prezimenom
djeteta te valjanog roka uporabe.

Mikroklizma se ¢uva na temperaturi do 25 C, izvan dohvata djece, na vidljivom i unaprijed
dogovorenom mjestu u sobi dnevnog boravka.

Uzeti mikroklizmu, provjeriti ime i prezime djeteta i rok valjanosti.

Dijete polegnuti na bok ili trbuh, osigurati pristup anusu djeteta.

Odvrnuti i skinuti kapicu aplikatora lijeka.

Cijelu duzinu mlaznice aplikatora umetnuti u anus djeteta.

Mikroklizmu drZati mlaznicom prema dolje, snaznim pritiskom palca i kaZiprsta isprazniti
cijeli sadrzaj lijeka.

Aplikator izvuéi drzedi ga i dalje stisnutim radi moguceg istjecanja lijeka u aplikator, te
polutke djetetove straznjice kratko drzati stisnute da lijek ne iscuri.

Nakon davanja mikroklizme, ostaviti dijete u bo¢nom poloZaju.

Ostati uz dijete, pratiti disanje, puls i stanje svijesti sve do dolaske HMP

3.24. Protokol postupanja kod alergijskih reakcija

Alergija je preosjetljivost organizma na odredene tvari- alergene- koji mogu biti prasina, pelud,
orasasti plodovi, jagode, jaja, mlijeko i mlijeCni proizvodi, morski plodovi, ubod insekta itd.
Simptomi i znakovi alergije su: crvenilo/oteklina/osip/svrbez koze, kihanje, zacepljenost nosa,
sekret iz nosa, suzenje i svrbeZ ocCiju, mucninu, abdominalni grcevi, proljev, kasalj, otezano
disanje, osjecaj gusenja, zvizdanje pri disanju.

Roditelj je obvezan priloziti lije¢ni¢ku dokumentaciju uz navedeno.

Za dijete s alergijom na hranu, omogucena je prehrana bez alergena. Zdravstveni voditelj o
tome obavjestava kuhinju.

Ako dijete prima terapiju, roditelj je obvezan dostaviti pisani protokol/upute od lije¢nika (ime
i prezime djeteta, naziv/doza/nacin primjene lijeka i u kojim situacijama) i propisani lijek u
originalnoj ambalazi s valjanim rokom.

Mati¢ni odgojitelj na unaprijed dogovorenu mjestu pohranjuje lijek prema uputi za uporabu
i kontrolira rok valjanosti.
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Zdravstveni voditelj educira mati¢ne odgojitelje i osobe za pruzanje prve pomodi o primjeni
lijeka (za anafilaksiju-adrenalin).

Protokoli za postupanje moraju biti na vidljivom mjestu u skupini te u knjizi dezurstava.
Odgojitelj u skupini je duzan, koliko moze, sprijeciti svaki kontakt s alergenom (u hrani) koji
izaziva alergiju, jer i minimalna koli¢ina moZe potaknuti reakciju.

Ako je dijete pojelo hranu koju nije smjelo (alergeni iz hrane izazivaju simptome najcesce
unutar 30 minuta) ili su mu se razvili simptomi i znakovi alergije, odgojitelj obavjestava
zdravstvenog voditelja te odgojitelj/zdravstveni voditelj primjenjuje lijek po protokolu.

Ako je dijete razvilo simptome i znakove alergije, a do sada nije poznata preosjetljivost,
odgojitelj obavjestava zdravstvenog voditelja i evidentira $to je dijete do tada pojelo ili
popiloije li bilo u kontaktu s ne¢im novim.

Zdravstveni voditelj/mati¢ni odgojitelj o pojavi, poduzetim mjerama i stanju djeteta
obavjestava roditelje i nadzire dijete do dolaska roditelja.

Dijete drzati u mirnim aktivnostima i izvan doticaja s alergenom, ne daje mu nista jesti i piti
(osim vode).

Odgojitelj pojavu, poduzete mjere i stanje djeteta biljezi u Pedagosku dokumentaciju
odgojne skupine.

Anafilakticki Sok je najteZi oblik alergijske reakcije (najcesce na lijek, ubod insekta, ribu,
orah). Dogada se unutar 60 min nakon kontakta s alergenom. Uz sve simptome alergije koji
se brzo razvijaju, dolazi od otecenosti usana i jezika, oteZzanog disanja i gutanja, suzenje
gornjih i donjih disnih puteva, uznemirenosti, gubitka svijesti.

Prva pomo¢ kod anafilaktickog Soka:

Odgojitelj poziva najblizu odraslu osobu (drugi odgojitelj, tehni¢ko osoblje u dezurstvu) koja
nadzire ostatak skupine i poziva HMP 194, 112 te zdravstvenog voditelja/osobu
osposobljenu za prvu pomoc.

Do dolaska zdravstvenog voditelja/osobe osposobljene za prvu pomoc¢ ili u njihovoj
nedostupnosti, odgojitelj (mati¢ni ili dezurni) pruza prvu pomo¢ djetetu.

Ako dijete ima pisani naputak za injektor adrenalina, Epi-Pen junior- primijeniti ga (vidi nize).
Dijete postaviti u sjedeci polozaj. Djetetu ne davati nista jesti ni piti.

Ako dijete pokazuje znakove Soka (bljedilo, malaksalost), polegnuti ga i podi¢i noge.

Ako dijete izgubi svijest a diSe, postaviti ga u bocni polozaj.

Ako dijete izgubi svijest, ne dise ili diSe nepravilno, Sto prije zapoceti s postupkom
ozivljavanja.

Ostati uz dijete, pratiti disanje, puls i stanje svijesti sve do dolaske HMP.

U pratnju s djetetom u kola HMP ide zdravstveni voditelj / osoba osposobljena za prvu
pomoc¢ / maticni ili dezurni odgojitelj koji nosi djetetov zdravstveni karton i ostaje u bolnici s
djetetom do dolaska roditelja.

Ako u pratnji odlazi odgojitelj, voditelj objekta organizira zamjenu koja ¢e preuzeti odgojnu
skupinu.

Zdravstveni voditelj/mati¢ni odgojitelj o dogadaju, poduzetim mjerama i stanju djeteta
obavjestava roditelje.
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Odgojitelj dogadaj, poduzete mjere i stanje djeteta biljeZi u Pedagosku dokumentaciju
odgojne skupine

Postupak primjene autoinjektora adrenalina (Epi-Pen junior)

Epi- Pen je propisan za odredeno dijete te mora biti obiljezen imenom i prezimenom djeteta
te valjanog roka uporabe.

Lijek se ¢uva na temperaturi do 25 C, na tamnom, izvan dohvata djece, na vidljivom i
unaprijed dogovorenom mjestu u sobi dnevnog boravka.

Uzeti Epi-Pen, provjeriti ime i prezime djeteta i rok valjanosti lijeka.

Objasniti djetetu $to i zasto radimo te pozvati na suradnju.

Uzeti Epi-Pen u ruku tako da je palac najbliZi plavomu zatvaracu te stisnuti Saku oko uredaja
(narancasti vrh mora biti okrenut prema dolje).

Drzati Epi-Pen na udaljenosti od otprilike 10 cm od vanjske strane bedra. Narancasti vrh
treba biti okrenut prema vanjskoj strani bedra.

Iz jednog pokreta (naglo) zabosti Epi-Pen ¢vrsto u vanjsku stranu bedra pod pravim kutom
(kut od 90 stupnjeva).

Driati ¢vrsto na bedru 10 sekundi. Kada je primjena lijeka zavrSena, prozorci¢ na
autoinjektoru je zatamnjen. Epi-Pen treba sigurno ukloniti (narancasti pokrov za iglu ¢e se
prosiriti da pokrije iglu).

Masirati mjesto primjene lijeka 10 sekundi.

Ostati uz dijete, pratiti disanje, puls i stanje svijesti sve do dolaske HMP.

Epi-Pen odlozZiti prema pravilima postupanja s opasnim otpadom.

3.25. Protokol postupanja kod napada astme

Astma je kroni¢na bolest bronha, Ciji je po Zivot opasan najtezi oblik astmatski napad potaknut
infekcijom ili alergenom. Uslijed suZenja bronha javlja se kasalj, oteZano disanje, piskanje kod
izdisaja, stezanje u prsima, borba za zrak, strah.

Primjena lijekova za astmu u vrti¢u

e Roditelj je obvezan dostaviti medicinsku dokumentaciju, pisani protokol/upute od
lijecnika (ime i prezime djeteta, naziv/doza/nacin primjene lijeka i u kojim situacijama) i
propisani lijek u originalnoj ambalazi s valjanim rokom.

e Mati¢ni odgojitelj na unaprijed dogovorenu mjestu pohranjuje lijek prema uputi za
uporabu i kontrolira rok valjanosti.

e Zdravstveni voditelj educira mati¢ne odgojitelje i osobe osposobljena za prvu pomoc¢ o
primjeni lijeka. Lijek se najées¢e primjenjuje preko Babyhalera i sl.

e Protokoli za postupanje moraju biti na vidljivom mjestu u skupini te u knjizi deZurstava.
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Prva pomo¢ kod napada astme

Odgojitelj poziva najblizu odraslu osobu (drugi odgojitelj, tehnicko osoblje u dezurstvu)
koja nadzire ostatak skupine i poziva zdravstvenog voditelja / osobu osposobljenu za
prvu pomoc i po potrebi HMP 194, 112.

