
 Zarządzenie nr 35/2017

Dyrektora Zespołu Szkolno-Przedszkolnego nr 6
 w Rybniku

z dnia 29.09.2017r.

w sprawie: wprowadzenie procedur dotyczących bezpieczeństwa uczniów w szkole

Na podstawie:

Ustawa z dnia 14 grudnia 2016 r. Prawo oświatowe (Dz.U. z dnia 11 stycznia 2017 r., poz. 
59)

Ustawa z dnia 26 października 1982 r. o postępowaniu w sprawach nieletnich( Dz. U. z 2002 
r. Nr 11 poz. 109 z późn. zm.).,

 Zarządzenie nr 1619 Komendanta Głównego Policji z dnia 3 listopada 2010 r.w sprawie 
metod i form wykonywania zadań przez policjantów w zakresie przeciwdziałania 
demoralizacji i przestępczości nieletnich oraz działań podejmowanych na rzecz małoletnich 
(Dz.U.nr 11 KGP z 12 listopada 2010) 

Rozporządzenie Ministra Edukacji Narodowej i Sportu z dnia 31 grudnia 2002r. w sprawie 
bezpieczeństwa i higieny w publicznych i niepublicznych szkołach i placówkach (Dz. U. z 
2003r. Nr 6, poz. 69, zm. Dz. U. z 2009r. Nr 139, poz.1130), 

Ustawa z dnia 26 października 1982 r. o wychowaniu w trzeźwości i przeciwdziałaniu 
alkoholizmowi(Dz. U. z 1982r. Nr 35, poz. 230 – t. j. Dz. U. z 2002r. Nr 147, poz.1231 z 
późn. zm), 

Rozporządzenie Ministra Edukacji Narodowej z dnia 18 sierpnia 2015 r. w sprawie zakresu i 
form prowadzenia w szkołach i placówkach systemu oświaty działalności wychowawczej, 
edukacyjnej, informacyjnej i profilaktycznej w celu przeciwdziałania narkomanii (Dz. U. z 28
sierpnia 2015r.poz. 1249), 

Publikacja „One są wśród nas” zamieszczona na stronie internetowej Pełnomocnika Rządu do Spraw 
Równego Traktowania

§1.

Strategię działań wychowawczych, zapobiegawczych i interwencyjnych w Zespole Szkolno-
przedszkolnym nr 6 w Rybniku, którą stanowi Załącznik nr 1 do niniejszego zarządzenia.

§2.



Procedurę postępowania nauczycieli w sytuacji ujawnienia w szkole zjawiska cyberprzemocy,
którą stanowi Załącznik nr 2 do niniejszego zarządzenia.

§3.

Procedurę postępowania z uczniem przewlekle chorym, którą stanowi Załącznik nr 3 do 
niniejszego zarządzenia. 

                                                                § 4

Zarządzenie wchodzi w życie z dniem podjęcia

Rybnik, 29.09.2017r.     ……………………………………

                                                                                         (pieczęć i podpis dyrektora szkoły)



Załącznik nr 1
Zarządzenie nr 35/2017

Dyrektora Zespołu Szkolno-Przedszkolnego nr 6
                                                                                                                              w Rybniku z dnia 29.09.2017r.

Strategia działań

wychowawczych, zapobiegawczych

i interwencyjnych

wobec młodzieży zagrożonej

uzależnieniem

w Zespole Szkolno-Przedszkolnym nr 6

w Rybniku 



Strategia działań wychowawczych, zapobiegawczych i interwencyjnych
wobec młodzieży zagrożonej uzależnieniem 

została zatwierdzona do realizacji uchwałą Rady Pedagogicznej

 Podstawa prawna 

Podstawa prawna:

 Ustawa z dnia 26 października 1982 r. o postępowaniu w sprawach nieletnich /Dz.U. z 1982 r.
Nr 35 poz.228 z późn. zm - tekst jednolity Dz.U. z 2002r. Nr 11 poz.109 z /oraz przepisy 
wykonawcze w związku z ustawą/.

 Ustawa z dnia 26 października 1982 r. o wychowaniu w trzeźwości i przeciwdziałaniu 
alkoholizmowi /Dz. U. Nr 35, poz.230 z późn. zm./

 Ustawa z dnia 24 kwietnia 1997 r. o przeciwdziałaniu narkomanii / Dz.U. z 2003 r. Nr 24, poz. 
198/.

 Ustawa z dnia 6 kwietnia 1990 r. o Policji /Dz. U. Nr 30 poz. 179 z późn. zm./

 Zarządzenie Nr 15/97 Komendanta Głównego Policji z dnia 16 czerwca 1977 r. w sprawie 
form i metod działań Policji w zakresie zapobiegania i zwalczania demoralizacji i 
przestępczości nieletnich.

 Ustawa z dnia 9 listopada 1995 r. o ochronie zdrowia przed następstwami używania tytoniu i 
wyrobów tytoniowych (Dz. U. z 1996 r. Nr 10 poz. 55).

 Ustawa z dnia 7 września 1991 r. o systemie oświaty /Dz.U. z 1996 r. Nr 67 poz.329 z późn. 
zm./

 Rozporządzenie Ministra Edukacji Narodowej i sportu z dnia 31 stycznia 2003 r. w sprawie 
szczegółowych form działalności wychowawczej i zapobiegawczej wśród dzieci i młodzieży 
zagrożonych uzależnieniem / Dz.U. Nr 26 poz.226

ROZDZIAŁ I

3. Strategie działań 

I. Wychowawcze: 

1. rozmowa wychowawcza nauczyciela z uczniem, 
2. rozmowa wychowawcy klasy z uczniem, 
3. rozmowa wychowawcy z rodzicami, 
4. ostrzeżenie, upomnienie wychowawcy klasy, 
5. nagana wychowawcy klasy, 
6. rozmowa ucznia z pedagogiem lub psychologiem szkolnym, 
7. rozmowa ucznia z dyrektorem lub wicedyrektorem szkoły, 
8. rozmowa ucznia z podmiotami jak w pkt. 6 i 7 w obecności rodziców ucznia, 
9. nagana dyrektora szkoły, 



10. utrata przywilejów uczniowskich, np.: „szczęśliwy numerek”, 
11. zakaz udziału w imprezach klasowych i szkolnych, 
12. zakaz pełnienia funkcji w klasie, szkole, reprezentowania szkoły na zewnątrz, 
13. przeniesienie ucznia do równoległej klasy, 
14. przeniesienie ucznia do innej szkoły za zgodą Kuratora Oświaty. 

II. Zapobiegawcze: 

1. pogadanki na godzinach wychowawczych, 
2. prelekcje pedagoga lub psychologa szkolnego, 
3. prelekcje pielęgniarki szkolnej, 
4. organizowanie spotkań ze specjalistami (policja, lekarz, terapeuta), 
5. udział w akcjach informacyjnych, happeningach na terenie szkoły i poza szkołą, 
6. kontrola występowania zjawisk patologicznych w środowisku szkolnym, lokalnym, rodzinnym, 
7. indywidualne rozmowy z wychowawcą klasy, pedagogiem, psychologiem, 
8. pomoc psychologiczno-pedagogiczna, 
9. edukacja prozdrowotna, promocja zdrowia psychicznego i zdrowego trybu życia, 
10. organizowanie akcji i zajęć profilaktycznych, 
11. rozwijanie aktywności szkolnej i pozaszkolnej, zainteresowań i umiejętności 
psychospołecznych, sprawności fizycznej, 
12. organizowanie scenek tematycznych, spektakli teatralnych, 
13. filmy edukacyjne, 
14. systematyczna edukacja i współpraca z rodzicami uczniów, 
15. utrzymywanie współpracy z różnymi instytucjami w zakresie rozwiązywania problemów 
dzieci i młodzieży. 

III. Interwencyjne: 

1. na terenie szkoły obowiązuje zakaz posiadania, sprzedawania i używania papierosów, alkoholu
i narkotyków, 
2. zakaz obowiązuje wszystkich uczniów w czasie lekcji, przerw oraz innych zajęć odbywających 
się na terenie szkoły lub poza szkołą, 
3. organizowanie zajęć, w czasie których uczniowie i nauczyciele zapoznają się z ryzykiem 
używania środków uzależniających, 
4. uczniowie, którzy eksperymentują ze środkami uzależniającymi bądź ich zachowanie narusza 
regulamin szkolny, muszą liczyć się z konsekwencjami określonymi w Statucie Szkoły i 
Regulaminie Szkoły, 
5. uczniowie, którzy sięgają po używki będą mieli obowiązek uczestnictwa w zajęciach 
psychoedukacyjnych prowadzonych przez psychologa szkolnego w szkole lub w Poradni 
Psychologiczno-Pedagogicznej, 



6. w sytuacjach kryzysowych podejmowana będzie interwencja skierowana na pomoc uczniowi i 
rodzinie, 
7. decyzje o podjęciu stosownych działań interwencyjnych podejmuje dyrektor szkoły w 
konsultacji z wychowawcą ucznia, pedagogiem i psychologiem. 

4. Strategia działań wychowawczych i zapobiegawczych 

I. Dyrektor szkoły: 

1. Realizuje zadania wynikające ze Statutu Gimnazjum nr 1 im. Władysława Jagiełły w Pasłęku. 
2. Monitoruje i odpowiada za realizację strategii działań wychowawczych, zapobiegawczych i 
interwencyjnych. 
3. Na bieżąco informowany jest przez wychowawców, nauczycieli i innych pracowników szkoły o 
podejmowanych przez nich działaniach wynikających z realizacji strategii. 
4. Podejmuje stosowne decyzje tak, aby każda interwencja była przeprowadzona z zachowaniem 
wszelkich praw zarówno uczniów, jak i ich rodziców. 

II. Nauczyciele i wychowawcy klas: 

1. Realizują zadania zawarte w szkolnym Programie Wychowawczym, Programie Profilaktyki oraz
w planach pracy wychowawcy klasy. 
2. Systematycznie prowadzą edukację prozdrowotną, promocję zdrowia psychicznego i 
zdrowego stylu życia wśród uczniów na godzinach do dyspozycji wychowawcy, na zajęciach 
pozalekcyjnych, zajęciach w świetlicy szkolnej, kołach zainteresowań. 
3. Realizują zagadnienia dotyczące zapobieganiu narkomanii w ramach przedmiotów, których 
podstawy programowe uwzględniają te zagadnienia oraz edukacji prozdrowotnej i wychowania 
do życia w rodzinie. 
4. Uczestniczą w wewnątrzszkolnym doskonaleniu nauczycieli oraz kursach, szkoleniach, 
konferencjach z zakresu profilaktyki uzależnień i innych problemów młodzieży oraz sposobów 
podejmowania wczesnej interwencji w sytuacji zagrożenia uzależnieniem. 
5. Wykorzystują zdobytą wiedzę w pracy z młodzieżą i ich rodzicami informując o szkodliwości 
środków i substancji, których używanie łączy się z zagrożeniem bezpieczeństwa oraz może 
doprowadzić do uzależnienia. 
6. Wychowawcy klas organizują szkolenia z rodzicami uczniów o charakterze profilaktycznym, 
zapraszają specjalistów z zakresu tej tematyki. 
7. Wychowawcy klas dokonują diagnozy sytuacji wychowawczej, przejawów zachowań 
ryzykownych uczniów swojej klasy, sytuacji życiowej rodzin dysfunkcyjnych. 



III. Pedagog szkolny: 

1. Zapewnia pomoc pedagogiczną młodzieży zagrożonej uzależnieniem na terenie szkoły, 
prowadzi indywidualne konsultacje i poradnictwo pedagogiczne uczniom podejmującym 
zachowania ryzykowne. 
2. Systematycznie rozpoznaje i diagnozuje zagrożenia związane z uzależnieniem (ankiety 
skierowane do uczniów, rodziców, nauczycieli, obserwacje diagnozujące, rozmowy kierowane, 
indywidualne rozmowy z uczniami, konsultacje z wychowawcami, nauczycielami i pozostałymi 
pracownikami szkoły). 
3. Prowadzi działalność informacyjną, która obejmuje upowszechnianie wśród młodzieży, 
rodziców, nauczycieli i innych pracowników szkoły informacji na temat szkodliwości środków lub 
substancji, których używanie jest zagrożeniem dla zdrowia i życia uczniów. 
4. Udostępnia młodzieży, rodzicom, nauczycielom i innym pracownikom szkoły materiały 
edukacyjne dotyczące problematyki zapobiegania narkomanii. 
5. Dostarcza osobom zainteresowanym informacji na temat dostępnych form pomocy (placówki i
organizacje wspierające dziecko i rodzinę, placówki świadczące pomoc społeczną rodzinie, 
punkty konsultacyjne dla osób z problemem uzależnienia, placówki leczenia uzależnień i 
współuzależnień, organizacje pozarządowe służące pomocą rodzinie, inne) młodzieży zagrożonej 
uzależnieniem i uzależnionej, osobom współuzależnionym. 
6. Organizuje, prowadzi zajęcia profilaktyczne, integracyjne we współpracy z wychowawcami 
klas, współorganizuje profilaktyczne imprezy ogólnoszkolne w celu zaspokajania potrzeb 
psychicznych i społecznych uczniów, rozwijania poczucia własnej wartości, motywowania do 
podejmowania właściwych decyzji, różnych form aktywności, rozwijania zainteresowań i 
umiejętności psychospołecznych. 
7. Współpracuje z instytucjami i organizacjami wspierającymi dziecko, rodzinę i szkołę w zakresie
rozwiązywania problemów młodzieży. 
8. Organizuje i uczestniczy w wewnątrzszkolnym doskonaleniu nauczycieli oraz w warsztatach, 
szkoleniach, kursach organizowanych przez placówki zajmujące się tą działalnością. 
9. Współpracuje z dyrekcją szkoły, wychowawcami, nauczycielami i innymi pracownikami szkoły 
we wszystkich działaniach mających na celu redukowanie zachowań ryzykownych młodzieży, w 
sytuacjach wymagających interwencji lub w sytuacjach wymagających udzielenia pomocy 
uczniowi, który znalazł się w sytuacji kryzysowej. 

