
 
 
 

Załącznik nr 3 
do Regulaminu bezpieczeństwa i higieny 

w SSP im. Wojska Polskiego w Wodzisławiu 

 

Procedura w sprawie możliwości podawania leków uczniom przewlekle chorym 

w Samorządowej Szkole Podstawowej w Wodzisławiu 

 

Stany nagłe 

1. W sytuacjach nagłych, gdy stan zdrowia dziecka wymaga natychmiastowej 

interwencji lekarskiej, nauczyciel, dyrektor szkoły lub pielęgniarka są zobowiązani do 

udzielenia pomocy przedmedycznej w zakresie posiadanych umiejętności oraz do wezwania 

karetki pogotowia ratunkowego. Jednocześnie mają oni obowiązek zawiadomić o tym 

rodziców lub opiekunów prawnych dziecka. 

Inne problemy zdrowotne zgłaszane przez uczniów 

2. W innych przypadkach, gdy uczeń zgłasza problem zdrowotny (np. dolegliwości 

bólowe), pielęgniarka po rozmowie z uczniem zawiadamia rodziców lub opiekunów 

prawnych, zalecając wizytę u lekarza. Jeśli pielęgniarka jest nieobecna, do podjęcia tych 

działań jest zobowiązany dyrektor placówki oświatowej lub osoba przez niego upoważniona. 

Podawanie leków uczniom z chorobą przewlekłą 

3. Jeśli uczeń z chorobą przewlekłą musi przyjmować leki podczas pobytu w szkole, 

rodzice dziecka zobowiązani są do:  

 dostarczenia informacji od lekarza, która określa na jaką chorobę dziecko choruje 

i jakie leki zażywa (nazwa leku, dawka, sposób dawkowania, okres leczenia), 

 przekazanie pielęgniarce zlecenia lekarskiego na podawanie leku oraz pisemnego 

upoważnienia dla pielęgniarki/nauczyciela/ pracownika szkoły do podawania dziecku 

leków.  

4. Gdy w czasie nieobecności pielęgniarki w szkole trzeba podać dziecku lek lub 

wykonać inne czynności (np. skontrolować poziom cukru we krwi u dziecka chorego na 

cukrzycę; podać lek drogą wziewną dziecku choremu na astmę),czynności te mogą być 

wykonane przez inne osoby (w tym: dziecko, rodziców, nauczyciela), jeżeli odbyły one 

przeszkolenie w tym zakresie.  

5. W szkole uczniom przewlekle chorym nauczyciele/pracownicy szkoły mogą 

podawać leki za obopólną zgodą rodziców i nauczyciela wyrażoną na piśmie. 

6. Nauczyciel/pracownik szkoły wyraża pisemną zgodę na podawanie leku dziecku 

zgodnie z wzorem stanowiącym załącznik nr 1 do niniejszej Procedury. 

7. Podanie każdego rodzaju leku w szczególnie uzasadnionych przypadkach 



 
 
 

odbywa się na pisemne upoważnienie rodziców, zgodnie z wzorem stanowiącym z załącznik 

nr 2 do Procedury. 

8. Rodzice dostarczają lek pielęgniarce/nauczycielowi/pracownikowi szkoły 

w oryginalnym opakowaniu. 

9. Osoby przyjmujące zadanie muszą wyrazić na to zgodę - posiadanie 

wykształcenia medycznego nie jest wymogiem koniecznym. Delegowanie przez rodziców 

/opiekunów prawnych uprawnień do wykonywania czynności związanych z opieką nad 

dzieckiem oraz zgoda pracownika szkoły i zobowiązanie do sprawowania opieki muszą mieć 

formę umowy pisemnej pomiędzy rodzicami/opiekunami prawnymi dziecka przewlekle 

chorego a pracownikiem szkoły. 

10. Poza przypadkiem podawania leków dzieciom przewlekle chorym, 

nauczyciele nie podają leków w innych sytuacjach, np. leków przeciwbólowych, 

syropów, witamin, antybiotyków. 

11. Dziecko, do czasu przybycia pogotowia ratunkowego, pozostaje pod opieką 

pielęgniarki lub nauczyciela. 

____________________________________ 
(podpis dyrektora) 
 

 

 

 

 

__________________________________________________ 
(imię, nazwisko oraz podpis pielęgniarki szkolnej)



 
 
 

Załącznik nr 1 
do Procedury podawania leków uczniom przewlekle chorym 

Zgoda nauczyciela/ pracownika szkoły na podanie leków dziecku z chorobą przewlekłą 

Ja, niżej podpisany…………………………………………………………………………………… 
(imię, nazwisko nauczyciela/pracownika) 

 
 
 
 

wyrażam zgodę na podawanie dziecku: ……………………………………………………………. 
(imię, nazwisko dziecka) 

leku/ leków: 

1) ………………………………………………………………………………….. 
(nazwa leku, dawka, częstotliwość podawania/godzina, okres leczenia) 

2) …………………………………………………………………………………… 
(nazwa leku, dawka, częstotliwość podawania/godzina, okres leczenia) 

3) …………………………………………………………………………………… 
(nazwa leku, dawka, częstotliwość podawania/godzina, okres leczenia) 

Oświadczam, że zostałam/łem poinstruowana/y o sposobie podania leku. 