Do dolaska zdravstvenog voditelja/osobe osposobljene za prvu pomoc ili u njihovoj
nedostupnosti, odgojitelj (mati¢ni ili dezurni) pruza prvu pomo¢ djetetu.

Ako dijete ima pisani naputak za primjenu lijeka kod napada astme, primijeniti ga (vidi
nize).

Smiriti dijete. Postaviti dijete u sjededi poloZaj. Otpustiti pritisak tijesno pripijene odjece.
Pobrinuti se da dijete ima dovoljno svjezeg zraka.

Ako se stanje djeteta ne popravlja ili se pogorsava, pozvati HMP 194,112.

Ostati uz dijete, pratiti disanje, puls i stanje svijesti sve do dolaske HMP.

U pratnju s djetetom u kola HMP ide zdravstveni voditelj / osoba osposobljena za prvu
pomod¢/maticni ili dezurni odgojitelj koja nosi djetetov zdravstveni karton i ostaje u
bolnici s djetetom do dolaska roditelja.

Ako u pratnji odlazi odgojitelj, voditelj objekta organizira zamjenu koja ¢e preuzeti
odgojnu skupinu.

Zdravstveni voditelj/mati¢ni odgojitelj o dogadaju, poduzetim mjerama i stanju djeteta
obavjestava roditelje.

Odgojitelj dogadaj, poduzete mjere i stanje djeteta biljeZi u Pedagosku dokumentaciju
odgojne skupine.

Postupak primjene lijeka putem ,Babyhalera”

Svaki lijek je propisan za odredeno dijete te mora biti obiljeZzen imenom i prezimenom
djeteta te valjanog roka uporabe.

Lijek se Cuva na temperaturi do 25 C, izvan dohvata djece, na vidljivom i unaprijed
dogovorenom mjestu u sobi dnevnog boravka.

Uzeti lijek, provjeriti ime i prezime djeteta i rok valjanosti .

Dijete postaviti u sjedeci poloZaj, objasniti djetetu $to i zasto radimo te pozivamo na
suradnju (ako je moguce traziti pomo¢ druge osobe).

Otvoriti pakiranje, protresti inhaler (pumpicu), skinuti poklopac i staviti usnik u drzac na
Babyhaleru.

Maskom prekriti nos i usta, Babyhaler drZati vodoravno, istisnuti propisani broj potisaka
lijeka, dati djetetu jasne upute i pratiti udisaje. Dijete treba 5-10 puta udahnuti kroz 15
sekundi.

Nakon davanja lijeka, pustiti dijete da se odmori, nadzirati ga.

Ako napad ne prestaje nakon primjene lijeka, pozvati HMP 194, 112.

Ostati uz dijete, pratiti disanje, puls i stanje svijesti sve do dolaska HMP.

lzvaditi dozu lijeka iz babyhalera, oprati ga pod mlazom tekuce tople vode, osusiti i
pospremiti (blagi sapun i dezinficijens)
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3.26. Protokol postupanja kod Secerne bolesti

Secerna bolest tipl je kroni¢na bolest gusterae a zbog apsolutnog nedostatka hormona
inzulina koji regulira glukozu u krvi. Lijeci se kontinuiranom primjenom inzulina putem inzulinske
pumpe ili injekcijama nekoliko puta na dan. Prije svakog obroka potrebno je dodati inzulin u dozi
koja ovisi o razini GUK-a (glukoze u krvi) i koli¢ini ugljikohidrata u obroku koji se planira pojesti
(ili je netom konzumiran).

Primjena lijekova za Secernu bolest u vrti¢u

e Roditelj je obvezan dostaviti medicinsku dokumentaciju, pisani protokol/upute od lijecnika
(ime i prezime djeteta, naziv/doza/nacin primjene lijeka i u kojim situacijama) i propisani
lijek u originalnoj ambalaZi s valjanim rokom.

e Mati¢ni odgojitelj na unaprijed dogovorenu mijestu lijek za hipoglikemiju (glukagon)
pohranjuje prema uputi za uporabu i kontrolira rok valjanosti.

e Mati¢ni odgojitelj pohranjuje na vidljivo mjesto u sobi dnevnog boravka (i nosi na igraliste)
glukometar- aparati¢ za mjerenje GUK-a i namirnice za brzo podizanje GUK-a: sok, bomboni
grozdanog Secera, konzumni Secer, med.

e Zdravstveni voditelj educira mati¢ne odgojitelje o mjerenju glukoze u krvi glukometrom ili
putem senzora te o vaznosti praéenja koli¢ine unesenih ugljikohidrata i primjeniinzulina.

e Zdravstveni voditelj educira maticne odgojitelje i obje osposobljene za prvu pomoé o
primjeni lijeka glukagona.

e Protokoli za postupanje moraju biti na vidljivom mjestu u skupini te u knjizi dezurstava.

Prva pomo¢ kod hipoglikemije

Hipoglikemija je akutna komplikacija Secerne bolesti tip1l kada razina glukoze u kapilarnoj krvi
(GUK) padne ispod 3,9 mmol/I. Najéeséi simptomi su: drhtanje, razdraZljivost, nervoza, glad,
slabost, bljedilo, znojenje, smusenost, smetnje vida, otezani govor i gubitak svijesti.

Dijete ima blaze simptome higoplikemije

e Kod pojave blazih sumptoma i sumnju na hipoglikemiju kada dijete suraduje i PRI SVIJESTI
je, odgojitelj treba izmjeriti/potvrditi GUK aparaticem za mjerenje GUK-a.

e Dijete smiriti, posjesti, pozvati drugog odgojitelja/tehnicko osoblje u dezurstvu da preuzme
nadzor nad ostatkom odgojne skupine.

e Dati odmah popiti sok 2dcl, ili 3-5 bombona grozdanog Secera ili 15g (1 jusnu Zlicu)
konzumnog Secera rastopljenog u malo vode.

e 73 15-20 minuta ponovno izmjeriti GUK.

e Ako nema oporavka ponoviti postupak.

e Za 15-20 minuta ponovno izmjeriti GUK.

e Ako nema oporavka odgojitelj poziva HMP 194, 112 i slijedi upute.

e Zdravstveni voditelj/maticni odgojitelj o dogadaju, poduzetim mjerama i stanju djeteta
obavjestava roditelje i ravnatelja.

e (Odgojitelj dogadaj, poduzete mjere i stanje djeteta biljezi u Pedagosku dokumentaciju
odgojne skupine.
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Dijete je bez svijesti

Kod pojave tezih simptoma i sumnju na hipoglikemiju kada je dijete BEZ SVIJESTI
odgojitelj stavlja dijete u bo¢ni poloZaj, mjeri GUK aparati¢em za mjerenje GUK-a i poziva
drugu odraslu osobu da donese lijek glukagon ako je pohranjen u frizideru (ili u sobi
dnevnog boravka ).

Ako je lijek glukagon nedostupan ODMAH pozvati HMP 194,112 ILI

Odgojitelj priprema lijek, drugi odgojitelj ili tehnicko osoblje u deZurstvu preuzima
nadzor na ostatkom skupine i poziva zdravstvenog voditelja/osobu osposobljenu za prvu
pomoc.

Odgojitelj/zdravstveni voditelj/osoba osposobljena za prvu pomoc¢ primjenjuju glukagon
% doze u vanjski dio bedrenog misica.

Ako se dijete probudilo dati mu ugljikohidratni obrok (keksi-mlijeko, jogurt-kruh).

Ako je dijete 10 minuta nakon primjene lijeka i dalje bez svijesti pozvati HMP 194, 112.
Ostati uz dijete, pratiti disanje, puls i stanje svijesti sve do dolaska HMP.

U pratnju s djetetom u kola HMP ide zdravstveni voditelj / osoba osposobljena za prvu
pomodé/maticni ili dezurni odgojitelj koja nosi djetetov zdravstveni karton i ostaje u
bolnici s djetetom do dolaska roditelja.

Ako u pratnji odlazi odgojitelj, voditelj objekta organizira zamjenu koja ¢e preuzeti
odgojnu skupinu.

Zdravstveni voditelj/mati¢ni odgojitelj o dogadaju, poduzetim mjerama i stanju djeteta
obavjestava roditelje.

Odgojitelj dogadaj, poduzete mjere i stanje djeteta biljeZi u Pedagosku dokumentaciju
odgojne skupine.