V. Pielęgniarka szkolna: 

1. Udziela pierwszej pomocy przedmedycznej na terenie szkoły uczniowi, który wymaga takiej 
interwencji; określa stan jego zdrowia. 
2. Wzywa pogotowie ratunkowe, jeśli wymaga tego stan zdrowia ucznia. 
3. Powiadamia dyrektora szkoły o każdej interwencji w sytuacji, gdy stwierdzi, że uczeń jest pod 
wpływem alkoholu lub środków odurzających lub stał się ofiarą pobicia. 
4. Współpracuje z pedagogiem, psychologiem szkolnym w sytuacjach kryzysowych, 
wymagających udzielania uczniowi pomocy psychologiczno-pedagogicznej lub podejrzewa, że 



uczeń ma problemy zdrowotne spowodowane zaniedbaniem stanu zdrowia lub złym 
odżywianiem. 

VI. Pracownicy administracji i obsługi szkoły: 

1. Uczestniczą w organizowanych w szkole szkoleniach z funkcjonariuszami Policji na temat 
reagowania w sytuacjach kryzysowych mających miejsce na terenie szkoły (podejrzenie, że uczeń
znajduje się pod wpływem narkotyków, alkoholu, posiada substancję przypominającą narkotyk, 
dokonał czynu karalnego, stał się ofiarą przemocy). 
2. Informują dyrektora szkoły lub pedagoga, psychologa szkolnego, wychowawcę lub nauczyciela 
o każdej zaobserwowanej sytuacji kryzysowej, wymagającej interwencji pracownika szkoły.

Podstawa  prawna  postępowania  pracowników  szkoły  oraz  policji  w  sytuacjach
zagrożenia młodzieży szkolnej demoralizacją – wybrane zapisy w aktach prawnych.

§ 1

1. Na terenie szkoły może dochodzić do zdarzeń, które bezpośrednio zagrażają bezpieczeństwu i
zdrowiu (czasem nawet życiu) uczniów.

2. Szczególny obowiązek reagowania, w przypadku stwierdzenia u młodych ludzi niepokojących 
sygnałów w zachowaniu, spoczywa właśnie na szkole - z racji charakteru tej placówki.

3. Szkoła jest placówką zobowiązaną do wczesnej diagnozy objawów niedostosowania 
społecznego, profilaktyki oraz oddziaływań wychowawczych i resocjalizacyjnych wobec 
uczniów.

4. Konieczna jest właściwa reakcja wychowawcy, pedagoga, dyrekcji szkoły, adekwatna do 
zaistniałego zdarzenia, oraz powiadomienie w razie potrzeby stosownych instytucji, daje 
gwarancję, że podjęte działania zapewnią bezpieczeństwo uczniów.

5. Bardzo ważne jest umiejętne, w pełni profesjonalne przeprowadzenie skutecznej interwencji 
z zachowaniem wszelkich praw osób uczestniczących w zdarzeniu, a w szczególności praw 
ucznia.

§ 2

1. Rozporządzenie Ministra Edukacji Narodowej i Sportu z dnia 31 stycznia 2003 r. dotyczy  
szczegółowych form działalności wychowawczej i zapobiegawczej wśród dzieci i młodzieży 
zagrożonych uzależnieniem.

2. Zgodnie z § 2 powyższego rozporządzenia działalność wychowawcza i zapobiegawcza w 
szkole i placówce polega w szczególności na:

 systematycznym rozpoznawaniu i diagnozowaniu zagrożeń związanych z uzależnieniem,

 informowaniu o narkomanii i jej skutkach,

 współpracy z rodzicami dzieci i młodzieży zagrożonych uzależnieniem,

 poradnictwie w zakresie zapobiegania uzależnieniom od środków  i substancji, o których 
mowa w §1 przytoczonego rozporządzenia.

 w przygotowaniu nauczycieli i osób zajmujących się wychowaniem dzieci i młodzieży do 
przeciwdziałania narkomanii.



§ 3

1. Niepokojącymi przejawami demoralizacji dzieci i młodzieży są zachowania problemowe, z 
których za najbardziej zagrażające dla zdrowia uznaje się narkomanię, alkoholizm i 
prostytucję. Są to zjawiska, wobec których nikt z ludzi dorosłych nie może pozostawać 
obojętny, zwłaszcza, że zachowania ryzykowne dzieci i młodzieży najczęściej ze sobą 
współwystępują.

2. Picie alkoholu czy odurzanie się narkotykami współwystępuje z zachowaniami agresywnymi, 
przestępczymi, wczesną inicjacją seksualną. Wszystkie te czynniki mogą być przyczyną 
niedostosowania społecznego, nawiązywania kontaktów z grupami przestępczymi, a w 
dalszej kolejności popełniania przestępstw przez dzieci i młodzież.

3. Jeżeli zdarzenia, w których uczeń (przed ukończeniem 18 lat) znajduje się pod wpływem 
alkoholu lub narkotyków na terenie szkoły, powtarzają się, świadczy to o jego demoralizacji. 
Nakłada to na szkołę obowiązek powiadomienia Policji (specjalisty ds. nieletnich) lub sądu 
rodzinnego o tej szczególnej sytuacji.

4. Spożywanie przez ucznia, który ukończył 17 lat, alkoholu na terenie szkoły stanowi 
wykroczenie z art. 431 Ustawy z dnia 26 października 1982 r. o wychowaniu w trzeźwości i 
przeciwdziałaniu alkoholizmowi. Należy o tym fakcie powiadomić Policję. Dalszy tok 
postępowania leży w kompetencji tej instytucji.

5. Zgodnie z przepisami ustawy o przeciwdziałaniu narkomanii  w Polsce karalne jest:

 posiadanie każdej ilości środków odurzających lub substancji psychotropowych;

 wprowadzanie do obrotu środków odurzających;

 udzielanie innej osobie, ułatwianie lub umożliwianie ich użycia oraz nakłanianie do użycia;

 wytwarzanie i przetwarzanie środków odurzających.

6. Każde z opisywanych powyżej zachowań jest czynem karalnym w rozumieniu przepisów 
Ustawy o postępowaniu w sprawach nieletnich, jeśli sprawcą jest uczeń, który ukończył 13 lat
a nie ukończył 17 lat.

7. Uczeń, który dopuszcza się powyższych czynów po ukończeniu 17 lat popełnia przestępstwo i 
podlega przepisom ustawy z dnia 6 czerwca 1997 r. – Kodeks postępowania karnego.

8. W przypadku zaistnienia jednego z powyższych przestępstw na terenie szkoły, należy wezwać
Policję.

9. W każdym przypadku popełnienia czynu karalnego przez ucznia, który nie ukończył 17 lat 
należy zawiadomić Policję lub sąd rodzinny, a w przypadku popełnienia przestępstwa przez 
ucznia, który ukończył 17 rok życia, prokuratora lub Policję

§ 4

1. Podstawowym  aktem  prawnym  regulującym  zasady  postępowania  Policji  z  nieletnimi

sprawcami czynów karalnych jest Ustawa z dnia 26 października 1982r.

2. O  postępowaniu  w  sprawach  nieletnich  Policja  zgodnie  z  treścią  art.  37  ustawy  o

postępowaniu w sprawach nieletnich, w wypadkach nie cierpiących zwłoki zbiera i utrwala

dowody  czynów  karalnych  popełnionych  przez  nieletnich,  dokonuje  ujęcia  nieletnich

(czynność poprzedzająca zatrzymanie nieletniego), a także wykonuje czynności w określonym

zakresie zlecone przez sędziego rodzinnego.



3. Dokumentem wewnętrznym uściślającym te zasady jest Zarządzenie nr 15/97 Komendanta

Głównego Policji z dnia 16 czerwca 1997 r. w sprawie form i metod działań Policji w zakresie

zapobiegania i zwalczania demoralizacji i przestępczości nieletnich.

4. Do wszystkich podmiotów stosujących przepisy ustawy, a w szczególności do sędziów sądów

rodzinnych,  kuratorów  sądowych,  prokuratury,  policji,  kadry  rodzinnych  ośrodków

diagnostyczno  -  konsultacyjnych,  zakładów  dla  nieletnich,  placówek  opiekuńczo  -

wychowawczych,  specjalnych  ośrodków  szkolno  -  wychowawczych,  szkół  i  poradni

psychologiczno  -  pedagogicznych  kierowana  jest  preambuła  ustawy  o  postępowaniu  w

sprawach  nieletnich  wskazująca  na  konieczność  stwarzania  warunków  sprzyjających

powrotowi do normalnego życia nieletnim, którzy popadli w konflikt z prawem.

§ 5

1. Do podejmowania działań interwencyjnych przez szkołę w sytuacjach kryzysowych 
zobowiązują treści zawarte w Rozporządzeniu Ministra Edukacji Narodowej i Sportu z dnia 31
stycznia 2003 r. w sprawie szczegółowych form działalności wychowawczej i zapobiegawczej 
wśród dzieci i młodzieży zagrożonych uzależnieniem.

2. § 9 powyższego rozporządzenia stanowi:

 „Szkoły i placówki podejmują działania interwencyjne polegające na powiadomieniu rodziców
i Policji w sytuacjach kryzysowych w szczególności, gdy dzieci i młodzież używają, posiadają 
lub rozprowadzają środki, o których mowa w § 1 cytowanego rozporządzenia".

 Treść § 10 zobowiązuje szkoły i placówki do opracowania, zgodnie ze statutem, strategii 
działań wychowawczych i zapobiegawczych oraz interwencyjnych, wobec dzieci i młodzieży 
zagrożonej uzależnieniem.

ROZDZIAŁ II      Strategia działań wychowawczych i zapobiegawczych 

Strategia  działań  wychowawczych,  zapobiegawczych  oraz  interwencyjnych  wobec
uczniów  zagrożonych  uzależnieniem  obejmuje  wszelkie  działania  wychowawcze,
profilaktyczne,  edukację  prozdrowotną  i  jest  realizowana  przez  wszystkich  pracowników
szkoły.
Podmiotem działań w ramach strategii są uczniowie.

1. Dyrektor szkoły: 

 Realizuje zadania wynikające ze Statutu Szkoły. 

 Monitoruje i odpowiada za realizację strategii działań wychowawczych, zapobiegawczych i 
interwencyjnych. 

 Na bieżąco informowany jest przez wychowawców, nauczycieli i innych pracowników szkoły 
o podejmowanych przez nich działaniach wynikających z realizacji strategii. 



 Podejmuje stosowne decyzje tak, aby każda interwencja była przeprowadzona 
z zachowaniem wszelkich praw zarówno uczniów, jak i ich rodziców.

2. Nauczyciele i wychowawcy klas: 

 Realizują zadania zawarte w szkolnym Programie Wychowawczym, Programie Profilaktyki 
oraz w planach pracy wychowawcy klasy. 

 Systematycznie prowadzą edukację prozdrowotną, promocję zdrowia psychicznego 
i zdrowego stylu życia wśród uczniów na godzinach do dyspozycji wychowawcy, 
na zajęciach pozalekcyjnych, kołach zainteresowań. 

 Realizują zagadnienia dotyczące zapobieganiu narkomanii w ramach przedmiotów, których 
podstawy programowe uwzględniają te zagadnienia.

 Uczestniczą w WDN oraz kursach, szkoleniach, konferencjach z zakresu profilaktyki 
uzależnień i innych problemów młodzieży oraz sposobów podejmowania wczesnej 
interwencji w sytuacji zagrożenia uzależnieniem. 

 Wykorzystują zdobytą wiedzę w pracy z młodzieżą i ich rodzicami informując
 o szkodliwości środków i substancji, których używanie łączy się z zagrożeniem 
bezpieczeństwa oraz może doprowadzić do uzależnienia. 

 Wychowawcy klas dokonują diagnozy sytuacji wychowawczej, przejawów zachowań 
ryzykownych uczniów swojej klasy. 

 Wychowawcy klas i nauczyciele współpracują z pedagogiem szkolnym, szkolną pielęgniarką w
zakresie realizowania zagadnień profilaktycznych, wychowawczych i edukacji prozdrowotnej. 

3. Pedagog szkolny: 

 Zapewnia pomoc pedagogiczną młodzieży zagrożonej uzależnieniem na terenie szkoły, 
prowadzi indywidualne konsultacje i poradnictwo pedagogiczne uczniom podejmującym 
zachowania ryzykowne. 

 Systematycznie rozpoznaje i diagnozuje zagrożenia związane z uzależnieniem (ankiety 
skierowane do uczniów, rodziców, nauczycieli, obserwacje diagnozujące, rozmowy 
kierowane, indywidualne rozmowy z uczniami, konsultacje z wychowawcami, nauczycielami i 
pozostałymi pracownikami szkoły). 

 Prowadzi działalność informacyjną, która obejmuje upowszechnianie wśród młodzieży, 
rodziców, nauczycieli i innych pracowników szkoły informacji na temat szkodliwości środków 
lub substancji, których używanie jest zagrożeniem dla zdrowia i życia uczniów. 

 Udostępnia młodzieży, rodzicom, nauczycielom i innym pracownikom szkoły materiały 
edukacyjne dotyczące problematyki zapobiegania narkomanii. 

 Dostarcza osobom zainteresowanym informacji na temat dostępnych form pomocy (placówki
i organizacje wspierające dziecko i rodzinę, placówki świadczące pomoc społeczną rodzinie, 
punkty konsultacyjne dla osób z problemem uzależnienia, placówki leczenia uzależnień i 
współuzależnienia, organizacje pozarządowe służące pomocą rodzinie, inne) młodzieży 
zagrożonej uzależnieniem i uzależnionej, osobom współuzależnionym. 