   
_______________________________________   _____________________________________________ 

(data )     (imię, nazwisko nauczyciela/pracownika placówki)  



 
 
 

Załącznik nr 2 
do Procedury podawania leków uczniom przewlekle chorym 

Upoważnienie rodziców do podania leków dziecku z chorobą przewlekłą 

Ja, niżej podpisany…………………………………………………………………………………… 
(imię, nazwisko rodzica/prawnego opiekuna) 

 

 

Upoważniam Panią/Pana…………………………………………………………………………….. 
(imię, nazwisko nauczyciela/pracownika) 

 
 
 
 

do podawania mojemu dziecku: ..............................................................  
(imię, nazwisko dziecka) 

leku/ leków: 

1)  ..............................................................................................................  
(nazwa leku, dawka, częstotliwość podawania/godzina, okres leczenia) 

2)  ..............................................................................................................  
(nazwa leku, dawka, częstotliwość podawania/godzina, okres leczenia) 

3)  ..............................................................................................................  
(nazwa leku, dawka, częstotliwość podawania/godzina, okres leczenia) 

Do upoważnienia dołączam aktualne zaświadczenie lekarskie o konieczności podawania leku. 

 
__________________________________________ 
(imię, nazwisko rodzica/opiekuna prawnego dziecka) 

 

 

 

 

 



 
 
 

Procedura podawania leków uczniom przewlekle chorym 

 

USTAWA z dnia 12 kwietnia 2019 r. o opiece zdrowotnej nad uczniami (Dz. U. poz. 1078) 

„Wypis" 

z ustawy z dnia 12 kwietnia 2019 roku 

 w sprawie opieki zdrowotnej nad uczniami 
 

Dz.U. z 2019 r. poz. 1078 

Rozdział 4 
 

Sprawowanie opieki nad uczniami przewlekle chorymi lub niepełnosprawnymi w szkole 

Art. 20. Opieka nad uczniem przewlekle chorym lub niepełnosprawnym w szkole jest 

realizowana przez pielęgniarkę środowiska nauczania i wychowania albo higienistkę 

szkolną. 

Art. 21. 1. W celu zapewnienia właściwej opieki nad uczniami przewlekle chorymi lub 
niepełnosprawnymi w szkole pielęgniarka środowiska nauczania i wychowania albo higienistka 
szkolna współpracuje z lekarzem podstawowej opieki zdrowotnej, rodzicami, pełnoletnimi 
uczniami oraz dyrektorem i pracownikami szkoły. 

2. Współpraca, o której mowa w ust. 1, obejmuje wspólne określenie sposobu opieki nad 

uczniem dostosowanego do stanu zdrowia ucznia w sytuacji konieczności podawania leków 

oraz wykonywania innych czynności podczas pobytu ucznia w szkole. 

3. Podawanie leków lub wykonywanie innych czynności podczas pobytu ucznia 
w szkole przez pracowników szkoły może odbywać się wyłącznie za ich pisemną zgodą. 
 

„Wypis” 

 z Rozporządzenie Ministra Zdrowia z dnia 24 września 2013 r. w sprawie 

 świadczeń gwarantowanych z zakresu podstawowej opieki zdrowotnej 

Dz.U.2021 poz.540 

Załącznik Nr  4  

WYKAZ ŚWIADCZEŃ GWARANTOWANYCH PIELĘGNIARKI LUB HIGIENISTKI SZKOLNEJ 

UDZIELANYCH W ŚRODOWISKU NAUCZANIA I WYCHOWANIA ORAZ WARUNKI ICH 

REALIZACJI 

2. Świadczenia pielęgniarki lub higienistki szkolnej obejmują: 

….. 

4) sprawowanie opieki nad uczniami z chorobami przewlekłymi i niepełnosprawnością, w tym 

realizacja świadczeń pielęgniarskich oraz wyłącznie na podstawie zlecenia lekarskiego 

i w porozumieniu z lekarzem podstawowej opieki zdrowotnej, na którego liście 

świadczeniobiorców znajduje się uczeń, zabiegów i procedur leczniczych koniecznych do 

wykonania u ucznia w trakcie pobytu w szkole; 

5) udzielanie pomocy przedlekarskiej w przypadku nagłych zachorowań, urazów i zatruć; 

https://www.prawo.vulcan.edu.pl/przegdok.asp?qdatprz=21-10-2020&qplikid=5014&qtytul=ustawa%2Do%2Dopiece%2Dzdrowotnej%2Dnad%2Duczniami