3.27. Protokol postupanja kod utjecaja visokih temperatura na organizam

Visoke temperature mogu izazvati dehidraciju i suncanicu. Dehidracija nastaje kada se ne
nadoknaduje izgubljena tekucina iz tijela. NajceS¢e je posljedica prekomjernog znojenja,
ucestalog i obilnog proljeva ili povracanja. Do suncanice dolazi tijekom dugotrajne izloZzenosti
glave, posebno zatiljnog dijela, sun¢evoj toplini.

Simptomi i znakovi dehidracije:

Dehidracija se manifestira se suhim i ispucanim usnama, haloniranim i upalim ocima,
glavoboljom i vrtoglavicom, smanjenim mokrenjem i urinom koji je koncentriran i jako Zut. Kod

jake dehidracije moze dodi do poremecaja svijesti.

Prva pomo¢ kod dehidracije

Odgojitelj obavjestava zdravstvenog voditelja o aktualnom zdravstvenom stanju djeteta.
Odgojitelj smiruje dijete, stavlja ga u udoban polozaj i objasnjava Sto i zasto radi.
Odgojitelj nudi djetetu vodu ili ¢aj, ceSc¢e u manjim gutljajima, mijeri tjelesnu
temperaturu.
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. Zdravstveni voditelj/mati¢ni odgojitelj obavjestava roditelje o stanju djeteta te o potrebi
da dodu po dijete odmah i konzultiraju nadleZznog pedijatra.

. Odgojitelj pojavu, okolnosti, poduzete mjere te koliko je dijete popilo tekucine biljezi u
Pedagosku dokumentaciju odgojne skupine.

Simptomi i znakovi suncanice:

Suncanicu karakterizira jaka glavobolja, vrtoglavica, muénina, povracanje, osjetljivost na svjetlo,
suha crvena koZa bez pojave znoja, povisena tjelesna temperatura i plitko disanje.

Prva pomo¢ kod suncanice

e (Odgojitelj obavjestava zdravstvenog voditelja o aktualnom zdravstvenom stanju djeteta.

e (Odgojitelj dijete premjesta u hlad ili u klimatiziranu prostoriju.

e Djetetu je potrebno skinuti visak odjece, staviti mu hladan oblog na glavu uz istovremeno
stvaranje umjetnog vjetra lepezom, novinama, knjigom...

e Djetetu izmjeriti tjelesnu temperaturu. Hladenje treba trajati dok se temperatura ne spusti
ispod 38°C.

e (Odgojitelj nudi djetetu vodu ili ¢aj, ¢es¢e u manjim gutljajima

e Zdravstveni voditelj/mati¢ni odgojitelj obavjestava roditelje o stanju djeteta i provedenim
postupcima te o potrebi da dodu po dijete odmah i konzultiraju nadleZznog pedijatra.

e (Odgojitelj pojavu, okolnosti i poduzete mjere biljeZi u Pedagosku dokumentaciju odgojne
skupine.

3.28. Protokol postupanja kod uboda insekata

Ubodi insekata su drugi najc¢esci uzrok alergijske reakcije i anafilaksije. Na mjestu uboda se javlja
je oteklina, crvenilo svrbez, osjetljivost i bolnost. Tegobe traju nekoliko sati do nekoliko dana i
mogu same od sebe nestati.

Postupci kod uboda — ose, pcele, striliena

. Odgoijitelj obavjestava zdravstvenog voditelja o aktualnom zdravstvenom stanju djeteta.
. Odgojitelj smiruje dijete, stavlja ga u udoban poloZaj i objasnjava Sto i zasto radi.

. Ako je vidljiv Zalac, izvaditi ga pincetom.

. Postaviti hladan oblog na mjesto uboda i drzati najmanje 10 min.

. U slucaju uboda ose u usta djetetu dati da siSe kockicu leda kako bi se sprijecila oteklina.

Ako se razviju simptomi jake alergijske reakcije, obavijestiti prvu dostupnu odraslu osobu
i postupiti po Protokolu postupanja kod anafilaktickog Soka i pozvati HMP 194, 112.
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Zdravstveni voditelj/mati¢ni odgojitelj obavjestava roditelje (i ravnatelja u slucaju jake
alergijske reakcije), o dogadaju, poduzetim mjerama i stanju djeteta. Treba li roditelj dodi
po dijete, ovisi o stanju djeteta.

Odgojitelj dogadaj, poduzete mjere i stanje djeteta biljezi u Pedagosku dokumentaciju
odgojne skupine

Postupci kod uboda— krpelj

Odgojitelj poziva najblizu odraslu osobu (drugi odgojitelj, tehni¢ko osoblje u deZurstvu) koja
nadzire ostatak skupine i poziva zdravstvenog voditelja/osobu osposobljenu za prvu pomoc¢.
Odgoijitelj smiruje dijete, stavlja ga u udoban polozaj.

Potrebno je ukloniti krpelja Sto prije jer moZe prenositi zarazne bolesti i uzrokovati infekciju.
Prije vadenja krpelja oprati ruke i pincetu dezinficirati antiseptikom. Krpelja je potrebno
uhvatiti pincetom $to blize glavici te njezno i ravhomjerno vuéi prema gore, ne savijati ni
trzati pincetu, paziti da glava krpelja ne ostane u koZi.

Nikako ne premazivati, natapati niti paliti krpelja jer mozZe ispustiti zarazenu slinu u kozu.
Sacuvati krpelja radi identifikacije (staviti ga u vrecicu i zatvoriti).

Nakon odstranjivanja krpelja, mjesto uboda dezinficirati i pratiti opée stanje djeteta te
mjesto ugriza krpelja.

Ako se na mjestu ugriza javi crvenilo koje se Siri ili dijete pokazuje znakove neuroloske bolesti
(glavobolja, mucnina, povracanje) ili krpelj nije izvaden potrebno je odmah pozvati roditelje
i dijete uputiti pedijatru, infektologu.

Zdravstveni voditelj/mati¢ni odgojitelj obavjesStava roditelje o dogadaju, provedenim
postupcima i stanju djeteta.

Odgoijitelj, dogadaj, okolnostii poduzete mjere biljeziti u Pedagosku dokumentaciju odgojne
skupine.

3.29. Protokol postupanja kod usljivosti vlasista

Usljivost/pedikuloza prenosi se s osobe na osobu izravnim kontaktom glava-glava te koristenjem
zajednickih cesljeva, odjevnih predmeta, marama, kapa, ukosnica/gumica za kosu, posteljine...
USi ne lete jer nemaju krila, niti skacu, ali se brzo razmnozavaju. Gnjide (jajasca) su bijele boje,
¢vrsto prilijepljene za kosu, tako da se lako razlikuju od peruti, koja se za razliku od njih puno
lakSe ukloni iz kose. USi se naj¢esce nalaze u podrucju iza uha i blizu vrata.

Simptomi usljivosti (pedikuloze) su intenzivan svrbez vlasista

Postupci kod usljivosti viasiSta djeteta

e Ako roditelji/ili odgojitelj uociiliima saznanje o prisutnosti usiju/gnjida u vlasistu djeteta
treba obavijestiti o tome zdravstvenog voditelja.

e Zdravstvenivoditelj nakon pregleda vlasista djeteta, ako je uocila usi/gnjide, obavjestava
roditelje o stanju djeteta, poziva ih da odmah dodu po dijete. Dijete koje ima usi/gnjide
treba izolirati koliko je to moguce i svezati kosu dok roditelji ne dodu po dijete.
Zdravstveni voditelj pregledava vlasiste sve prisutne djece u odgojnoj skupini.
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e Provodi se generalno pranje i dezinfekcija sobe dnevnog boravka, sanitarnog ¢vora te
garderobnih ormaric¢a. Posteljina, rublje, tekstil, tepisi se peru i dezinficiraju (ako je
moguce na temperaturi >60°C).

e Prestaju se provoditi aktivnosti u kutu frizera, preoblacenja i sl.

e Prije planiranog dolaska djeteta u vrti¢, roditelj se najavljuje zdravstvenom voditelju te
telefonski dogovaraju termin za pregled vlasista. Nakon pregleda zdravstveni voditelj
daje potvrdu roditeljima da dijete moZe u grupu. Pri dolasku u grupu, roditelj daje
potvrdu odgojitelju.

e Zdravstveni voditelj pismeno putem oglasne ploce obavjeStava sve roditelje djece iz
odgojne skupine o aktualnoj situaciji te poziva na pracenje i suradnju.

e (Odgojitelj pojavu i poduzete mjere biljezi u Pedagosku dokumentaciju odgojne skupine.

e Zdravstveni voditelj u slucaju pojave prisutnosti usiju ili gnjida kod veceg broja djece
obavjestava nadleznu HE sluzbu i biljeZi u Evidenciju epidemioloskih indikacija.

3.30. Protokol postupanja kod ozZivljavanja

OZivljavanje je niz postupaka kojima se pruza $Sansa za preZivljavanje osobi kojoj su vitalne
funkcije disanje i rad srca zatajile i trebaju se zapoceti ¢im prije.