 Organizuje, prowadzi zajęcia profilaktyczne, integracyjne we współpracy z wychowawcami 
klas, współorganizuje profilaktyczne imprezy ogólnoszkolne w celu zaspokajania potrzeb 



psychicznych i społecznych uczniów, rozwijania poczucia własnej wartości, motywowania do 
podejmowania właściwych decyzji, różnych form aktywności, rozwijania zainteresowań i 
umiejętności psychospołecznych. 

 Współpracuje z instytucjami i organizacjami wspierającymi dziecko, rodzinę i szkołę w 
zakresie rozwiązywania problemów młodzieży. 

 Organizuje i uczestniczy w WDN oraz w warsztatach, szkoleniach, kursach organizowanych 
przez placówki zajmujące się tą działalnością. 

 Współpracuje z dyrekcją szkoły, wychowawcami, nauczycielami i innymi pracownikami szkoły
we wszystkich działaniach mających na celu redukowanie zachowań ryzykownych młodzieży, 
w sytuacjach wymagających interwencji lub w sytuacjach wymagających udzielenia pomocy 
uczniowi, który znalazł się w sytuacji kryzysowej. 

4. Pielęgniarka szkolna: 

 Udziela pierwszej pomocy przedmedycznej na terenie szkoły uczniowi, który wymaga takiej 
interwencji; określa stan, w jakim on się znajduje. 

 Wzywa pogotowie ratunkowe, jeśli wymaga tego stan zdrowia ucznia. 

 Powiadamia dyrektora szkoły o każdej interwencji w sytuacji, gdy stwierdzi, że uczeń jest pod
wpływem alkoholu lub środków odurzających lub stał się ofiarą pobicia. 

 Współpracuje z pedagogiem w sytuacjach kryzysowych, wymagających udzielania uczniowi 
pomocy psychologiczno-pedagogicznej lub podejrzenia, że uczeń ma problemy zdrowotne 
spowodowane zaniedbaniem stanu zdrowia lub złym odżywianiem. 

5. Pracownicy administracji i obsługi szkoły: 

 Informują dyrektora szkoły lub pedagoga, psychologa szkolnego, wychowawcę lub 
nauczyciela o każdym niepokojącym zdarzeniu czy zaobserwowanej sytuacji kryzysowej, 
wymagającej interwencji pracownika szkoły. 

Procedury działań interwencyjnych

Lp. Sytuacja kryzysowa Działania interwencyjne pracowników szkoły 

1. Nauczyciel uzyskał
informację, iż uczeń, który
nie ukończył 18 lat, używa

alkoholu lub innych
środków w celu

wprowadzenia się w stan

 nauczyciel przekazuje uzyskaną informację 
wychowawcy klasy, 

 wychowawca informuje o fakcie pedagoga i 
dyrektora szkoły, 

 wychowawca wzywa do szkoły rodziców 
(prawnych opiekunów) i w obecności 



odurzenia, uprawia nierząd
lub przejawia inne

zachowania świadczące o
demoralizacji.

pedagoga bądź dyrektora przekazuje im 
uzyskaną informację, przeprowadza rozmowę 
z rodzicami oraz uczniem, w ich obecności; w 
przypadku potwierdzenia informacji 
zobowiązuje ucznia do zaniechania 
negatywnego postępowania, rodziców zaś do 
szczególnego nadzoru nad dzieckiem; 
jednocześnie informuje o dalszych działaniach 
szkoły w przypadku niezastosowania się do 
zaleceń – powiadomienie Sądu. Z podjętych 
czynności i ustaleń sporządza dokładną 
notatkę.

 w toku interwencji profilaktycznej 
wychowawca może zaproponować rodzicom 
skierowanie dziecka do specjalistycznej 
placówki i udział dziecka w programie 
terapeutycznym, 

 jeżeli rodzice odmawiają współpracy lub nie 
stawiają się do szkoły, a nadal z wiarygodnych 
źródeł napływają informacje o przejawach 
demoralizacji ich dziecka, dyrektor szkoły 
pisemnie powiadamia o zaistniałej sytuacji Sąd
Rodzinny i Nieletnich lub Policję (specjalistę 
ds. nieletnich), 

 podobnie, w sytuacji gdy szkoła wykorzystała 
dostępne jej środki oddziaływań 
wychowawczych (rozmowa z rodzicami, 
ostrzeżenie ucznia, spotkania z pedagogiem, 
psychologiem itp.), a ich zastosowanie nie 
przynosi oczekiwanych rezultatów, dyrektor 
szkoły pisemnie powiadamia Sąd Rodzinny i 
Nieletnich lub Policję; dalszy tok 
postępowania leży w kompetencji tych 
instytucji); 

2. Nauczyciel podejrzewa, że 
na terenie szkoły znajduje 
się uczeń będący pod 
wpływem alkoholu lub 
narkotyków. 

 nauczyciel powiadamia o swoich 
przypuszczeniach wychowawcę klasy, 

 nauczyciel odizolowuje ucznia od reszty klasy,
ale ze względu na jego bezpieczeństwo nie 
pozostawia go samego, stwarza warunki, w 
których nie będzie zagrożone jego zdrowie i 
życie, przekazuje pod opiekę pielęgniarki 
szkolnej (jeśli jest obecna), 

 pielęgniarka (a w przypadku jej nieobecności 
nauczyciel) wzywa pogotowie w celu 
stwierdzenia stanu trzeźwości lub odurzenia, 
ewentualnie udzielenia pierwszej pomocy 
medycznej, 

 wychowawca zawiadamia o tym fakcie 
dyrektora szkoły oraz rodziców (prawnych 



opiekunów), których zobowiązuje do 
niezwłocznego odebrania ucznia ze szkoły, 

 jeżeli rodzice (prawni opiekunowie) odmówią 
odebrania dziecka ze szkoły, o pozostaniu 
ucznia w szkole lub przewiezieniu go do 
placówki służby zdrowia albo przekazaniu go 
do dyspozycji funkcjonariuszowi Policji – 
decyduje lekarz, po ustaleniu aktualnego stanu 
zdrowia i w porozumieniu z dyrektorem 
szkoły, 

 dyrektor szkoły powiadamia najbliższą 
jednostkę Policji, gdy rodzice (prawni 
opiekunowie) ucznia będącego pod wpływem 
alkoholu lub środków odurzających odmawiają
przyjścia do szkoły, a uczeń jest agresywny, 
bądź swoim zachowaniem daje powód do 
zgorszenia albo zagraża życiu lub zdrowiu 
innych osób, 

 w przypadku stwierdzenia stanu nietrzeźwości 
policja ma prawo przewiezienia ucznia do izby
wytrzeźwień lub policyjnych pomieszczeń dla 
osób zatrzymanych – na czas niezbędny do 
wytrzeźwienia (maksymalnie do 24 godzin), o 
fakcie umieszczenia ucznia Policja zawiadamia
rodziców (prawnych opiekunów) oraz Sąd 
Rodzinny i Nieletnich, 

 jeżeli powtarzają się przypadki, że uczeń pod 
wpływem alkoholu lub środków odurzających 
znajduje się na terenie szkoły, świadczy to o 
jego demoralizacji. Dyrektor ma obowiązek 
powiadomienia o tym fakcie Policji 
(specjalisty ds. nieletnich);

3. Nauczyciel znajduje na 
terenie szkoły substancję 
przypominającą narkotyk. 

 nauczyciel zachowując środki ostrożności 
zabezpiecza substancję przed dostępem do niej
osób niepowołanych oraz ewentualnym jej 
zniszczeniem do czasu przyjazdu Policji, 
próbuje (o ile jest to możliwe w zakresie 
działań pedagogicznych) ustalić, do kogo 
znaleziona substancja należy, 

 nauczyciel powiadamia o zdarzeniu dyrektora 
szkoły, 

 dyrektor szkoły wzywa Policję, 
 po przyjeździe Policji dyrektor szkoły 

niezwłocznie przekazuje zabezpieczoną 
substancję i przekazuje informacje dotyczące 
zdarzenia; 

4. Nauczyciel podejrzewa, że 
uczeń posiada przy sobie 

 nauczyciel w obecności innej osoby 
(wychowawca, pedagog, dyrektor) ma prawo 



substancję przypominającą
narkotyk. 

żądać, aby uczeń przekazał mu substancję, 
pokazał zawartość torby szkolnej oraz kieszeni
(we własnej odzieży), ewentualnie innych 
przedmiotów budzących podejrzenie co do ich 
związku z poszukiwaną substancją, 

 nauczyciel nie ma prawa samodzielnie 
wykonać czynności przeszukania odzieży ani 
teczki ucznia – jest to czynność zastrzeżona 
wyłącznie dla Policji, 

 nauczyciel o swoich spostrzeżeniach 
powiadamia niezwłocznie dyrektora szkoły 
oraz rodziców (prawnych opiekunów) ucznia i 
wzywa ich do natychmiastowego 
stawiennictwa, 

 w przypadku, gdy uczeń – pomimo polecenia –
odmawia przekazania substancji i pokazania 
zawartości teczki, dyrektor szkoły wzywa 
Policję, która przeszukuje odzież i przedmioty 
należące do ucznia oraz zabezpiecza 
znalezioną substancję i zabiera ją do 
ekspertyzy, 

 jeżeli uczeń wyda substancję dobrowolnie, 
nauczyciel po odpowiednim zabezpieczeniu, 
zobowiązany jest bezzwłocznie przekazać ją 
wezwanym funkcjonariuszom Policji, 

 wcześniej próbuje sam ustalić, w jaki sposób i 
od kogo uczeń nabył tę substancję, 

 nauczyciel dokumentuje całe zdarzenie, 
sporządzając dokładną notatkę z ustaleń wraz 
ze swoimi spostrzeżeniami; 

 Zgodnie z przepisami ustawy o przeciwdziałaniu 
narkomanii w Polsce karalne jest posiadanie każdej
ilości środków odurzających lub substancji 
psychotropowych, wprowadzanie ich do obrotu, 
udzielanie innej osobie i nakłanianie do użycia, ich 
wytwarzanie i przetwarzanie.

 Każde z opisywanych zachowań jest czynem 
karalnym w rozumieniu przepisów ustawy o 
postępowaniu w sprawach nieletnich, jeśli sprawcą
jest uczeń, który ukończył 13 lat a nie ukończył 17 
lat.

 Uczeń, który dopuszcza się powyższych czynów po 
ukończeniu 17 lat popełnia przestępstwo i 
odpowiada zgodnie z kodeksem postępowania 
karnego.

 W przypadku zaistnienia jednego z powyższych 
przestępstw na terenie szkoły należy wezwać 
Policję.

5. Nauczyciel stwierdził, że 
uczeń popełnił czyn 

 nauczyciel niezwłocznie powiadamia dyrektora
szkoły, 



karalny lub przestępstwo.  ustala okoliczności czynu i ewentualnych 
świadków zdarzenia, a w przypadku kradzieży 
podejmuje próbę odzyskania utraconego 
mienia, 

 przekazuje sprawcę dyrektorowi szkoły (o ile 
jest znany i przebywa na terenie szkoły) lub 
pedagogowi szkolnemu pod opiekę, 

 powiadamia rodziców (prawnych opiekunów) 
ucznia – sprawcy, 

 niezwłocznie powiadamia Policję, 
 zabezpiecza ewentualne dowody przestępstwa 

lub przedmioty pochodzące z przestępstwa 
i przekazuje je Policji, 

 sporządza notatkę ze zdarzenia;
 W każdym przypadku popełnienia czynu karalnego 

przez ucznia, który nie ukończył 
17 lat należy zawiadomić Policję lub Sąd Rodzinny, 
a w przypadku popełnienia przestępstwa przez 
ucznia, który ukończył 
17 rok życia, Prokuraturę lub Policję.

6. Nauczyciel stwierdził, że 
uczeń stał się ofiarą czynu 
karalnego lub 
przestępstwa. 

 nauczyciel udziela pierwszej pomocy 
przedmedycznej lub zapewnia jej udzielenie 
poprzez wezwanie pielęgniarki, wezwanie 
pogotowia, w przypadku, gdy ofiara doznała 
obrażeń, 

 niezwłocznie powiadamia dyrektora szkoły, 
 powiadamia rodziców (prawnych opiekunów) 

ucznia, 
 wzywa Policję, w celu profesjonalnego 

zabezpieczenia śladów przestępstwa, 
 ustala okoliczności i ewentualnych świadków 

zdarzenia; 

7. Nauczyciel znajduje na 
terenie szkoły substancję 
lub przedmioty, które 
ocenia jako niebezpieczne 
(np. broń, materiały 
wybuchowe, nieznane 
substancje). 

 nauczyciel zapewnia bezpieczeństwo osobom 
przebywającym na terenie szkoły, 

 nauczyciel niezwłocznie powiadamia dyrektora
szkoły, 

 nauczyciel uniemożliwia dostęp do tych rzeczy
osobom postronnym, 

 dyrektor szkoły natychmiast wzywa Policję 
(tel. 997 lub 112); 

8. Stosowanie przemocy fizycznej
i psychicznej przez ucznia.

 Nauczyciel bądź inny pracownik szkoły, który jest 
świadkiem stosowania przemocy zgłasza ten fakt 
wychowawcy klasy.

 Wychowawca przeprowadza rozmowę 
wyjaśniająca z uczniem i zgłasza ten fakt 
pedagogowi, a jeśli sytuacja tego wymaga 
dyrektorowi szkoły.



 Wychowawca natychmiast powiadamia 
telefonicznie rodziców sprawcy 
i poszkodowanego oraz odnotowuje ten fakt 
w zeszycie kontaktów z rodzicami.