Procjena stanja ukljucuje:

Siguran pristup: oZivljavanje se provodi na mjestu gdje je dijete zateCeno da ne diSe osim
ako okolina nije sigurna ni za Zrtvu ni za pruZatelja prve pomoci.

Stimulacija: njeZno, pridrZavajuci glavu i drmajuci ruku, pitati dijete: Jesi li dobro? Dijete se
moZe glasati, moZe otvarati oci ili moZe ne reagirati.

Poziv u pomo¢: ako dijete ne reagira, odgojitelj poziva najblizu odraslu osobu (drugi
odgojitelj, tehnicko osoblje u dezurstvu) koja nadzire ostatak skupine i poziva HMP 194, 112,
zdravstvenog voditelja / osobu osposobljenu za prvu pomo¢. Do dolaska zdravstvenog
voditelja / osobe osposobljene za prvu pomoc¢ ili u njihovoj nedostupnosti, odgojitelj
(mati¢ni ili dezurni) pruza prvu pomo¢ djetetu.

Odgojitelj zapocinjanje oZivljavanje:

A) Postupci otvaranja disSnog puta

Jedna se ruka postavi na potiljak i glava lagano zabaci prema natrag, a prstima druge ruke
lagano se podigne brada.

Palac iste te ruke blago pritisne donju usnu kako bi se otvorila usna Supljina.

Kod sumnje na ozljedu kraljeznice, glava se ne zabacuje vec se donja ¢eljust prstima podigne
preko gornje.

Provjera disanja: 10 sekundi GLEDATI odizanje prsnog ko%a, SLUSATI $um disanja, OSJECATI
izdahnuti zrak.

Ako dijete diSe, a nije pri svijesti postaviti ga u bocni polozaj, po potrebi utopliti, ne davati
niSta na usta, pratiti i dalje dise li. Nikako ga ne ostavljati bez nadzora sve do dolaska HMP.
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B) Ventilacija: ako dijete ne dise dati mu 5 spasilackih udaha usta-na-usta uz zatvoren nos po 1-
2 sekundi

C) Cirkulacija: donja polovica prsne kosti utisnuti za 5 cm dlanom jedne (manje dijete) ili obje

ruke ispruzenih ruku (vece dijete).

Svakako primijeniti vanjsku masazu srca jer se puls teSko moZe napipati a odsustvo disanja,
bljedilo, mlohavost upuduje i vjerojatno na oslabljen ili prekinut rad srca.

Omjer kompresija (vanjska masaza srca) prema ventilacijama (umjetnom disanju) = 30:2.
Provjeravati puls i disanje: ne duze od 10 sekundi, dodatno provjeriti usnu Supljinu radi
stranog tijela nastaviti s postupcima ozivljavanja sve do dolaska HMP.

U pratnju s djetetom u kola HMP ide zdravstveni voditelji/osoba osposobljena za prvu
pomod¢/maticni ili dezurni odgojitelj koja nosi djetetov zdravstveni karton i ostaje u bolnici s
djetetom do dolaska roditelja.

Ako u pratnji odlazi odgojitelj, voditelj objekta organizira zamjenu koja ¢e preuzeti odgojnu
skupinu.

Zdravstveni voditelj/mati¢ni odgojitelj o ozljedi, poduzetim mjerama i stanju djeteta
obavjestava roditelje i ravnatelja.

Odgojitelj ozljedu, okolnosti, poduzete mjere i stanje djeteta biljezi u Pedagosku
dokumentaciju odgojne skupine.

PruZatelj prve pomodéi dokumentira ozljedu u Evidenciji ozljeda i ispunjava lzvjestaj o ozljedi.

3.31. Protokol postupanja kod situacije akutno narusenog zdravlja djeteta
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4. MJERE | PROTOKOLI U RIZICNIM SITUACIJAMA

4.1. Protokoli postupanja kod nestanka djeteta

e Pokusati se prisjetiti gdje je dijete zadnji put videno i u Sto je obuceno.

e U unutarnjem prostoru provjerava se soba dnevnog boravka (ormari, Satori, kuéice i sl.)
Sanitarije, garderoba, susjedne prostorije.

e U vanjskom prostoru pregledati podrucje dvorista na kojemu skupina boravi (sprave, grmlje,
ulaz u objekt i sobu dnevnog boravka te sanitar koji skupina koristi.

e Ako djeteta i dalje nema, pitati drugu djecu jesu li vidjela dijete i gdje.

e Ostala djeca skupine se zbrinjavaju kod najbliZzeg radnika.

e Potraziti pomoc ostalih radnika vrti¢a te im dati kratak opis djeteta (ime i prezime, dob, kako
je obuceno, izgled — kosa...).

e Pristupa se detaljnoj pretrazi svih prostora vrtica, istovremeno odgojitelj skupine
obavjestava ravnatelja (099 266 7077).

e Svi radnici koji nisu u radu s djecom pretrazuje blizu okolinu vrtica (parking, susjedna
dvorista, susjedne ulice te put prema djetetovoj kuci).

e Ukoliko dijete nije pronadeno ravnatelj ili ¢lan stru¢nog tima obavjestava roditelje i po
potrebi policiju.

e Ravnateljili ¢lan stru¢nog tima po uputama policije obavjestava druge nadlezne sluzbe (Grad
Zapresi¢, MZOM, mediji).

e Potraga se prepusta policiji s kojom kontaktiraju ravnatelj i roditelji.

e (Qdgojitelj skupine pise kratak opis dogadaja u Pedagosku dokumentaciju skupine i izvjestaj
o dogadaju koji predaje ravnatelju.

e Ravnatelj ili ¢lan stru¢nog tima izraduje sluzbenu biljesku o dogadaju na temelju usmenih i
pismenih izvjescéa.

e Ako je dijete pronadeno izvan vrtic¢a, ravnatelj ili ¢lan stru¢nog tima i odgojitelj kontaktiraju
roditelje.

e Nakon pronalaska djeteta ¢lanovi stru¢nog tima i odgojitelji razgovaraju s djecom odgojne
skupine o sigurnosnim pravilima u vrticu. Razgovor se obavlja u smirenom tonu uvazavajuci
djecu.

4.2. Protokol postupanja kod sumnje na zlostavljanje ili zanemarivanje djeteta

e U slucaju da odgojitelj kod djeteta opazi bilo kakve znakove na tijelu (crvenilo, modrice,
posjekotine, rane, ugrize, ogrebotine) koji mogu upucivati na zlostavljanje ili zanemarivanje
duzan je izravnim upitom od roditelja dobiti spoznaje o karakteru povrede.

e Uocene znakove moguceg zlostavljanja te argumente koje je dao roditelj odgojitelj biljezi u
Pedagosku dokumentaciju.

e (Odgojitelj ne provodi istragu preko djeteta i ne komentira problem s kolegicama, drugim
roditeljima i djecom.
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Ako odgojitelj kod djeteta primijeti odredena ponaSanja koja mogu ukazati na moguce
zlostavljanje/zanemarivanje ili bi mogli biti posljedica zlostavljanja djeteta svoje sumnje
javlja ravnatelju ili ¢lanu stru¢nog tima. U pedagoskoj dokumentaciji obavezno biljezi koga
je i kada obavijestio.

Poduzimaju se mjere radi prikupljanja dodatnih podataka o djetetovom ponasanju.

Ako se pokaZze opravdanim vrti¢ prijavljuje sumnju na nasilje policiji i nadleznom Zavodu za
socijalni rad zbog poduzimanja mjera za zastitu djeteta.

4.3. Protokol postupanja u slu¢aju fizickog i verbalnog nasilja

4.3.1. U slucaju verbalnog napada roditelja na radnika

Fizicki se odmaknuti od roditelja i ukazati na neprimjerenu komunikaciju.

PredlozZiti roditelju naknadni razgovor.

Ako roditelj ne Zeli odgoditi razgovor, kontaktirati ¢lana stru¢nog tima ili ravnatelja i
obavijestiti ga o problemu.

Postupiti prema naputku ravnatelja ili ¢lana stru¢nog tima.

Ukoliko se verbalni napad nastavi, kontaktirati policiju.

Ukoliko je roditelj pristao na odgodu razgovora, dogovoriti termin s najmanje dva ¢lana
struénog tima i napadnutim radnikom.

Evidentirati dogadaj.

Ne raspravljati o sukobu pred djecom ili drugim radnicima.

Timski donijeti odluku o potrebi za pomodi radniku.

4.3.2. U sluaju fizickog napada roditelja na radnika

U slucaju fizickog napada, odmaknuti se od djece te pozvati policiju, po potrebi hitnu pomoc¢
i obavijestiti ravnatelja ili ¢lana stru¢nog tima.

Umiriti i zbrinuti djecu i predati ih najblizem radniku.

Ravnatelj ili ¢lan stru¢nog tima dolazi do mjesta dogadaja, razgovara s radnikom i pruza mu
podrsku.

Drugi ¢lan stru¢nog tima odlazi u odgojnu skupinu u kojoj se dogodio incident te umiruje
djecu.

Timski donijeti odluku o potrebi za pomoci radniku.

4.3.3. U slucaju verbalnog napada radnika na radnika

Napraviti fizicki odmak od radnika i na taj nacin prekinuti moguénost daljnjeg verbalnog
napada.

Odmaknuti se od djece.

Sukob ne rjeSavati pred djecom, roditeljima i drugim radnicima.

Obavijestiti eticko povjerenstvo ili osobu ovlastenu primati i rjeSavati prituzbe vezane za
zastitu dostojanstva radnika.
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4.3.4. U slucaju fizickog i verbalnog napada roditelja na roditelja

Zaustaviti raspravu (,Molim vas za primjerenu komunikaciju. Ukoliko imate potrebu
razgovarati o neCemu sto se dogada u vrti¢u, moZete dogovoriti sastanak s odgojiteljicom i
struénim timom.”).

Obavijestiti ravnatelja ili ¢lana stru¢nog tima.

Timski dogovoriti sljedece korake.

Evidentirati dogadaj u dnevnik rada.

4.3.5. U slu€aju prijetnje i napada roditelja na djecu ili dijete u vrtiéu

Fizicki zauzeti poziciju ispred napadnutog djeteta.

Upozoriti roditelja na neprimjerenost postupka.

Rec¢i mu da je vicudi ili govoredi djetetu (opisati Sto je radio ili govorio) uplasio dijete i vas.
Objasniti mu da ste vi odgovorni za ponasanje i sigurnost djeteta u vrtiéu i da bi Zeljeli o
tome s njim razgovarati (odmah predloziti termin sastanka).

Obavijestiti ravnatelja i ¢lanove stru¢nog tima.

Timski dogovoriti sljedece korake.

Evidentirati dogadaj u dnevnik rada.

4.3.6. Protokol postupanja u slucaju nasilja prema djetetu od strane odrasle osobe

Svaki radnik treba odmah poduzeti sve mjere kako bi se zaustavilo i prekinulo nasilno
postupanje odrasle osobe prema djetetu, a u slucaju potrebe zatraZiti pomoc¢ drugih radnika
vrtica.

Zastititi dijete.

O navedenome dogadaju treba obavijestiti ravnatelja i struc¢ni tim.

Timski dogovoriti sljedece korake.

4.3.7. Protokol postupanja u slucaju konflikta i/ili nasilja medu djecom

Svaki konflikt medu djecom zahtjeva trenutnu intervenciju tj. njegovo zaustavljanje od strane
odgojitelja i drugih radnika. Nasilje medu djecom podrazumijeva: UCESTALO ILI KONTINUIRANO
NAMJERNO NANOSENJE FIZICKE, PSIHICKE | EMOCIONALNE BOLI.

4.3.8. RjeSavanje konflikta

Odvoijiti djecu (fizi¢ki zauzeti poziciju izmedu njih).
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e Pitati ozlijedeno dijete gdje ga boli (ako je doslo do ozljeda).

e Zagrliti i umiriti dijete.

e Pogledati teZinu ozljede i pruZiti mu pomoc.

e Razgovarati s djecom i/ili cijelom odgojnom skupinom (ako su djeca prisustvovala konfliktu)
o tome $to se moZe napraviti da se problem rijeSi na konstruktivan nacin (podsjetiti na
pravila skupine).

4.3.9. Nasilje medu djecom
NASILJEM MEDU DJECOM PODRAZUMIJEVAMO:

Nasilni¢ko ponasanje djece (bullying) razlikuje se od jednokratnih incidenata i djecjih svada ili
tuc¢njava. Nasiljem medu djecom smatra se svako:

e ucinjeno s ciliem povrjedivanja

e ukljuuje ponavljanje istog obrasca i odrzava neravnopravan odnos snaga (jaci protiv
slabijih ili grupa protiv pojedinca)

e Namjerno uzrokovani fizi¢ki napad u bilo kojem obliku, primjerice udaranje, guranje,
Samaranje, cupanje, napad razli¢itim predmetima, pljuvanje i slicno bez obzira da li je
kod napadnutog djeteta nastupila tjelesna povreda,

Psihicko ili emocionalno nasilje prouzro¢eno operativnim ili trajnim negativnim postupcima od
strane jednog djeteta ili vise,

Negativni postupci su: ogovaranje, nazivanje pogrdnim imenima, ismijavanje, zastrasivanje,
izrugivanje, namjerno zanemarivanje i iskljucivanje iz skupine kojoj pripada ili isklju¢ivanje i
zabranjivanje sudjelovanja u razli¢itim aktivnostima s djecom, nanoS$enje patnje i boli, Sirenje
glasina s ciljem izolacije djeteta od ostale djece, oduzimanje stvari ili novaca, unistavanje ili
ostecivanje djetetovih stvari, poniZavanje, naredivanje ili zahtijevanje poslusnosti ili na drugi
nacin dovodenje djeteta u podredeni polozaj, kao i sva druga ponasanja pocinjena od djeteta i
mlade osobe (unutar kojih i spolno uznemiravanje i zlostavljanje) kojima se drugom djetetu
nanosi fizicka i duSevna bol ili sramota.

4.3.10. Oblici rada za postupanje u slu¢aju nasilja medu djecom u vrti¢u

e Poduzeti sve mjere kako bi se zaustavilo i prekinulo aktualno nasilno postupanje prema
djetetu, a u slucaju potrebe zatraziti pomoc drugih radnika vrtica.

e U slucaju povrede pruziti prvu pomo¢, konzultirati zdravstvenu voditeljicu i prema potrebi
zatraziti lije¢ni¢ku pomoc.

e Obavijestiti ravnatelja ili ¢lana stru¢nog tima.

e Timski dogovoriti daljnje korake.

e Roditeljima djeteta koje je Zrtva vrSnjackog nasilja dati obavijest o mogucim oblicima
savjetodavne i stru¢ne pomoci u odgojno-obrazovnoj ustanovi i izvan nje, s ciljem potpore i
osnaZivanja djeteta te prorade traumatskog dozivljaja.
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Roditelje djeteta koje je pocinilo nasilje upoznati s neprihvatljivo$¢u takvog ponasanja te im
pruziti podrsku i savjetovati ih. Pozvati ih na ukljucivanje u savjetovanje ili stru¢nu pomo¢
unutar vrti¢a ili izvan (zssr, poliklinika, obiteljska savjetovalista i sl.) | izvijestiti ih o obvezi
vrti¢a da informira nadlezni zavod za socijalni rad, gradski ured, policiju.

Ravnatelj po potrebi obavjestava nadleZzni zavod za socijalni rad, gradski ured i PP Zapresic.
Odmah po prijavi/dojavi nasilja odgojitelj razgovara s djetetom koje je Zrtva nasilja, ali i s
djetetom koje je pocinilo nasilje u nazo¢nosti strucnih radnika odgojno-obrazovne ustanove.
Postupa se posebno brizljivo, posStujuci djetetovo dostojanstvo i pruzajuci mu potporu.
Strucni suradnik razgovara s odgojiteljima te po potrebi poziva roditelje na razgovor.
Ukoliko se radi o osobito teskom obliku, intenzitetu ili duzem vremenskom trajanju nasilja
koje moZe izazvati traumu i kod druge djece koja su svjedocila nasilju savjetovati se s
nadleZznom stru¢nom osobom.

O poduzetim aktivnostima, razgovorima, izjavama te zapazanjima saciniti sluzbene
izjave/biljeske.

Pisana biljeska opisuje:

vrijeme i mjesto kada je uoceno nasilno ponasanje ili kad je uo¢ena povreda
opis ponasanja djeteta

tocan opis povrede

citiranu izjavu djeteta, roditelja ili druge odrasle osobe

crtez djeteta (ako postoji)

u dokumentaciju zabiljeZiti ¢injenice

4.3.11. Protokol postupanja u sluaju kad je dijete izvan kontrole emocija i

ponasanja

Odgoijitelj treba ostati sto je mogucde vise smiren i pokusati razgovorom, odnosno dodirom
(ako to djetetu odgovara) umiriti dijete, a brigu o drugoj djeci u tom trenutku povjeriti
najblizem radniku. Radnik koji preuzima djecu treba kontaktirati ¢lana struc¢nog tima koji
dolazi pomodi djetetu i maticnom odgojitelju.

Potrebno je ukloniti sve predmete kojima se dijete moZe ozlijediti.

U slucaju pojave nasilnog ponasanja medu djecom postupa se prema Protokolu postupanja
u slucaju nasilja medu djecom. Odgojitelj treba pokusati umiriti djecu, a ako ne uspije,
pozvati stru¢nog suradnika.