 Wychowawca wpisuje sprawcy uwagę do 
klasowego zeszytu spostrzeżeń i udziela mu 
upomnienia nakazując zaprzestania stosowania 
przemocy.

 W przypadku powtarzania się przemocy ze strony 
ucznia, rodzice są zobowiązani do zdiagnozowania 
przyczyn zaburzeń zachowania i objęcia dziecka 
specjalistyczną opieką terapeutyczną.

 Jeśli brak jest współpracy ze strony rodziców, a 
uczeń nadal stosuje przemoc, wychowawca 
informuje dyrektora, który zgłasza ten fakt na 
Policji lub powiadamia Sąd Rodzinny.

9. Postępowanie w przypadku 
niewłaściwego realizowania 
obowiązku szkolnego.

 Rodzice/prawni opiekunowie są zobowiązani do 
zapewnienia regularnego uczęszczania ucznia na 
zajęcia szkole.

 Uczniowie są zobowiązani do udziału w zajęciach 
edukacyjnych.

 Bieżącą kontrolę spełniania obowiązku szkolnego 
prowadzą wychowawcy klas, którzy zliczają wyniki 
frekwencji tygodniowej i miesięcznej.

 Nieobecność ucznia na zajęciach uzasadniają 
jedynie: choroba, pobyt w szpitalu, wizyty 
lekarskie, badania specjalistyczne, wypadki, 
zdarzenia losowe.

 O przyczynach i przewidywanym czasie 
nieobecności ucznia rodzice/prawni opiekunowie 
powinni poinformować  wychowawcę osobiście, 
telefoniczne lub pisemnie. Mogą również 
przekazać informacje do sekretariatu szkoły.

 Po powrocie do szkoły uczeń ma obowiązek w 
ciągu 7 dni dostarczyć wychowawcy 
usprawiedliwienie wpisane do dzienniczka (zeszytu
kontaktów) lub jeśli jest to zwolnienie lekarskie 
wkleić do dzienniczka (zeszytu kontaktów).

 W przypadku nieobecności ucznia trwającej 7 
dni i braku jej zgłoszenia przez rodziców/prawnych
opiekunów, wychowawca jest zobowiązany do 
podjęcia działań w celu ustalenia przyczyn 
nieobecności /kontakt telefoniczny lub e-mail/.

 W razie braku reakcji ze strony rodziców/prawnych
opiekunów ucznia, wychowawca wysyła rodzicom 
pisemne wezwanie do szkoły z podaniem 
konkretnego terminu spotkania, celem wyjaśnienia
przyczyn nieobecności ucznia. Jednocześnie o 
sytuacji informuje pedagoga szkolnego. W 



przypadku zgłoszenia się rodziców, przypomina 
zasady realizacji obowiązku szkolnego i 
konsekwencje oraz sporządza ze spotkania 
notatkę. O podjętych działaniach informuje 
dyrektora szkoły.

 W przypadku stwierdzenia nieusprawiedliwionej 
nieobecności ucznia w okresie jednego miesiąca na
co najmniej 50 % należy podjąć następujące 
działania: 
1) Dyrektor szkoły wysyła do rodziców/prawnych 

opiekunów ucznia listem poleconym za 
potwierdzeniem odbioru upomnienie 
zawierające informację, że obowiązek szkolny 
nie jest realizowany, wezwanie do posyłania 
dziecka do szkoły z wyznaczonym terminem 
oraz informację, że niespełnienie obowiązku 
szkolnego jest zagrożone skierowaniem 
sprawy na drogę postępowania egzekucyjnego
(art. 15 ustawy o postępowaniu egzekucyjnym 
w administracji). 

2) W przypadku braku kontaktu ze szkołą ze 
strony rodziców/prawnych opiekunów ucznia 
pedagog szkolny zwraca się z prośbą o pomoc i
interwencję do instytucji wspomagających 
pracę szkoły (Policja – dzielnicowy, kurator, )

3)  Jeśli po upływie 7 dni, od dnia doręczenia 
upomnienia uczeń nadal nie realizuje 
obowiązku szkolnego dyrektor szkoły 
występuje z wnioskiem o wszczęcie 
postępowania egzekucyjnego.

10. Postępowanie w przypadku 
stwierdzenia wagarów.

 W sytuacji gdy wychowawca podejrzewa, że uczeń 
jest nieobecny w szkole z powodu wagarów 
natychmiast kontaktuje się z rodzicami/prawnymi 
opiekunami ucznia.

 Jeśli podejrzenia potwierdziły się, po przyjściu 
ucznia do szkoły przeprowadza z nim rozmowę 
wychowawczą.   

 Wychowawca nie usprawiedliwia nieobecności 
ucznia, nawet w przypadku uzyskania 
usprawiedliwienia od rodziców.

 W przypadku powtórzenia się sytuacji, 
wychowawca udziela uczniowi upomnienia              
i informuje pedagoga lub psychologa, który 
przeprowadza z uczniem rozmowę motywującą, 
spisuje kontrakt lub podejmuje inne środki 
oddziaływania wychowawczego. Włącza do 
współpracy rodziców ucznia.

 Jeśli podjęte działania są nieskuteczne, 



wychowawca informuje dyrektora szkoły, który 
przeprowadza rozmowę z uczniem i jego rodzicami
informuje o grożących konsekwencjach i udziela 
uczniowi upomnienia.

 Jeśli uczeń nadal wagaruje dyrektor zgłasza ten 
fakt do Sądu Rejonowego Wydział Rodzinny i 
Nieletnich z uwagi na zagrożenie demoralizacją.

Procedura  postępowania  w  sytuacjach,  gdy  rodzice  odmawiają  współpracy  ze  szkołą  lub

rodzina  jest  niewydolna  wychowawczo  (rodzice  uzależnieni  od  alkoholu,  narkotyków  lub

przejawiający  zachowania  mogące  świadczyć  o  zaburzeniach  psychicznych,  dziecko  jest

uczestnikiem lub ofiarą przemocy domowej, nieuregulowana jest sytuacja prawna dziecka)

 Nauczyciel/wychowawca  powiadamia  o  zaobserwowanej  sytuacji  pedagoga  szkolnego,  z
którym umawia się na wywiad z rodzicami ucznia

 W przypadku potwierdzenia złej sytuacji domowej ucznia pedagog szkolny informuje o tym
fakcie dyrektora szkoły.

 Problem zostaje objęty pracą zespołu wychowawczego w celu udzielenia pomocy dziecku.
 Pedagog  szkolny  nawiązuje  współpracę  z  OPS  oraz  informuje  na  piśmie  o  sprawie  Sąd

Rodzinny. 

 Procedura postępowania w przypadku agresywnego zachowania się ucznia wobec innych uczniów,
nauczycieli, pracowników szkoły.  

 

1. Nauczyciel przerywa agresywne zachowanie ucznia (grupy uczniów).
2. Natychmiast informuje wychowawcę klasy lub pedagoga szkolnego o zdarzeniu.
3. Wychowawca  lub  pedagog  szkolny  przeprowadza  rozmowę  z  uczniem/uczniami  na  temat

zdarzenia, sporządza notatkę (opis zdarzenia, osoby uczestniczące, sprawca, poszkodowany).
4. Wychowawca  informuje  rodziców  (opiekunów  prawnych)  ucznia/uczniów,  uczestników

zdarzenia o zaistniałej sytuacji (odnotowuje ten fakt w dzienniku).
5. W przypadku powtarzania się sytuacji  wychowawca zgłasza ten fakt do pedagoga szkolnego

oraz  powiadamia  dyrektora  szkoły  o  przypadkach  szczególnie  drastycznych  zachowań
agresywnych (stwarzających zagrożenie dla zdrowia lub życia).

6. Wychowawca  ucznia/uczniów  w  porozumieniu  z  dyrektorem  szkoły  stosuje  wobec
ucznia/uczniów kary określone w Statucie Szkoły. 

 Procedura postępowania  w przypadku przyniesienia przez ucznia papierosów lub ich palenia na
terenie szkoły. 



1. Osoba, która zauważy ucznia palącego papierosy na terenie szkoły powinna poinformować
wychowawcę lub pedagoga szkolnego.

2. Wychowawca/pedagog szkolny  w obecności  innej osoby dorosłej  ma prawo zażądać,  aby
uczeń przekazał mu papierosy, pokazał zawartość torby szkolnej  oraz kieszeni we własnej
odzieży. [Nauczyciel nie ma prawa     samodzielnie wykonywać czynności przeszukania odzieży,
ani teczki ucznia- jest to czynność zastrzeżona wyłącznie dla policji].

3. Wychowawca/pedagog  szkolny  zabezpiecza  papierosy  i  dopilnowuje,  by  sprawca
uporządkował miejsce zdarzenia.

4. Wychowawca rozmawia z uczniem o zdarzeniu oraz wzywa do szkoły rodziców (prawnych
opiekunów) ucznia i przekazuje im informację o paleniu papierosów przez dziecko.

5. Przeprowadza  rozmowę  z  uczniem  w  ich  obecności,  zobowiązuje  ucznia  do  zaniechania
negatywnego  postępowania,  rodziców  zaś  do  szczególnego  nadzoru  nad  dzieckiem.
Sporządza notatkę o zaistniałym incydencie, którą podpisuje rodzic (opiekun)

6. W przypadku nasilenia się zjawiska u jednego lub grupy uczniów, wychowawca powiadamia
pedagoga szkolnego i dyrektora szkoły oraz stosuje wobec wychowanków kary określone w
Statucie Szkoły.

 Procedura postępowania w przypadku, gdy nauczyciel uzyska informacje, że uczeń używa alkoholu
lub innych środków w celu wprowadzenia się w stan odurzenia, bądź przejawia inne zachowania
świadczące o demoralizacji.

  Nauczyciel zobowiązany jest do przekazania uzyskanej informacji wychowawcy klasy.
 Wychowawca informuje o fakcie pedagoga szkolnego i dyrektora szkoły.
 Wychowawca  wzywa  do  szkoły  rodziców  (opiekunów  prawnych)  ucznia  i  przekazuje  im

uzyskaną informację. Przeprowadza rozmowę z rodzicami oraz uczniem, w ich obecności. W
przypadku  potwierdzenia  informacji,  zobowiązuje  ucznia  do  zaniechania  negatywnego
postępowania, rodziców zaś bezwzględnie do szczególnego nadzoru nad dzieckiem. W toku
interwencji  profilaktycznej  może  zaproponować  rodzicom  skierowanie  dziecka  do
specjalistycznej placówki i udział dziecka w programie terapeutycznym.

 W przypadku, gdy rodzice odmówią współpracy, a nadal z wiarygodnych źródeł napływają
informacje o przejawach demoralizacji  dziecka,  dyrektor  szkoły  pisemnie  powiadamia sąd
rodzinny lub policję (specjalistę ds. nieletnich).

 Podobnie  w  sytuacji,  gdy  szkoła  wykorzysta  wszystkie  dostępne  jej  środki  oddziaływań
wychowawczych  (rozmowy  z  uczniem  i  rodzicami,  ostrzeżenia  przed  konsekwencjami,
spotkania z pedagogiem i psychologiem itp.), a ich zastosowanie nie przynosi oczekiwanych
rezultatów, dyrektor szkoły powiadamia sąd rodzinny lub policję ( specjalistę ds. nieletnich).



Procedura postępowania w przypadku stwierdzenia faktu kradzieży przez ucznia.

1. Wychowawca zawiadamia o zdarzeniu pedagoga. 

2. We  współpracy  z  pedagogiem  szkolnym  ustala  okoliczności  kradzieży  dokonanej  przez

wychowanka ( z zachowaniem nietykalności osobistej ucznia).

3. Wzywa rodziców (opiekunów prawnych) sprawcy, przeprowadza rozmowę z uczniem w ich

obecności, z której sporządza notatkę podpisaną przez rodziców ( do teczki wychowawcy).

4. Sprawca podejmuje zadośćuczynienie poszkodowanemu w kradzieży.

5. Wychowawca  w  porozumieniu  z  dyrektorem  szkoły  ustala  dla  ucznia  karę  określoną  w

Statucie Szkoły.

Procedury postępowania, w przypadku jeżeli nauczyciel podejrzewa krzywdzenie dziecka – 
przemoc seksualną:

I. Zawiadamia o swoich spostrzeżeniach pedagoga lub dyrektora szkoły.

II. Pedagog podejmuje działania pomocowo – interwencyjne:

1. Zapewnia dziecku bezpieczeństwo fizyczne,
2. Zapewnia emocjonalne wsparcie dla dziecka i rodziny,
3. Zapewnia pomoc medyczną,
4. Uruchamia działania prawne,
5. Wskazuje konieczność i możliwość pomocy psychologicznej i psychoterapeutycznej.

III. W przypadku, kiedy znamy (lub podejrzewamy) osobę będącą sprawcą wykorzystywania, 
pedagog:

1. Odizoluj ją od dziecka.

2. Dba o to aby dziecko nie zostawało samo.

3. Zapewnia dziecku poczucie bezpieczeństwa.

4. Informuje dziecko, że niczemu nie jest winne, nie ponosi odpowiedzialności za to co się stało.

 Procedura postępowania w przypadku prób samobójczych lub samobójstwa ucznia.

1.  Każdy  pracownik  szkoły  ma  obowiązek  zareagowania  na  jakikolwiek  sygnał  o  ryzyku
zachowania autodestrukcyjnego u ucznia. W przypadku zaobserwowania lub podjęcia informacji,



że  uczeń  planuje  podjąć  próbę  samobójczą,  każdy  pracownik  powinien  niezwłocznie
poinformować o tym dyrektora szkoły.

Postępowanie w przypadku stwierdzenia występowania u ucznia czynników wskazujących na

ryzyko zachowań samobójczych.

 O wysokim ryzyku zachowań samobójczych świadczyć może wystąpienie przynajmniej jednego z 

poniższych czynników:

1. Mówienie o poczuciu beznadziejności, bezradności, braku nadziei

2. Mówienie wprost lub bezpośrednio o samobójstwie, pisanie listów pożegnalnych lub 

testamentu

3. Pozbywanie się osobistych i cennych dla ucznia przedmiotów

4. Unikanie kontaktów z bliskimi kolegami, izolacja, zamykanie się w sobie

5. Zaniechanie zajęć, które dotychczas sprawiały uczniowi przyjemność

6. Przejawianie dużych zmian charakteru, nastroju, występowanie nietypowych zachowań

7. Przejawianie innych zachowań ryzykownych: okaleczanie się, zażywanie narkotyków, 

spożywanie alkoholu

8. Przejawianie zainteresowania tematyką śmierci, umierania itp.

9. Podejmowanie w przeszłości prób samobójczych

10. Fascynacja znanymi osobami (np. gwiazdami popkultury), które popełniły samobójstwo

3. Po zdiagnozowaniu sytuacji zagrożenia, wychowawca, pedagog i psycholog szkolny podejmują 

odpowiednie działania interwencyjne:

 Jednoznacznie ustalają, które z w/w przesłanek występują u danego ucznia

 Przeprowadzają analizę sytuacji szkolnej i rodzinnej ucznia w celu występowania ustalenia 

przyczyn, kontaktują się z rodzicami w celu ustalenia przyczyn zmian w zachowaniu ucznia

 Przekazują informację o zagrożeniu rodzicom i dyrektorowi szkoły

 Ustalają z rodzicami zasady wzajemnych kontaktów, proponują pomoc psychoterapeutyczną na 

terenie szkoły lub poza nią

Postępowanie w przypadku powzięcia informacji, że uczeń zamierza popełnić samobójstwo 

( informacja od samego ucznia, kolegów, rodziny, osób postronnych)



Po zdiagnozowaniu sytuacji zagrożenia wychowawca, pedagog szkolny oraz dyrektor    szkoły 

podejmują następujące działania:

a. Nie pozostawiają ucznia samego, próbują przeprowadzić go w ustronne, bezpieczne miejsce

b. Informują o zaistniałej informacji i zagrożeniu rodziców

c. Przekazują dziecko pod opiekę rodziców ( prawnych opiekunów) lub jeżeli przyczyną zagrożenia 

jest sytuacja domowa ucznia odpowiednim instytucjom (np. policji)

Postępowanie w przypadku powzięcia informacji, że uczeń podjął próbę samobójczą. Po powzięciu 

informacji, że uczeń podjął próbę samobójczą dyrektor szkoły, wychowawca, pedagog szkolny 

podejmują następujące działania:

1. Jeśli próba samobójcza ma miejsce w szkole, wychowawca, (nauczyciel, pracownik) 

powiadamia o tym fakcie dyrektora szkoły a ten rodziców/opiekunów prawnych

2. Dyrektor szkoły, pedagog szkolny oraz wychowawca dokonują oceny sytuacji i 

przeprowadzają rozmowę wspierającą z uczniem i rodzicami oraz przekazują informacje 

dotyczące pomocy psychologiczno-pedagogicznej

3. Jeśli próba samobójcza ma miejsce w domu, a rodzic poinformował o zajściu szkołę, dyrektor 

szkoły, pedagog szkolny przekazuje rodzicom informacje dotyczące pomocy psychologiczno-

pedagogicznej

4. O próbie samobójczej dyrektor informuje Radę Pedagogiczną pod rygorem tajemnicy w celu 

podjęcia wspólnych działań oraz obserwacji zachowania ucznia po jego powrocie do szkoły 

przez wszystkich nauczycieli

5. Pedagog planuje dalsze działania mające na celu zapewnienie uczniowi bezpieczeństwa w 

szkole, atmosfery życzliwości i wsparcia oraz przekazują rodzicom informacje o możliwościach

uzyskania pomocy psychologiczno-pedagogicznej poza szkołą

6. W przypadku śmierci ucznia w wyniku samobójstwa dyrektor szkoły informuje organ 

prowadzący i nadzorujący szkołę o zaistniałej sytuacji

7. Pedagog szkolny oraz wychowawcy udzielają pomocy psychologiczno-pedagogicznej innym 

uczniom szkoły



Współpraca z rodzicami w zakresie działań wychowawczych, 
zapobiegawczych prozdrowotnych oraz interwencyjnych

 Włączanie rodziców do akcji, programów, uroczystości  promujących zdrowy styl życia.
 Szkolenia dla rodziców w ramach profilaktyki uzależnień od środków psychoaktywnych oraz 

odpowiedzialności nieletnich za popełnianie czynów niezgodnych z prawem prowadzone 
przez specjalistów  z zakresu profilaktyki, psychoterapeutów, funkcjonariuszy Policji.

 Spotkania z rodzicami wychowawców i pedagoga szkolnego, przedstawianie diagnozy 
problemów uzależnień, przekazywanie ulotek informacyjnych, indywidualne wskazówki, 
porady.

 Rozmowy interwencyjne w przypadku pojawienia się problemów związaniem 
z zażywaniem środków psychoaktywnych, ich posiadaniem i rozprowadzaniem, 
organizowanie opieki, informowanie o specjalistycznej pomocy, podejmowanie stosownych 
działań. 

Metody współpracy szkoły z policją

W ramach długofalowej pracy profilaktyczno – wychowawczej szkoła i policja utrzymują stałą, bieżącą
współpracę w zakresie profilaktyki zagrożeń. Koordynatorami współpracy jest pedagog szkolny oraz 
specjalista ds. nieletnich i patologii właściwej jednostki policji. Do współpracy ze szkołą zobowiązany 
jest także dzielnicowy, w rejonie którego znajduje się szkoła. 

W ramach współpracy policji ze szkołą organizuje się: 

 stałą współpracę i wymianę doświadczeń dyrektora szkoły, pedagoga i psychologa szkolnego 
w zakresie profilaktyki zagrożeń, 

 spotkania dyrektora szkoły, pedagoga, psychologa, nauczycieli ze specjalistami ds. nieletnich i
patologii, podejmujące tematykę zagrożeń przestępczością oraz demoralizacją dzieci i 
młodzieży w środowisku lokalnym, 

 spotkania tematyczne młodzieży gimnazjalnej z udziałem funkcjonariuszy policji m.in. na 
temat odpowiedzialności nieletnich za popełniane czyny karalne, prawnych aspektów 
narkomanii, wychowania w trzeźwości, zasad bezpieczeństwa, zachowań ryzykownych oraz 
sposobów unikania zagrożeń, 

 informowanie policji o zdarzeniach na terenie szkoły wypełniających znamiona przestępstwa,
stanowiących zagrożenie dla życia i zdrowia uczniów oraz przejawach demoralizacji 
młodzieży, 

 udzielanie przez policję pomocy w rozwiązywaniu trudnych problemów, które zaistniały na 
terenie szkoły, 

 wspólny – szkoły i policji - udział w lokalnych programach profilaktycznych związanych z 
zapewnieniem bezpieczeństwa uczniom oraz zapobieganiem demoralizacji i przestępczości 
nieletnich. 



ROZDZIAŁ III  WYKAZ INSTYTUCJI WSPARCIA

997 – Policja, Komisariat Policji 

Komenda Miejska Policji w Rybniku 

Plac Armii Krajowej 5 32 4295 200

Komisariat Policji w Boguszowicach 32 4295 200

998 – Straż Pożarna

999 – Pogotowie Ratunkowe

112 – ogólny telefon alarmowy

Poradnia Psychologiczno-Pedagogiczna – 32 4223935

Rybnik, ul. Kościuszki 55

Ośrodek Interwencji Kryzysowej 32 4225639

Rybnik ul. Chrobrego 16

Poradnia Zdrowia Psychicznego dla Dzieci i Młodzieży – 32 7393003

Gminny Ośrodek Pomocy Społecznej w Rybniku – 32 4221111

Sąd Rodzinny i Nieletnich  w Rybniku – 32 4393166



Załącznik nr 2
Zarządzenie nr 35/2017

Dyrektora Zespołu Szkolno-Przedszkolnego nr 6
                                                                                                                              w Rybniku z dnia 29.09.2017r.

Procedura postępowania nauczycieli w sytuacji ujawnienia 
w szkole zjawiska cyberprzemocy

W przypadku,  gdy  zostaje  w szkole  zgłoszony  przypadek  cyberprzemocy  należy  podjąć
następujące działania:

I. Ustalić okoliczności zdarzenia.

1. Wszystkie przypadki  przemocy,  a więc także przemocy z wykorzystaniem mediów
elektronicznych,  powinny  zostać  właściwie  zbadane,  zarejestrowane   
 i udokumentowane.

2. Jeśli  wiedzę  o  zajściu  posiada  nauczyciel,  który nie  jest   wychowawcą,  powinien
przekazać  informację  wychowawcy  klasy,  który  informuje  o  fakcie  pedagoga
szkolnego i dyrektora.

3. Pedagog  szkolny  i  dyrektor  wspólnie  z  wychowawcą  powinni  dokonać  analizy
zdarzenia i zaplanować dalsze postępowanie.

4. Do  zadań  szkoły  należy  także  ustalenie  okoliczności  zdarzenia  i  ewentualnych
świadków.

5. Na etapie zabezpieczania dowodów i ustalania tożsamości sprawcy cyberprzemocy
w procedurze interwencyjnej bierze udział nauczyciel informatyki.

 

II. Zabezpieczyć dowody.

1. Wszelkie  dowody  cyberprzemocy  powinny  zostać  zabezpieczone  
i  zarejestrowane.  Należy  zanotować  datę  i  czas  otrzymania  materiału,  treść
wiadomości oraz, jeśli to możliwe, dane nadawcy (nazwę użytkownika, adres e-mail,
numer  telefonu  komórkowego  itp.)  lub  adres  strony  www,  na  której  pojawiły  się
szkodliwe treści czy profil.

2. Sprawdzić, czy  ofiara cyberprzemocy potrafi wskazać sprawcę  bądź przynajmniej
ma przypuszczenie, kto może nim być.

3. Gdy ustalenie sprawcy nie jest możliwe, należy skontaktować się z dostawcą usługi w
celu usunięcia z sieci kompromitujących lub krzywdzących materiałów.

4. W przypadku,  gdy  zostało  złamane  prawo,  a  tożsamości  sprawcy  nie  udało  się,
ustalić należy bezwzględnie skontaktować się z policją.



III. Podjąć działania wobec sprawcy cyberprzemocy.

Gdy sprawca cyberprzemocy jest znany i jest on uczniem szkoły, pedagog szkolny pełniący
w  szkole  rolę  koordynatora  działań  wychowawczych  wobec  uczniów  wymagających
szczególnej uwagi powinien podjąć dalsze działania:

1. Przeprowadzić rozmowa z uczniem-sprawcą przemocy o jego zachowaniu.
2. Powiadomić rodziców sprawcy i omówić z nimi zachowania dziecka.
3. Objąć  sprawcę  opieką  psychologiczno-pedagogiczną,  w  uzasadnionym  przypadku

można w toku interwencji zaproponować uczniowi (za zgodą rodziców) skierowanie
do specjalistycznej placówki i udział w programie terapeutycznym.

IV. Podjąć działania wobec ofiary cyberprzemocy.

 Umożliwić wsparcie psychiczne.

1. Uczeń  będący  ofiarą  cyberprzemocy  powinien  otrzymać  poradę,  jak  ma  się
zachować,  aby  zapewnić  sobie  poczucie  bezpieczeństwa  i  nie  doprowadzić  do
eskalacji prześladowania.

2. Po zakończeniu interwencji należy monitorować sytuację ucznia sprawdzając, czy nie
są  wobec  niego  podejmowane  dalsze  działania  przemocowe,  bądź  odwetowe  ze
strony sprawcy.

3. Rodzice  dziecka  będącego  ofiarą  cyberprzemocy  powinni  być  poinformowani  
o  problemie  i  otrzymać  wsparcie  i  pomoc  ze  strony  szkoły.  W  rozmowie  z  nimi
pedagog  lub  wychowawca  przedstawiają  kroki,  jakie  zostały  podjęte  w  celu
wyjaśnienia zajścia oraz zapewnienia bezpieczeństwa poszkodowanemu uczniowi, a
także,  jeśli  to  wskazane,  zaproponować  rodzicom  i  dziecku  pomoc  specjalisty
(psychologa, pedagoga).

 

V. Sporządzić dokumentację z zajścia.

1. Pedagog szkolny zobowiązany jest do sporządzenia notatki służbowej ·z rozmów ze
sprawcą,  poszkodowanym,  ich  rodzicami  oraz  świadkami  zdarzenia.  Dokument
powinien zawierać datę i miejsce rozmowy, personalia osób biorących w niej udział i
opis ustalonego przebiegu wydarzeń.

2. Jeśli  rozmowa  przebiegała  w obecności  świadka  (np.  wychowawcy),  powinien  on
podpisać notatkę po jej sporządzeniu.

3. Jeśli zostały zabezpieczone dowody cyberprzemocy, należy je również włączyć do
dokumentacji pedagogicznej (wydruki, opis itp.).



Dyrektor szkoły pisemnie powiadamia sąd rodzinny o sprawie w sytuacji,  gdy:

1)  rodzice sprawcy cyberprzemocy odmawiają współpracy lub nie stawiają się do szkoły, a
uczeń nie zaniechał dotychczasowego postępowania lub gdy do szkoły napływają informacje
o innych przejawach demoralizacji dziecka;

2)  szkoła  wykorzysta  wszystkie  dostępne  jej  środki  wychowawcze  (rozmowa  
z rodzicami, konsekwencje regulaminowe wobec ucznia, spotkania z pedagogiem itp.), a ich
zastosowanie nie przynosi pożądanych rezultatów.