Opis dogadaja (Sto je prethodilo ponasSanju, opis ponasanja, tijek situacije) odgojitelji
navode u pedagoskoj dokumentaciji. O dogadaju i planu podrske djetetu strucni suradnik
izvjeStava roditelje i vodi sluzbene biljeske.

Ako dijete svojim ponaSanjem ugroZava vlastitu ili sigurnost druge djece i/ili radnika, a sve
intervencije odgojitelja i stru¢nih suradnika ne dovode dijete u kontrolu emocija i ponasanja,
strucni suradnik poziva roditelja kako bi doSao po dijete. Dijete ni u jednom trenutku ne
ostaje bez nadzora odrasle osobe.
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Ako se ponasanje djeteta ponavlja ili je takvog intenziteta da ugrozava dijete samo ili/i drugu
djecu, strucni tim i odgojitelji donose plan opservacije i interventnih postupaka s djetetom.
Odgojitelji provode funkcionalnu analizu ponasanja u trajanju najkrace tjedan dana. Strucni
tim obavlja opservaciju u skupini u trajanju tjedan dana uvazavajuci sve indikatore kvalitete
odgojno-obrazovnog rada.

Temeljem nalaza funkcionalne analize ponaSanja i opservacije izraduje se plan pozitivne
podrike za dijete s jasno navedenim zada¢ama svih strué¢nih radnika. Clanovi struénog tima
izvjeStavaju roditelje o nalazima pracenja i planu podrske. Jednom mjesecno odrzavaju se
timski dogovori odgojitelja i strucnih suradnika na kojima se razmjenjuju informacije,
evaluiraju dosadasnji postupci i dogovaraju novi.

4.3.12. Protokol postupanja u slu¢aju neprimjerenog spolnog ponasanja djece

Ukoliko odgoijitelj u skupini primijeti kod djeteta/djece neprimjereno, neuobicajeno ili
zabrinjavajuce spolno ponasanje treba na primjeren nacin zaustaviti uoeno ponasanje i
nikako ne posramljivati dijete.

Odgojitelj o dogadaju treba obavijestiti ravnatelja i strucni tim.

Clan stru¢nog tima poduzima mjere u cilju prikupljanja podataka o dogadaju i funkcioniranju
djeteta /djece opcenito:

Razgovor s odgojiteljima

Opservacija djeteta / djece u skupini i intervju s djetetom / djecom
Razgovor s roditeljima

Procjena o vrsti spolnog ponasanja i planiranja daljnjih mjera

Ako je procjena da se radi o ocekivanom i blaze odstupaju¢em spolnom ponasanju, odgojitelji
u suradnji sa psihologom:

Planiraju se razvojno primjerene prevencijske i intervencijske strategije za odgojnu skupinu
ili pojedino dijete;

Razgovaraju s roditeljima u cilju informiranja o poduzetim i planiranim koracima;
Informiraju roditelje uklju¢ene djece o mogudéim oblicima savjetovanja i stru¢ne pomodi
djetetu u vrticu i izvan njega.

Po potrebi se djetetu i/ili roditeljima pruza stru¢na psiholoska pomoc¢ i podrska.

Ako je procjena da se radi o neuobic¢ajenom ili rijetkom spolnom ponasanju djeteta struéni tim:

Informira roditelje o ¢injenicama i okolnostima dogadaja, kao i o poduzetim i planiranim
mjerama postupanja u vrti¢u te se dogovara zajednicko prac¢enje ponasanja djeteta
Informira roditelje uklju¢ene djece o moguc¢im oblicima savjetovanja i stru¢ne pomodi
djetetu u vrti¢u i izvan njega.

Po potrebi se roditelje i/ili dijete upucuje u odgovarajucu instituciju (Poliklinika za zastitu
djece i mladih Grada Zagreba, Hrvatski zavod za socijalni rad).

Po potrebi se djetetu i/ili roditeljima pruza stru¢na psiholoska pomoc¢ i podrska.
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e U slucaju sumnje na zlostavljanje djeteta slijede se postupci predvideni protokolom kod
sumnje na zlostavljanje djeteta;

e Planiraju se razvojno primjerene prevencijske i intervencijske strategije za odgojnu skupinu

e Vazino je poduzeti sve mjere kako bi se izbjeglo etiketiranje djeteta / djece kao devijantnih ili
zlostavljaca.

e (Qdgojitelji i stru¢ni suradnici svaki u skladu sa svojim djelokrugom rada vode dokumentaciju
o poduzetim koracima.

e U slucaju seksualnog nasilja postupiti po Protokolu o postupanju u slucaju seksualnog nasilja
(Vlada RH, NN 70/2018.)

e Vrti¢je, uz razvojno primjerene aktivnosti, duzan osigurati i adekvatan nadzor u skupini.

BrosSura ,,Spolni razvoj djeteta” Poliklinike za zaStitu djece grada Zagreba
Iz Brosure:

Problemati¢no ponasanje uglavnom je atipi¢no seksualno ponasanje djeteta koje moze upozoriti
na teskoce u spolnom razvoju te, u krajnjem slucaju, moZe biti znak seksualnog zlostavljanja.

Vec je receno kako djeca uce spolno ponasanje kroz igru. Seksualna igra zapravo je nastavak
uobicajene igre. Djeca za igru biraju vrsnjake, a ona koja zaostaju u razvoju igraju se s djecom
sli¢nijom njihovu razvojnom stupnju. Sto je veca dobna razlika izmedu djece koja se upustaju u
seksualnu igru, veca je vjerojatnost da je posrijedi problemati¢no seksualno ponasanje.

Ako odgojitelj u skupini primijeti da je dijete sklono upornom, kompulzivnom spolnom ponasanju
te zanimanje za spolnost nadmasuje sve druge interese:

- njegovo je spolno ponasanje izrazitije negoli kod druge djece te je sloZenije i podrazumijeva
znanje neprimjereno njegovoj dobi

- dijete ponavlja puni raspon spolnog ponasanja odrasle osobe

- su djetetove spolne aktivnosti usmjerene prema mladoj djeci i temelje se na prisili i pokazivanju
mociiagresije

- dijete koristi seks da bi povrijedilo druge ljude ili spolno ponasanje uzrokuje bol (fizicku ili
emocionalnu) njemu ili drugim osobama

Treba se svakako obratiti strucnjaku!!!

Razlika izmedu seksualne igre i problemati¢na seksualnog ponasanja
Seksualna igra
- spontana i istraZivackog karaktera

- pojavijuje se povremeno
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- nije povezana s visokom razinom straha, ljutnje ili tjeskobe

- manje je ucestala ako odrasli postave jasne granice

- u njoj sporazumno sudjeluju djeca slicne dobi

Problemati¢no spolno ponasanje

- ucestalo kompulzivno ponasanje

- dogada se u drustvu djece koja se ne poznaju dovoljno

- interferira s normalnim djecjim aktivnostima

- agresivno je i temelji se na nagovaranju, prisili i moci

- usmjereno je prema mladoj i slabijoj djeci

- ne prekida se iako je dijete upozoreno da prestane

- uzrokuje ozljede djeteta ili drugih

- obuhvaca postupke primjerenije odrasloj dobi

4.3.13. Protokol vezan za suradnju sa Zavodom za socijalni rad

U slucaju zlostavljanja ili zanemarivanja djeteta, krSenja djetetovih prava i ugroze potreba te
u slucaju saznanja o rizicnim ¢imbenicima u obitelji, a koji se odnose na dijete, vrti¢ timski
poduzima daljnje aktivnosti, dokumentira ih te odlucuje o potrebi obavjestavanja Zavoda za
socijalni rad.

Zavod za socijalni rad obavjestava se na nacin da se u zapisniku sastanka stru¢nog tima biljeZi
ta potreba.

Strucni suradnici i zdravstveni voditelj pripremaju misljenje/dopis o problemu o kojem Zele
izvijestiti Zavod za socijalni rad te ga potpisuje ravnatel;.

Dopis/misljenje tajnica vrtica urudzbira i Salje elektroni¢kom posStom Zavodu za socijalni rad
Strucni suradnici i zdravstveni voditelj po potrebi razmjenjuju informacije iz svoga podrucja
rada sa Zavodom za socijalni rad.

4.3.14. Zapisnik nakon izvrSenja bilo koje krizne intervencije i mjera sigurnosti u
vrtiéu Maslacak

Sadrzaj zapisnika/izjave:

1. Datum, objekt i odgojna skupina ili prostor odvijanja situacije

2. Imena odgojitelja i ostalih uklju¢enih osoba
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3. Imena djeteta ili korisnika, ovisi o situaciji

4. Kraci opis situacije s punim imenima i prezimenima sudionika

5. Korake postupanja

6. Vrijeme informiranja osobe koja je telefonski izvijestena (ravnatelj, policija)
7. Opis rjeSavanja ili zavrsetka situacije

8. Ime i prezime i potpis osobe koja je sastavila zapisnik, sat predaje i potpis tko primio zapisnik
(tajnik, ¢lan ST, ravnatelj itd.)