 

Poważne przypadki cyberprzemocy przebiegające z naruszeniem prawa (np. groźby karalne,
propozycje seksualne, publikowanie nielegalnych treści itp.) zostają przez dyrektora szkoły
bezwzględnie zgłoszone na policję.

 

Procedura  jest  wdrażana  w  życie  w  momencie  oficjalnego  zgłoszenia  zjawiska
cyberprzemocy  przez  jej  ofiarę  /w  przypadku  osób  pełnoletnich/  lub  rodzica  /prawnego
opiekuna/ ucznia.

Procedura reagowania w przypadku wystąpienia cyberprzemocy stosowana w Zespole Szkolno-
Przedszkolnym nr 6 w Rybniku zawiera zasady postępowania pracowników szkoły w sytuacji 
ujawnienia cyberprzemocy. Odpowiednią pomocą należy objąć ofiarę, sprawcę i świadka agresji 
elektronicznej oraz trzeba nawiązać współpracę z rodzicami tych uczniów w celu rozwiązania 
konfliktu. 

1. Cyberprzemoc (agresja elektroniczna) jest to stosowanie przemocy poprzez: prześladowanie,
zastraszanie, kierowanie gróźb pod czyimś adresem, nękanie, naruszenie wizerunku, 
znieważanie, zniesławianie, włamywanie się na konto elektroniczne użytkownika, używanie 
wulgaryzmów, wyśmiewanie innych osób za pomocą technologii informacyjnych i 
komunikacyjnych, z wykorzystaniem internetu i narzędzi elektronicznych takich, jak: SMS-y, 
MMS-y, wiadomości e-mail, witryny internetowe, treści przekazywane przez komunikatory, 
czaty, blogi i fora dyskusyjne oraz inne. Do form cyberprzemocy np. należą: 

 rozsyłanie zniesławiających i kompromitujących treści, 

 włamania na konta pocztowe i konta komunikatorów w celu rozsyłania 
dyskredytujących wiadomości, 

 dalsze rozsyłanie otrzymanych danych i wiadomości bez zgody autora komunikatu 
jako zapisu rozmowy bądź kopii e-maila, 

 tworzenie kompromitujących i ośmieszających stron internetowych. 



2. Zachowania cyberprzemocy ujawniane są za pomocą komputera i telefonu komórkowego. 

3. Informacja o cyberprzemocy może pochodzić z różnych źródeł. Osobą zgłaszającą fakt 
prześladowania może być poszkodowany uczeń, jego rodzice lub inne osoby: np. uczniowie, 
świadkowie zdarzenia, nauczyciele. Procedura interwencyjna obejmuje: 

 udzielenie wsparcia ofierze przemocy, 

 zabezpieczenie dowodów i ustalenie okoliczności zdarzenia, 

 wyciągnięcie konsekwencji wobec sprawcy przemocy oraz praca nad zmianą postawy
ucznia. 

4. Jeśli wiedzę o zajściu dotyczącego cyberprzemocy posiada nauczyciel niebędący 
wychowawcą, przekazuje odpowiednią informację wychowawcy klasy, który następnie 
informuje o tym fakcie pedagoga szkolnego i dyrektora szkoły. 

5. Pedagog szkolny i dyrektor szkoły wspólnie z wychowawcą klasy dokonują analizy zdarzenia i
planują dalsze postępowanie. 

6. W miarę możliwości ustala się okoliczności zdarzenia i ewentualnych świadków. 

7. Wszelkie dowody cyberprzemocy powinny zostać zabezpieczone i zarejestrowane. Należy 
udokumentować szkodliwe treści (np. w formie zrzutów ekranowych, wydruków, nagrań) 
oraz inne istotne informacje, np. nazwy użytkowników internetowych, adresy e-mailowe, 
numery telefonów komórkowych, adresy odpowiednich stron internetowych. 

8. W kwestii rejestracji dowodów cyberprzemocy należy poprosić o pomoc nauczyciela 
informatyki. 

9. Gdy sprawca cyberprzemocy jest znany i jest on uczniem szkoły, wychowawca klasy wraz z 
pedagogiem szkolnym powinien podjąć dalsze działania zmierzające do rozwiązania konfliktu.

10. Jeśli w zdarzeniu brała udział większa grupa uczniów i sprawców cyberprzemocy jest wielu, 
należy rozmawiać z każdym z nich z osobna, zaczynając od lidera grupy. 

11. Należy przeprowadzić rozmowę ze sprawcą (sprawcami) cyberprzemocy, mając na uwadze 
poniższe zagadnienia: 

 ustalenie okoliczności zajścia i jego przyczyn, 

 poszukanie rozwiązania sytuacji konfliktowej, 

 omówienie skutków postępowania i poinformowanie o konsekwencjach 
wynikających z wewnątrzszkolnego systemu oceniania szkoły w związku z używaniem
przemocy, 

 wyrażenie nieakceptacji co do każdej z form przemocy w życiu szkolnym 
i pozaszkolnym, 

 zobowiązanie sprawcy agresji elektronicznej do zaprzestania nieakceptowanego 
zachowania i usunięcia z internetu szkodliwych treści, 

 określenie sposobów zadośćuczynienia wobec ofiary cyberprzemocy, 

 w szczególnych przypadkach stworzenie kontraktu z uczniem określającego 
zobowiązania dziecka, rodziców i przedstawiciela szkoły oraz konsekwencje 
nieprzestrzegania przyjętych wymagań i terminy realizacji zadań zawartych 
w umowie. 

2. Wobec sprawcy cyberprzemocy podczas podejmowania decyzji o zastosowaniu rodzaju kary,
zgodnej z wewnątrzszkolnym systemem oceniania, należy wziąć pod uwagę: 

 rozmiar i rangę szkody, rozmiar upublicznienia szkodliwych treści i upokorzenia ofiary
agresji elektronicznej, 



 czas trwania prześladowania drugiej osoby, 

 świadomość popełnianego czynu, 

 motywację popełnianego czynu przemocy, 

 rodzaj rozpowszechnianego materiału, 

 ewentualną możliwość wystąpienia działania odwetowego sprawcy reagującego w 
ten sposób w związku z ujawnieniem faktu wystąpienia cybeprzemocy. 

2. Wychowawca klasy wraz z pedagogiem szkolnym przeprowadzają rozmowę z rodzicami 
ucznia będącego sprawcą cyberprzemocy oraz rodzicami ucznia będącego ofiarą 
cyberprzemocy. Podczas spotkania następuje poinformowanie opiekunów prawnych dziecka 
o przebiegu zdarzenia i zapoznanie z materiałami dowodowymi, a także z decyzją w sprawie 
dalszego postępowania i podjętych przez szkołę środkach dyscyplinarnych wobec sprawców 
agresji elektronicznej. 

3. Należy przeprowadzić rozmowę z ofiarą cyberprzemocy, mając na uwadze poniższe 
zagadnienia: 

 ustalenie okoliczności zajścia i jego przyczyn, 

 poszukanie rozwiązania sytuacji konfliktowej, 

 udzielenie pomocy i wsparcia emocjonalnego osobie poszkodowanej, 

 zapewnienie poczucia bezpieczeństwa ofierze cyberprzemocy i niedopuszczenie do 
eskalacji prześladowania, 

 określenie kondycji emocjonalnej poszkodowanego (ocena stopnia zażenowania, 
skrępowania, wstydu, lęku, przerażenia, smutku czy poczucia winy; ocena poczucia 
własnej wartości ofiary przemocy). 

2. W przypadku gdy informatorem na temat faktu wystąpienia cyberprzemocy jest uczeń 
będący świadkiem zaistniałego prześladowania, należy go objąć odpowiednią opieką, 
a postępowanie interwencyjne wymaga od wyjaśniającego sprawę zachowania dyskrecji i 
poufnego działania. 

3. Po zakończeniu interwencji należy monitorować sytuację ofiary cyberprzemocy, 
sprawdzając, czy nie są wobec niego podejmowane dalsze działania przemocowe bądź 
odwetowe ze strony sprawcy. 

4. W przypadku ustalenia sprawcy dokonania cyberprzemocy winien on skasować szkodliwe 
treści. Gdyby w celu usunięcia z sieci internet kompromitujących lub krzywdzących 
materiałów była potrzebna pomoc dostawcy usługi czy administratora serwisu 
internetowego, należy się z nim skontaktować. Do podjęcia odpowiednich działań 
zobowiązuje administratora serwisu art. 14 Ustawy z dnia 18 lipca 2002 r. o świadczeniu 
usług drogą elektroniczną (Dz. U. 2002 nr 144 poz. 1204 z późn. zm.), gdzie jest mowa o tym, 
że podmiot ten w wyniku uzyskania wiarygodnej wiadomości o bezprawnym charakterze 
danych lub związanej z nimi działalności niezwłocznie powinien uniemożliwić dostęp do tych 
danych. 

5. Pedagog szkolny zobowiązany jest do sporządzenia notatki służbowej z rozmów ze sprawcą 
cyberprzemocy, poszkodowanym, ich rodzicami oraz świadkami zdarzenia. Dokument 
powinien zawierać datę i miejsce rozmowy, personalia osób biorących w niej udział i opis 
ustalonego przebiegu wydarzeń. Jeśli rozmowa przebiegała w obecności świadka (np. 
wychowawcy klasy), powinien on podpisać notatkę po jej sporządzeniu. Jeśli zostały 
zabezpieczone dowody cyberprzemocy, należy je również włączyć do dokumentacji 
pedagogicznej (zrzuty ekranowe, wydruki, nagrania, opis itp.). 

6. Dyrektor szkoły powiadamia sąd rodzinny o sprawie w sytuacji, gdy: 



 rodzice sprawcy cyberprzemocy odmawiają współpracy lub nie stawiają się do szkoły,
a uczeń nie zaniechał dotychczasowej agresji elektronicznej lub gdy do szkoły 
napływają informacje o innych przejawach demoralizacji dziecka, 

 szkoła wykorzysta wszystkie dostępne jej środki wychowawcze (rozmowa 
z rodzicami, konsekwencje regulaminowe wobec ucznia, spotkania z pedagogiem 
itp.), a ich zastosowanie nie przynosi pożądanych rezultatów. 

7. W przypadku gdy zostało złamane prawo, a tożsamości sprawcy cyberprzemocy nie udało 
się ustalić, należy bezwzględnie skontaktować się z policją. 

8. Poważne przypadki cyberprzemocy przebiegające z naruszeniem prawa (np. groźby karalne, 
propozycje seksualne, publikowanie nielegalnych treści itp.) zostają przez dyrektora szkoły 
bezwzględnie zgłoszone na policję



Załącznik nr 3
Zarządzenie nr 35/2017

Dyrektora Zespołu Szkolno-Przedszkolnego nr 6
                                                                                                                               w Rybniku z dnia 29.09.2017r.

PROCEDURA POSTĘPOWANIA Z UCZNIEM 
PRZEWLEKLE CHORYM

(Opracowano na podstawie publikacji „One są wśród nas” zamieszczonych na stronie
internetowej Pełnomocnika Rządu do Spraw Równego Traktowania)

DZIECKO PRZEWLEKLE CHORE
Choroba przewlekła to proces patologiczny trwający ponad 4 tygodnie, cechujący się brakiem
nasilonych objawów chorobowych. 

Długotrwała choroba i częste hospitalizacje mogą okresowo uniemożliwiać choremu
dziecku przebywanie w grupie rówieśników, a także zaspokajanie wielu ważnych potrzeb
psychicznych, fizycznych i społecznych. 

Odbudowa  poczucia  bezpieczeństwa  jest  jednym  z  najważniejszych  zadań  osób
pomagających  choremu dziecku i  jego rodzinie.  Dziecko może  czuć  się  mniej  bezradne  
i  zagubione,  gdy  ma  okazję  do  odnoszenia  sukcesów  i  poradzenia  sobie  z  trudnymi
sytuacjami. 

Drugi  ważny  kierunek  to  uczenie  dziecka  nowych  umiejętności-  zarówno  tych
przydatnych  
w pokonywaniu trudności związanych z chorowaniem, jak i tych otwierających mu nowe,
wolne od ograniczeń pola aktywności, poszerzających jego „obszar wolności”. 

Obecność przyjaznych nauczycieli i rówieśników jest bardzo ważna dla prawidłowego
rozwoju emocjonalnego i społecznego chorego dziecka. 

Niezwykle  ważne  jest  przekazanie  nauczycielom  informacji  
o  wpływie  choroby  dziecka  na  funkcjonowanie  psychiczne,  fizyczne  i  społeczne  ucznia
Niektóre  leki  mogą  działać  pobudzająco  a  inne  usypiająco.  Może  to  mieć  wpływ  na
zachowanie się dziecka lub możliwość efektywnego uczenia się. 

Dzięki informacjom od rodziców i lekarzy, nauczyciel może poznać chorobę dziecka
w takim zakresie,  aby w razie  potrzeby,  w odpowiednim czasie,  udzielić  mu  niezbędnej
pomocy               i wsparcia oraz zapewnić bezpieczne warunki na terenie szkoły. 

Także dostosować sposoby komunikowania się oraz sposoby i  formy nauczania do
potrzeb i  aktualnych  możliwości  chorego dziecka.  Wzajemne kontakty pomiędzy szkołą i
rodzicami  powinny  być  stałe  i  systematyczne,  oparte  na  zaufaniu,  spokojnej,  wzajemnej
wymianie informacji oraz współpracy i zrozumieniu. 



Główne sposoby pomocy przewlekle choremu dziecku możliwe do zrealizowania na
terenie szkoły:

1. zapewnienie poczucia bezpieczeństwa psychicznego i fizycznego,
2. pomoc w pokonywaniu trudności, uczenie nowych umiejętności,
3. budowanie dobrego klimatu i przyjaznych relacji klasowych,
4. przygotowanie uczniów zdrowych na spotkanie chorego kolegi,
5. traktowanie chorego dziecka jako pełnoprawnego członka klasy,
6. uwrażliwianie dzieci zdrowych na potrzeby i przeżycia dziecka chorego,
7. uwrażliwianie dziecka chorego na potrzeby i przeżycia innych uczniów,
8. motywowanie do kontaktów i współdziałania z innymi dziećmi,
9. rozwijanie zainteresowań, samodzielności dziecka,
10. dostarczanie wielu możliwości do działania i osiągania sukcesów,
11. motywowanie do aktywności.

W sytuacji, gdy w szkole jest uczeń przewlekle chory, nauczyciel powinien:

1. Pozyskać  od  rodziców  (opiekunów  prawnych)  ucznia  szczegółowe  informacje  na
temat jego choroby oraz wynikających z niej ograniczeń w funkcjonowaniu;

2. Zorganizować  szkolenie  kadry  pedagogicznej  i  pozostałych  pracowników  szkoły  
w zakresie  postępowania z chorym dzieckiem na co dzień oraz w sytuacji  zaostrzenia
objawów czy ataku choroby;

3. W porozumieniu z higienistką szkolną lub lekarzem, wspólnie z pracownikami szkoły
opracować procedury postępowania w stosunku do każdego chorego ucznia, zarówno na
co dzień, jak i w przypadku zaostrzenia objawów czy ataku choroby. Procedury te mogą
uwzględniać  m.in.  przypominanie  lub  pomoc  w  przyjmowaniu  leków,  wykonywaniu
pomiarów poziomu cukru, regularnym przyjmowaniu posiłków, sposób reagowania itp.
Powinny też określać formy stałej współpracy z rodzicami (opiekunami) tego dziecka oraz
zobowiązanie wszystkich pracowników placówki do bezwzględnego ich stosowania;
4. Wspólnie z nauczycielami i specjalistami zatrudnionymi w szkole dostosować formy
pracy  dydaktycznej,  dobór  treści  i  metod  oraz  organizację  nauczania  do  możliwości
psychofizycznych  tego  ucznia,  a  także  objąć  go  różnymi  formami  pomocy
psychologiczno-pedagogicznej;
W  przypadku  nasilenia  choroby  u  dziecka  podczas  pobytu  w  szkole  dyrektor  lub
nauczyciel  niezwłocznie  informuje  o  zaistniałej  sytuacji  rodziców  lub  prawnych
opiekunów.

DZIECKO Z ASTMĄ

Astma oskrzelowa jest najczęstszą przewlekłą chorobą układu oddechowego u dzieci. Istotą
astmy jest przewlekły proces zapalny toczący się w drogach oddechowych, który prowadzi do
zwiększonej skłonności do reagowania skurczem na różne bodźce i pojawienia się objawów
choroby.



OBJAWY
Jednym z podstawowych objawów jest duszność jako subiektywne uczucie braku powietrza
spowodowane  trudnościami  w  jego  swobodnym  przechodzeniu  przez  zwężone  drogi
oddechowe.  Gdy  duszność  jest  bardzo  nasilona  możemy  zauważyć,  że  usta  dziecka  
a także inne części ciała są zasinione. Konsekwencją zwężenia oskrzeli jest pojawienie się
świszczącego oddechu. Częstym objawem astmy oskrzelowej jest kaszel. Najczęściej jest to
kaszel suchy, napadowy, bardzo męczący. Zaostrzenie astmy może być wywołane przez:
kontakt z alergenami,  na które uczulone jest  dziecko,  kontakt z substancjami drażniącymi
drogi oddechowe, wysiłek fizyczny, zimne powietrze, dym tytoniowy, infekcje.
W  przypadku  wystąpienia  duszności  należy  podać  dziecku  wziewnie  lek  rozkurczający
oskrzela  zgodnie  z  zaleceniem lekarza.  W przypadku  objawów ciężkiej  duszności  należy
podać  jednocześnie  2  dawki  leku  w  aerozolu  w  odstępie  10-20  sekund.  Po  wykonaniu
pierwszej inhalacji należy powiadomić rodziców dziecka o wystąpieniu zaostrzenia.
W przypadku  duszności  o  dużym nasileniu  powinno się  wezwać Pogotowie Ratunkowe.  
W czasie  oczekiwania  na  przyjazd  karetki  pogotowia  dziecko  wymaga  ciągłego  nadzoru
osoby  dorosłej.  Dodatkowo  bardzo  ważne  jest  zapewnienie  dziecku  spokoju  oraz
odizolowanie od osób trzecich.

NAKAZY
1. Częste wietrzenie sal lekcyjnych.
2. Dziecko, które ma objawy po wysiłku, powinno przed lekcją wychowania fizycznego
przyjąć dodatkowy lek.
3. Ćwiczenia fizyczne należy zaczynać od rozgrzewki.
4. W  przypadku  wystąpienia  u  dziecka  objawów  duszności  należy  przerwać
wykonywanie wysiłku i pozwolić dziecku zażyć środek rozkurczowy.

ZAKAZY
1. Chorzy uczniowie nie powinni uczestniczyć w pracach porządkowych.
2. W okresie pylenia roślin dzieci z pyłkowicą nie mogą ćwiczyć na wolnym powietrzu oraz

nie powinny uczestniczyć w planowanych wycieczkach poza miasto.
3. Astma oskrzelowa wyklucza biegi na długich dystansach, wymagających długotrwałego,

ciągłego wysiłku.
4. W klasach, gdzie odbywają się lekcje nie powinno być zwierząt futerkowych.

OGRANICZENIA
1. Uczeń  z  astmą  może  okresowo  wymagać  ograniczenia  aktywności  fizycznej  

i dostosowania ćwiczeń do stanu zdrowia.
2. Dziecko  uczulone  na  pokarmy  powinno  mieć  adnotacje  od  rodziców,  co  może  jeść  

w sytuacjach, które mogą wywołać pojawienie się objawów uczulenia.

OBSZARY DOZWOLONE I WSKAZANE DLA DZIECKA
1. Dzieci  chore  na  astmę  powinny  uczestniczyć  w  zajęciach  z  wychowania  fizycznego;

wysportowane dziecko lepiej znosi okresy zaostrzeń choroby.



2. Uczeń z astmą nie powinien być trwale eliminowany z zajęć z wychowania fizycznego.
3. Dzieci z astmą mogą uprawiać biegi krótkie, a także gry zespołowe.
4. Dzieci z astmą mogą uprawiać gimnastykę i pływanie.
5. Dzieci z astmą mogą uprawiać większość sportów zimowych.

Bardzo ważny jest dobry kontakt szkoły z rodzicami po to, aby wspólnie zapewnić dziecku
bezpieczne  warunki  nauki  i  pobytu  w  szkole.  Pozwoli  to  zmniejszyć  nadopiekuńczość
rodziców  a  dziecku  rozwijać  samodzielność  i  zaufanie  do  własnych  możliwości  
i umiejętności.
Tylko  współdziałanie  szkoły  z  rodzicami  i  lekarzem  prowadzącym  pomoże  prawidłowo
funkcjonować  dziecku  z  astmą  oskrzelową  w  środowisku,  gdzie  spędza  wiele  godzin  
w ciągu dnia.
DZIECKO Z CUKRZYCĄ

Cukrzyca  to  grupa  chorób  metabolicznych  charakteryzujących  się  hiperglikemią
(wysoki poziom glukozy we krwi - większy od 250mg%). Obecnie w Polsce wśród dzieci  i
młodzieży  dominuje  cukrzyca  typu  1  –ten  typ  cukrzycy  ma  podłoże  genetyczne  i
autoimmunologiczne.  Cukrzyca  nie jest  chorobą zakaźną,  nie  można się nią  zarazić  przez
kontakt z osobą chorą.
Najczęstsze objawy to wzmożone pragnienie, częste oddawanie moczu oraz chudnięcie.

W chwili  obecnej,  w  warunkach  pozaszpitalnych,  jedynym  skutecznym  sposobem
podawania insuliny jest wstrzykiwanie jej do podskórnej tkanki tłuszczowej (za pomocą pena,
pompy). Cukrzyca nie jest chorobą, która powinna ograniczać jakiekolwiek funkcjonowanie
ucznia,  tylko  wymaga  właściwej  samokontroli  i  obserwacji.  Ćwiczenia  fizyczne,  sport  i
rekreacja  połączone  z  ruchem  są  korzystne  dla  dzieci  chorych  na  cukrzycę.  Wspierają
prawidłowy  rozwój  emocjonalny  i  społeczny,  pomagają  rozwijać  samodyscyplinę,
gratyfikują, dają przyjemność i satysfakcję. Najważniejszym problemem przy wykonywaniu
wysiłku fizycznego u dzieci z cukrzycą jest ryzyko związane z wystąpieniem hipoglikemii
(niedocukrzenia  stężenie  glukozy we krwi  mniejsze  niż  60  mg%).  Do działań  w ramach
samokontroli  należą:  badanie  krwi  i  moczu,  zapisywanie  wyników  badań,  prawidłowa
interpretacja wyników badań, prawidłowe komponowanie posiłków, prawidłowe i bezpieczne
wykonywanie wysiłku fizycznego, obserwacja objawów jakie pojawiają się przy hipoglikemii
i hiperglikemii.
W szkolnym gabinecie higienistki szkolnej dziecko z cukrzycą może spokojnie, bezpiecznie 
i higienicznie wykonać badanie krwi oraz wykonać wstrzyknięcia insuliny.

OBJAWY HIPOGLIKEMII - niedocukrzenia:
1. Bladość skóry, nadmierna potliwość, drżenie rąk.
2. Ból głowy, ból brzucha.
3. Szybkie bicie serca.
4. Uczucie silnego głodu/wstręt do jedzenia.
5. Osłabienie, zmęczenie.
6. Problemy z koncentracją, zapamiętywaniem.
7. Chwiejność emocjonalna, nietypowe zachowanie dziecka.



8. Napady agresji lub wesołkowatości.
9. Ziewanie/senność.
10. Zaburzenia mowy, widzenia i równowagi. 
11. Zmiana charakteru pisma.
12. Uczeń nielogicznie odpowiada na zadawane pytania.
13. Kontakt ucznia z otoczeniem jest utrudniony lub traci przytomność. 
14. Drgawki.

POSTĘPOWANIE  PRZY  HIPOGLIKEMII  LEKKIEJ –  dziecko  jest  przytomne,  w
pełnym kontakcie, współpracuje z nami, spełnia polecenia: 
1. Sprawdzić poziom glukozy we krwi potwierdzając niedocukrzenie. 
2. Podać węglowodany proste (sok owocowy, coca-cola, cukier spożywczy rozpuszczony  

w wodzie lub herbacie, glukoza w tabletkach, płynny miód.

NIE WOLNO
1. Zastępować  węglowodanów  prostych  słodyczami  zawierającymi  tłuszcze,  jak  np.

czekolada, ponieważ utrudniają one wchłanianie glukozy z przewodu pokarmowego). 
2. Ponownie oznaczyć glikemię po 10-15 minutach. 
3. Zawsze należy dążyć do ustalenia przyczyny niedocukrzenia. 

POSTĘPOWANIE  PRZY  HIPOGLIKEMII  ŚREDNIO  -  CIĘŻKIEJ -  dziecko  ma
częściowe zaburzenia świadomości, pozostaje w ograniczonym kontakcie z nami, potrzebuje
bezwzględnej pomocy osoby drugiej: 

1. Oznaczyć glikemię i potwierdzić niedocukrzenie.
2. Jeżeli  dziecko może połykać  podać do picia  płyn  o dużym stężeniu  cukru (np.  3-
5kostek cukru rozpuszczonych w ½ szklanki wody, coli, soku).
1. 3.Jeżeli dziecko nie może połykać postępujemy tak jak w przypadku glikemii ciężkiej.

POSTĘPOWANIE PRZY HIPOGLIKEMII CIĘŻKIEJ – dziecko jest nieprzytomne, nie
ma z nim żadnego kontaktu, nie reaguje na żadne bodźce, może mieć drgawki. Dziecku, które
jest nieprzytomne 

NIE WOLNO
 podawać niczego do picia ani do jedzenia do ust!!!: 
1. Układamy dziecko na boku. 
2. Wstrzykujemy domięśniowo glukagon, jest to zastrzyk ratujący życie. 
3. Wzywamy pogotowie ratunkowe.
4. Kontaktujemy się z rodzicami dziecka.
5. Dopiero  gdy dziecko odzyska  przytomność  (po podaniu glukagonu powinno odzyskać

przytomność po kilkunastu minutach) i jeżeli dziecko będzie w dobrym kontakcie, można
mu podać węglowodany doustnie (sok, cola, tabl. glukozy). 

U dzieci leczonych pompą: 
1. Zatrzymaj pompę.
2. Potwierdź hipoglikemię. 
3. Jeżeli dziecko jest przytomne podaj węglowodany proste.



4. Odczekaj  10-15  minut  i  zbadaj  ponownie  poziom  glukozy  we  krwi;  jeżeli  nie  ma
poprawy, podaj ponownie cukry proste.

5. Jeżeli  objawy ustąpią  i  kontrolny  pomiar  glikemii  wskazuje  podnoszenie  się  stężenia
glukozy, włącz pompę i podaj kanapkę lub inne węglowodany złożone. 

6. Jeżeli dziecko jest nieprzytomne lub ma drgawki połóż je w pozycji bezpiecznej, podaj
domięśniowo zastrzyk z glukagonu i wezwij karetkę pogotowia. 

Po epizodzie  hipoglikemii  nie  zostawiaj  dziecka  samego!  Dziecko nie  może  podejmować
wysiłku fizycznego, dopóki wszystkie objawy hipoglikemii nie ustąpią! 