Zapisnik se ¢uva u sklopu pedagoske dokumentacije.

5. MJERE SIGURNOSTI U IZVANREDNIM SITUACIJAMA:
POTRES, POZAR, RAZNE DOJAVE | SL.

5.1. Opce smjernice

e |zlazi u slucaju nuzde moraju biti prohodni, slobodni i oznacéeni- put evakuacije.

e U slucaju opasnosti potrebno je odmah napustiti zgradu najkraéim sigurnim putem.

e Djecu treba $to hitnije uputiti direktno na dvoriste Sto dalje od opasnosti (urusavanja, vatre)
bez dodatnog obuvanja i odijevanja.

e Tek nakon Sto su djeca izvedena ispred zgrade i izvan opasnosti potrebno je provjeriti da li
su svi na okupu i djeca i odrasli.

e Prije nego napuste zgradu spremacice moraju obavezno pregledati hodnike i sanitarne
¢vorove da ne bi koje dijete tamo ostalo.

e Povratak u objekt odreduje se situacijski (ravnatelj, policijski sluzbenik ili druga ovlastena
osoba).

¢ Ovdje su nabrojene samo opce upute, a ostalim mjerama rukovodi sigurnosni tim ili tim za
evakuaciju i spasavanje

5.2. Protokol postupanja u slu¢aju potresa
PRIJE POTRESA

e Proucite Plan evakuacije i Protokol o postupanju u slucaju potresa.

e Periodi¢ki provoditi vjezbe evakuacije.

e U kontinuitetu uvjezbavajte preporucene postupke u skupini.

e Osigurajte slobodan evakuacijski put, te tome prilagodite razmjestaj lezaljki i dr. namjestaja.
e Drzite velike i teSke predmete na nizim policama.

e Dobro pricvrstite visoke, plitke ormare te police, ogledala i okvire slika na zidove.
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Onemogucite gibanje pokretnih (na kotaci¢ima) dijelova namjestaja (TV i kompjuterski stolici
i slicno) i tehnicke opreme.

Pronadite i obiljeZite “sigurna mjesta” u svakoj sobi ( ¢vrsti stol/ nosivi zid) koja ¢e vam
posluziti kao zaklon za vrijeme potresa.

Informirajte se gdje se drze torbe-kompleti za izvanredne situacije.

Upoznajte se s mjestom okupljanja nakon potresa.
Preporucuje se da imate uz sebe i zvizdaljku.

TIJEKOM POTRESA

(ne viCite ako ne morate kako biste sprijecili udisanje prasine)

Obavezno ostanite UNUTAR gradevina dok traje potres i Sto kra¢im putem dodi do
najbliZeg sigurnog mjesta.

ZadrZite prisebnost.

Kratko uputite djecu da se sagnu pod stol ili klupu i zastite glavu i vrat rukama.
Smjestite se ispod stabilnog stola pri ¢emu se djeca jednom rukom drZe za nogu od stola
kako se stol ne bi pomaknuo, a drugom zastite glavu i vrat.

Ako nema stolova, ¢u¢nuti uz nosivi zid i kutove sobe gdje nema prozora niti stvari na
zidovima — stiti glavu i vrat.

Odmaknite djecu od polica, staklenih stijena, pregradnih zidova, prozora.

Ako su djeca u kreveti¢cima neka ostanu u njima, okrenu se na trbuh, zastite glavu i vrat
po moguénosti jastukom.

Ako su djeca vani odmaknuti se od zgrada, ograda, visokog drveca, elektri¢nih stupova
Ako ste pod rusevinama:

Ne palite Sibice ili upaljace. Kretanje smanjite na minimum. Pokusajte odrzati prisebnost
i smiriti djecu.

Uputite djecu da prekriju usta dijelom odjece.

Lagano udarajte po cijevima ili zidu kako bi vas spasioci mogli pronaci, ako vam je pri ruci
mozete koristiti udaraljke, zvecke, zvizdaljke i ostale instrumente.

NAKON POTRESA

Kad prestane potres, odmabh izidite na predvideni izlaz vodedi racuna da povedete svu djecu,
ponesete imenik djece, evidenciju djece, Pedagosku dokumentaciju odgojne skupine, listu
specificnih potreba i osobne stvari odgojitelja; vasa zadaca je oCuvanje fizickog integriteta
djece stoga se nemojte zadrzavati u objektu radi oblacenja u jakne i sl.

Ostalo osoblje (kuharice, spremacice, administracija i dr.) prema zaduZenju-pomaZzu
odgojiteljicama izvesti djecu izvan objekta.

Smijestite se na predvideno mjesto na dvoristu, budite spremni na naknadno podrhtavanje

tla.

47



e Pokusajte cijelo vrijeme odrZati prisebnost, provjerite ima li ozlijedene djece i jesu li sva
djeca izasla.

e Ako je dijete ozlijedeno postupate prema protokolu o pruzanju prve pomodi ozlijedenom
djetetu.

e Ako nisu sva djeca izasla prebrojite ih jo$ jednom i prvog dostupnog radnika uputite da se
vrati u objekt i provjeri prostore — ne smijete napustiti odgojno obrazovnu skupinu bez
osiguranog nadzora djece.

e Ako su prisutna oba odgojitelja, jedan se vracda po dijete.

e Ako je zimski period, prema procjeni situacije i trenutnog stanja vratiti se naknadno po
odjecu, obudu, deke.

e Voditi racuna da se osobe ne zadrZavaju dugo u prostoru i da uzmu osnovne i najnuznije
stvari za obudi djecu i deke.

e Najsigurnije je ostati na otvorenom 1 SAT tj. dok se ne utvrdi da li je gradevina sigurna.

e Pratite radijski program ili vijesti na internetu kako biste ¢uli vijesti i upute nadleznih sluzbi.

e Nastojte imati mobitel uz sebe kako bi bili dostupni svojim kolegama, svojoj obitelji i
roditeljima djece (zbog prosljedivanja dodatnih informacija).

e (Odgovorna osoba nakon potresa (ravnatelj) provjerava sa svim odgajateljima odgojnih
skupina da li su sva djeca izasla iz objekta.

e (Odgovorna osoba provjerava jesu li svi radnici zateceni na radu informirani i jesu li napustili
objekt.

POPIS MJESTA OKUPLJANJA NAKON POTRESA | POPIS RADNIKA KOJI POMAZU U EVAKUACLI
PODRUCNOG OBJEKTA TRG MLADOSTI

PO VRTICA PUT EVAKUACIJE OSOBE MIESTO
TRG MLADOSTI 9 ZADUZENE ZA | OKUPLJANJA
EVAKUACIJU
1.SOBA 1 izlaz na terasu kroz | Odgoijitelji Zelena povrsina
evakuacijska
vratasca prva vrata
desno
2.SOBA 2 desno Odgoijitelji Zelena povrsina
3.SOBA 3 vrata lijevo Odgojitelji Zelena povrsina
4.SOBA 4 isto vrata lijevo Odgojitelji Zelena povrsina
Spremacdica
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POPIS MJESTA OKUPLJANJA NAKON POTRESA | POPIS RADNIKA KOJI POMAZU U EVAKUACIJI
CENTRALNOG OBJEKTA — HRVATSKE MLADEZI 4

CENTRALNI OBJEKT- | PUT EVAKUACIJE OSOBE ZADUZENE | MJESTO DODATNA
VRTICA Hrvatske ZA EVAKUACIJU OKUPLIANJA ZADUZENJA
mladeZi 4
1.STARI DIO Direktno kroz vrata sobe | Odgojitelji Dvoriste vrti¢a
(SOBE 1.2) dnevnog boravka na R teli
" zajednicko dvoriste avhatel
Tajnica
Adm.rag. radnice
Spremacdica
2. STARI DIO Direktno kroz vrata sobe | Odgojitelji Dvoriste vrtic¢a
SOBE 3.4 dnevnog boravka na <h
( A) zajednicko dvoriste uhar
Pom.kuharica
Spremacdica
3. STARIDIO Direktno kroz vrata sobe | Odgojitelji Dvoriste vrti¢a
dnevnog boravka na .
(SOBE 5,6) s oy Gl.kuharica
zajednicko dvoriste
Spremacica
4, NOVI DIO | Direktno kroz vrata sobe | Odgojitel;ji Dvoriste vrtic¢a
(prizemlje) dnevnog boravka na .
C e oy Spremacica
) zajednicko dvoriste
-2 skupine
5. NOVI DIO (kat) Izlazak preko unutarnjeg | Strucni tim Dvoriste vrti¢a
L stubista u prizemlje (kod ..
- skupina-lijevo v . . Spremacdica
¢ajne kuhinje)na
zajednicko dvoriste
6. NOVI DIO (kat) Izlazak preko unutarnjeg | Strucni tim Dvoriste vrti¢a
) stubista u prizemlje (kroz ..
- skupina-desno . " Spremacica
sanitarni  ¢vor)  na
zajednicko dvoriste
KUHINJA Gospodarski ulaz Voditelj Isklju€iti _ plin, sva
racunovodstva i trodila i aparate u
osoblje kuhinje kuhiniji
KOTLOVNICA Domar Pregled kotlovnice i

ostalih instalacija
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POPIS MJESTA OKUPLJIANJA NAKON POTRESA | POPIS RADNIKA KOJI POMAZU U EVAKUACIJI
PODRUCNOG OBJEKTA DALSKI