OBJAWY HIPERGLIKEMII
1. Wzmożone pragnienie, potrzeba częstego oddawania moczu.
2. Rozdrażnienie, zaburzenia koncentracji.
3. Złe samopoczucie, osłabienie, przygnębienie, apatia. 
1. ból głowy, ból brzucha,
2. nudności i wymioty,
3. ciężki oddech,
może to świadczyć o rozwoju kwasicy cukrzycowej.

Należy wtedy bezzwłocznie: 
1. Zbadać poziom glukozy.
2. Skontaktować się z rodzicami lub wezwać pogotowie. 

POSTĘPOWANIE PRZY HIPERGLIKEMII
1. Podajemy insulinę (tzw. dawka korekcyjna).
2. Uzupełniamy płyny (dziecko powinno dużo pić, przeciętnie 1litr w okresie 1,5-2 godz.,

najlepszym płynem jest niegazowana woda mineralna), 
3. Samokontrola  (badanie  moczu na obecność cukromoczu i  ketonurii,  po około 1 godz.

należy dokonać kontrolnego pomiaru glikemii),
4. W razie stwierdzenia hiperglikemii dziecko nie powinno jeść, dopóki poziom glikemii nie

obniży się. 

NIEZBĘDNIK  SZKOLNY,  czyli  co  uczeń  z  cukrzycą  zawsze  powinien  mieć  ze  sobą  
w szkole:

1. Pen – „wstrzykiwacz” z insuliną. 
2. Pompę insulinową, jeżeli jest leczone przy pomocy pompy. 
3. Nakłuwacz z zestawem igieł.
4. Glukometr z zestawem pasków oraz gazików. 
5. Plastikowy pojemnik na zużyte igły i paski.
6. Drugie śniadanie lub dodatkowe posiłki przeliczone na wymienniki np. przeznaczone
na „zabezpieczenie” zajęć wf w danym dniu. 
7. Dodatkowe produkty – soczek owocowy,  tabletki z glukozą w razie pojawienia się
objawów hipoglikemii. 
8. Telefon do rodziców.
9. Informację  w  postaci  kartki  lub  bransoletki  na  rękę,  która  informuje,  że  dziecko
choruje na cukrzycę.
10. Glukagon (zestaw w pomarańczowym pudełku).

Szkolny kodeks praw dziecka z cukrzycą – każdemu dziecku z cukrzycą typu 1 należy 
zapewnić w szkole:



1. Możliwość zmierzenia poziomu glukozy na glukometrze w dowolnym momencie – także
w trakcie trwania lekcji.

2. Możliwość podania insuliny.
3. Możliwość zmiany zestawu infuzyjnego w przypadku leczenia osobista pompą insulinową

w odpowiednich warunkach zapewniających bezpieczeństwo i dyskrecję.
4. Właściwe leczenie niedocukrzenia zgodnie ze schematem ustalonym z higienistką szkolną

i rodzicami dziecka.
5. Możliwość spożycia posiłków o określonej godzinie, a jeśli istnieje taka potrzeba, nawet

w trakcie trwania lekcji.
6. Możliwość zaspokojenia pragnienia oraz możliwość korzystania z toalety, także w czasie

trwania zajęć lekcyjnych.
7. Możliwość uczestniczenia w pełnym zakresie w zajęciach wychowania fizycznego oraz

różnych zajęciach pozaszkolnych, np. wycieczkach turystycznych, zielonych szkołach.
DZIECKO Z PADACZKĄ

Padaczką  określamy  skłonność  do  występowania  nawracających,  nie  prowokowanych
napadów. Napadem padaczkowym potocznie nazywamy napadowo występujące zaburzenia  
w funkcjonowaniu  mózgu  objawiające  się  widocznymi  zaburzeniami,  zwykle  ruchowymi.
Niekiedy jedynym widocznym objawem napadu są kilkusekundowe zaburzenia świadomości.
Napady  padaczkowe  dzieli  się  na  napady  pierwotne  uogólnione  oraz  napady  częściowe
(zlokalizowane).

Napady pierwotnie uogólnione
1. Napady nieświadomości,  najczęściej  kilkusekundowa utrata  kontaktu z otoczeniem.
Atypowym napadom nieświadomości mogą towarzyszyć mruganie lub gwałtowne ruchy 
o niewielkim zakresie w obrębie ust.
2. Napady  atoniczne  –  napad  spowodowany  nagłym  i  krótkotrwałym  obniżeniem
napięcia mięśniowego w określonych grupach mięśni.
3. Napady toniczne – występuje głównie u małych dzieci zazwyczaj podczas zasypiania
lub  budzenia;  charakteryzuje  się  nagłym,  symetrycznym  wzrostem napięcia  mięśni  w
obrębie kończyn i tułowia.
4. Napady  toniczno-kloniczne  –  w  fazie  tonicznej  dochodzi  do  nagłej  utraty
przytomności,  skurczu mięśni,  zatrzymania  oddechu;  faza kloniczna charakteryzuje się
rytmicznymi,  gwałtownymi skurczami mięśni kończyn i tułowia, następnie przechodzi  
w kilkuminutową śpiączkę.
5. Napady  kloniczne  –  napady  głównie  u  niemowląt  i  małych  dzieci,  częściej  w
przebiegu gorączki, cechują je symetryczne skurcze mięśni kończyn występujące seriami.
6. Napady miokloniczne - charakteryzują się gwałtownymi synchronicznymi skurczami
mięśni  szyi,  obręczy barkowej,  ramion  i  ud  przy  względnie  zachowanej  świadomości
chorego.

Napady częściowe
1. Napady częściowe z objawami prostymi –świadomość w czasie napadów jest na ogół
zachowana, zwykle napady dotyczą określonej okolicy np. ręki lub ust.
2. Napady częściowe z objawami złożonymi – niektórym napadom mogą towarzyszyć
zaburzenia świadomości o charakterze omamów i złudzeń; pacjent ma wrażenie, że już



znajdował  się  w  danej  sytuacji  życiowej  lub  przeciwnie,  że  nie  zna  sytuacji  
i przedmiotów, z którymi w rzeczywistości się już stykał, do tego typu napadów zaliczane
są  także  napady  psychoruchowe  z  towarzyszącymi  im  różnymi  automatyzmami
(cmokanie),  u dzieci  mogą niekiedy występować napady nietypowe,  manifestujące  się
klinicznie bólami brzucha, głowy, omdleniami, napadami lęku itp..
3. Napady  częściowe  wtórnie  uogólnione  –  rozpoczyna  się  zwykle  od  napadowych
mioklonicznych lub klonicznych skurczów ograniczonych do określonych grup mięśni,
aby  następnie  rozprzestrzenić  się  i  doprowadzić  do  wtórnie  uogólnionego  napadu
toniczno-klonicznego (tzw. napadu dużego).

Zespoły padaczkowe wieku dziecięcego - zespół Westa, zespół Lennoxa-Gastauta, dziecięca
padaczka  nieświadomości  (piknolepsja),  padaczka  Rolanda,  młodzieńcza  padaczka
nieświadomości, zespół Janza, padaczka odruchowa, omdlenia odruchowe, napady rzekomo-
padaczkowe.
Leczenie  padaczki  jest  procesem  przewlekłym,  wymaga  systematycznego,  codziennego
podawania leków. Nagłe przerwanie leczenia, pominięcie którejś dawki, może zakończyć się
napadem  lub  stanem  padaczkowym.  Z  tego  powodu  tak  ważne  jest  aby  pacjent  mógł
systematycznie przyjmować leki. W trakcie włączania leczenia lub jego modyfikacji dziecko
może wykazywać objawy senności, rozdrażnienia, zawrotów głowy.

W RAZIE WYSTĄPIENIA NAPADU NALEŻY
1. Przede wszystkim zachować spokój.
2. Ułożyć chorego w bezpiecznym miejscu w pozycji bezpiecznej, na boku.
3. Zabezpieczyć chorego przed możliwością urazu w czasie napadu – zdjąć okulary, usunąć 

z ust ciała obce, podłożyć coś miękkiego pod głowę.
4. Asekurować w czasie napadu i pozostać z chorym do odzyskania pełnej świadomości.

NIE WOLNO
1. Podnosić pacjenta.
2. Krępować jego ruchów.
3. Wkładać czegokolwiek między zęby lub do ust.

Pomoc lekarska jest potrzebna, jeżeli był to pierwszy napad w życiu lub napad trwał dłużej
niż 10 minut albo jeśli po napadzie wystąpiła długo trwająca gorączka, sugerująca zapalenie
opon mózgowo-rdzeniowych.
Dzieciom  chorym  na  padaczkę  trudniej  jest  wykorzystać  w  pełni  swoje  możliwości
edukacyjne z przyczyn  medycznych  i  społecznych.  Narażone są na wyższy poziom stresu
wynikający z obawy przed napadem i komentarzami, stąd też częściej występują u nich cechy
zespołu nadpobudliwości psychoruchowej, trudności w czytaniu i pisaniu oraz inne trudności
szkolne.  W razie  narastających  trudności  szkolnych,  trzeba  zapewnić  dziecku  możliwość
douczania, zorganizować odpowiednio czas na naukę, z częstymi przerwami na odpoczynek,
modyfikować i zmieniać sposoby przyswajania wiadomości szkolnych. Nie należy z zasady
zwalniać dziecka z zajęć wychowania fizycznego ani z zabaw i zajęć ruchowych w grupie



rówieśników.  Należy  jedynie  dbać  o  to,  aby  nie  dopuszczać  do  nadmiernego  obciążenia
fizycznego  i  psychicznego.  Gdy zdarzają  się  napady,  dziecko  powinno  mieć  zapewnioną
opiekę w drodze do i ze szkoły.

DZIECKO Z HEMOFILIĄ
Hemofilia jest wrodzoną skazą krwotoczną związaną z niedoborem czynnika VIII lub IX
krzepnięcia krwi. W zależności od tego rozróżniamy hemofilię A lub B.
Ciężka  postać  hemofilii  –  występują  krwawienia  do  mięśni  i  stawów,  duże  podskórne
wylewy,  krwawienia z  nosa.  Krwawienia  wewnętrzne  są bolesne.  Początkowym objawem
może być  uczucie rozpierania w stawie,  drętwienia,  mrowienia.  Najlepiej,  jeżeli  wówczas
zostanie  podany koncentrat  czynnika  krzepnięcia  krwi.  Jeżeli  leczenie  zostanie  odroczone
powiększa się objętość stawu, pojawia się silna bolesność oraz przykurcz w stawie.

Umiarkowana  i  łagodna  postać  choroby  –  krwawienia  są  mniej  częste,  nie  powodują
zwykle trwałych zmian w stawach, zwykle wyraźny uraz poprzedza krwawienie. Choroba nie
ma  wpływu  na  funkcjonowanie  społeczne  ani  nie  wpływa  negatywnie  na  rozwój
intelektualny.  Funkcjonowanie emocjonalne może nie być zaburzone. Jednak, zwłaszcza w
ciężkiej  postaci  choroby,  dziecko  może  czuć  się  gorsze,  ponieważ  nie  może  robić  tego
wszystkiego,  co  dziecko  zdrowe np.  grać  w  piłkę  nożną.  Wie,  że  może  to  spowodować
krwawienie  do  stawu lub  mięśni  i  związany z  tym ból,  konieczność  leczenia  dożylnego,
czasami hospitalizacji.

NAKAZY, ZAKAZY, OGRANICZENIA:
1. dziecko  nie  powinno  być  narażone  na  urazy  spowodowane  np.  śliską  podłogą,

przepychającym się tłumem dzieci ,
2. w szkole musi mieć do chodzenia wygodne obuwie usztywniające staw skokowy, na nie

śliskiej podeszwie,
3. jeżeli dziecko jest sprawne ruchowo może biegać i skakać, inne dzieci muszą wiedzieć, że

nie można chorego kolegi bić, popychać, podstawiać mu nogi,
4. udział w lekcjach wf musi być ograniczony – bezpieczna jest gimnastyka, pływanie i gra 

w ping-ponga,
5. dziecko może bez ograniczeń rysować, lepić z gliny, malować, 
6. należy rozwijać te sfery aktywności intelektualnej i ruchowej dziecka, w których ono się

wyróżnia,
7. dziecku  choremu  na  hemofilię  nie  wolno  podawać  żadnych  leków  domięśniowo,  ani

stosować preparatów kwasu acetylosalicylowego

NA CO NALEŻY ZWRACAĆ UWAGĘ W SZKOLE:
1. nagłe dolegliwości bólowe ze strony kończyn dolnych lub górnych, utykanie,
2. bóle brzucha lub głowy, wymioty,
3. krwawienie z jamy ustnej lub nosa, zblednięcie



Dziecko chore na hemofilię nie wymaga specjalnego traktowania przez nauczyciela w klasie.
Powinno  brać  udział  w  wycieczkach  szkolnych,  wyjazdach  do  teatru  czy  kina.  Przed
wyjazdem wskazane  jest  profilaktyczne  podanie  czynnika  krzepnięcia  u  dziecka  z  ciężką
postacią choroby.

PIERWSZA POMOC:

1. w przypadku urazu/bólu należy oziębić dotkniętą część ciała przez przyłożenie lodu, 
zimnego okładu żelowego lub chustki zmoczonej w zimnej wodzie,

2. posadzić/położyć w pozycji dla dziecka wygodnej, 
3. najczęściej należy podać czynnik krzepnięcia krwi,
4. jeżeli dziecko wymiotuje, ma bole głowy, zaburzenia świadomości lub drgawki powinno 

się je położyć na boku i wezwać pogotowie, zawiadomić rodziców; jeżeli dziecko uskarża
się na ból kończyny górnej lub dolnej nie powinno nią poruszać, wskazane jest 
unieruchomienie.
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