PO VRTICA | PUT EVAKUACIJE OSOBE ZADUZENE | MIJESTO DODATNA
K.S.DALSKI 1D ZA EVAKUACIJU OKUPLJANJA ZADUZENJA
1.SOBA 1, 2 Kroz vrata sobe dnevnog | Odgojitelji Dvoriste vrti¢a
boravka na terasu ..
Spremacica
Svelja — pralja
Zdravstveni
voditel]
Pomocni radnici
2.SOBA 3,4,5 Kroz vrata sobe dnevnog | Odgojitelji Dvoriste  vrti¢a-
boravka na terasu ) udaljitic  se od
Kuharica
stabala
Spremacdica
Pomocni radnici
3. SOBA 6,7 Kroz vrata sobe dnevnog | Odgojitelji Dvoriste  vrtic¢a-
boravka na  terasu L. . |udaljii se od
. Struéni  suradnik
(oprezno  hodati  po N stabala
oy zatecen u
stubistu)
trenutku potresa
4.S0BA 8,9,10 Kroz vrata sobe dnevnog | Odgojitelji Dvoriste  vrti¢a-
boravka na  terasu .. . udaljiti  se od
. Struéni tim
(oprezno  hodati po N stabala
oy zatecen u
stubistu)
trenutku potresa
DVORANA Izlazak iz vrtiéa na | Odgojitelji Dvoriste  vrtiéa-
zajednicko dvoriste udaljii  se od
stabala
KOTLOVNICA | | Izlazak iz wvrtiéa na | Domar DvoriSte  vrti¢a- | Zatvoriti _instalacije,
NADZORNA SOBA zajednicko dvoriste udaljiitc se od | svatroSila
stabala
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POMOCNA KUHINJA | Gospodarski ulaz Osoblje kuhinje Iskljuciti  plin,

Sva

troSila i aparate u

kuhinji

5.3. Protokol u slu¢aju dojave i /ili pronalaska postavljene eksplozivne naprave

Dojava o eksplozivnoj napravi moze biti upucena telefonom, mobitelom, usmeno, pismeno i sl.
U takvim slucajevima treba poduzeti sljedece:

Po zaprimljenoj dojavi odmah treba izvijestiti policiju i odgovornu osobu u vrti¢u, ravnatelja.
Ako je dojava upucena pismeno, uruciti sluzbenoj osobi MUP-a po njenom dolasku.

Ako je dojava upucena e- mailom odmah proslijediti nadleznoj policijskoj postaji
(pp.zapresic@mup).

Ako se osoba koja tvrdi da je ona postavila eksplozivnu napravu nalazi u vrticu ili je za to
osumnji¢ena, odmah traziti pomo¢ najblizeg radnika i obavijestiti policiju.

Ravnatelj ili druga odgovorna osoba nadalje postupa prema uputama policije ili druge
ovlastene osobe (potreba za evakuacijom i sl.).

U slucaju potrebe evakuacije prisutnih osoba u vrti¢u, odgovorna osoba najavljuje potrebu
za evakuacijom.

Voditelj evakuacije je voditelj objekta ili njegova zamjena ili osoba osposobljena za pruZanje
prve pomodi.

Voditelj evakuacije odreduje osobu koja ¢e osiguravati ulaz u vrti¢ do dolaska policijskog
sluzbenika ili druge ovlastene osobe.

Pri evakuaciji potrebno je na pazljiv nacin zamoliti djecu, radnike i posjetitelje da napuste
vrtic.

Dalje se postupa kao u slucaju evakuacije uslijed potresa.

5.4. Protokol postupanja u sluc¢aju izvanrednih dogadaja

U slucaju izvanrednog dogadaja treba informirati ravnatelja ili drugu odgovornu osobu, a
ravnatelj po potrebi kontaktira nadlezne sluzbe i postupa prema njihovim uputama.

Svi su radnici duzni postupati prema uputama nadleznih sluzbi.

Ukoliko je potrebno ravnatelj saziva sigurnosni tim vrti¢a.
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6. PRILOZI

6.1. Prilog 1.- IZJAVA RODITELJA/SKRBNIKA u vezi prijevoza djeteta osobnim
vozilom

Suglasan sam da moje dijete moze biti prevezeno
osobnim automobilom (marka i broj registracije) -

kojim ¢e upravljati

(ime i prezime vozaca).

Razlog prevoZenja djece automobilom

Datum Potpis roditelja/skrbnika
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6.2. Prilog 2. —lzvjesSce o povredi
DJECJI VRTIC MASLACAK

OBJEKT

ADRESA

1ZVIESCE O POVREDI

Ime i prezime:

Datum rodenja:

Skupina:

Datum i vrijeme nastanka povrede:

Vrsta povrede:

Kako je nastala i gdje:

Mjere poduzete u vrti¢u:

Nadin prijevoza: (roditelj,odgojatelj)

Obrada u zdravstvenoj ustanovi:

Tretman:

Odgajatel;:

Zdravstveni voditel;:
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6.3. Prilog 3.- provala

Primjer sadrZaja obrasca izjava (krizne situacije prema protokolima ili provale)

PROVALA:
1. Datum i sat uoéene provale:
2. Objekt i soba neovlastenog ulaska-provale:

3. Poduzete mjere za sigurnost djece (da ne ulaze u objekt, pomoc roditelja u zbrinjavanju djece
i njihova imena):

4. Ulazak u sobu boravka, tko je odobrio:
5. Tko je uputio poziv policiji i kada:

6. OcCevid je obavljen od strane policije, kada i u koje vrijeme:

[ ——

/ ime i prezime radnika, datum i vrijeme predaje izjave/

Izjava se Cuva u arhivi vrtiéa.
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6.4. Prilog 4.- Zapisnik nakon izvrSsenja bilo koje krizne intervencije i mjera
sigurnosti u vrticu Maslacak

Sadrzaj zapisnika/izjave:

1. Datum, objekt i odgojna skupina ili prostor odvijanja situacije:

2. Imena odgojitelja i ostalih ukljuéenih osoba:

3. Imena djeteta ili korisnika, ovisi o situaciji:

4. Kraci opis situacije s punim imenima i prezimenima sudionika

5. Korake postupanja

6. Vrijeme informiranja osobe koja je telefonski izvijeStena (ravnatelj, MUP)
7. Opis rjeSavanja ili zavrsetka situacije

8. Ime i prezime i potpis osobe koja je sastavila zapisnik, sat predaje i potpis tko primio zapisnik
(tajnik, ¢lan ST, ravnatelj itd.)

Zapisnik se ¢uva u sklopu pedagoske dokumentacije.
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6.5. Prilog 5.- Tabela za suglasnost i potpis roditelja za sudjelovanje djeteta u

programima (izlet, posjet, kazaliste, muzej, sportske aktivnosti i sl.)

TABELA SUGLASNOSTI RODITELIA/SKRBNIKA

SKUPINA/ODGAJATEUI

PROGRAM:

Red.br.

IME | PREZIME DJETETA

CIJENA PROGRAMA

POTPIS RODITELIA
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6.6. Prilog 6.- Obrazac- Obavijest roditeljima o promijenjenoj organizaciji rada
(u slucaju zamjene odgojitelja)

OBAVIJEST RODITELJIMA O PROMIJENJENOJ ORGANIZACIJI RADA

Postovani roditelji, u odgojno-obrazovnoj skupini

odsutna je odgojiteljica

Rad odgoijiteljica na zamjeni u odgojno-obrazovnoj skupini organiziran je prema sljede¢em
rasporedu:

DAN | DATUM ODGOIJITEUICA NA ZAMIJENI | RADNO VRIJEME

Zahvaljujemo na razumijevanju!

POTPIS RAVNATELIA | ZIG:
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6.7. Prilog 7.- Obrazac- Obavijest roditeljima o priviemenom rasporedu boravka
djece u drugim odgojno-obrazovne skupinama

OBAVIJEST RODITELJIMA

Postovani roditelji, vasa su djeca privremeno rasporedena u druge odgojno-obrazovne skupine:

PoStovani roditelji, vasa su djeca privremeno rasporedena u druge odgojno-obrazovne skupine:

DAN | DATUM IME DJETETA ODGOJNO-OBRAZOVNA
SKUPINA U KOJU JE
PRIVREMENO RASPOREDENO
DUETE

Zahvaljujemo na razumijevanju!

POTPIS RAVNATELIA | ZIG
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