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escola bressol

ORIENTACIONS SANITARIES

(ACORDS PRESOS SOTA SUPERVISIO MEDICA)

Es imprescindible que, al moment de portar un infant a I’escola
bressol, tingui un control pediatric correcte.

Per poder matricular I'infant a I’escola bressol s’ha d’entregar un
informe del seu pediatre/a on consti '’estat de salut,
desenvolupament i vacunacio (cada curs escolar s’ha de
renovar).

A la nostra escola bressol és obligatori portar les vacunes que
marca el calendari.

L’objectiu d’aquestes orientacions és augmentar la immunitat
infantil i protegir els infants contra malalties serioses i de
transmissio per als quals hi ha vacunes.

MALALTIES | MEDICACIO:

Els infants posseeixen un sistema immunitari encara reduit, que
els fa molt susceptibles a infeccions; tots sabem que, en
aquestes edats, emmalalteixen més sovint que quan sén més
grans.

Quan a I'escola bressol hi arriba un infant malalt exposa als altres
al perill de contagi. L’escola no té les condicions adequades per



resoldre la situacié de malaltia. Per ambdues raons convé que
cap malalt no entri a I’escola bressol.

Per tal que aix0 pugui ser una realitat, és necessari que totes les
families de I’escola tingueu previst, a I’hora de matricular I'infant,
una solucio per als dies que el vostre infant es posi malalt i no
pugui assistir a I’escola bressol (avis, cangurs, veins...) i se’n
puguin fer carrec.

A la nostra escola per tal de reduir en el possible aquest risc de
contagi ens regim estrictament per les normes seglients:

- No podra assistir cap infant a I’escola quan presenti:

e FEBRE de més de 37,5. Ni havent administrat un
antitermic abans de venir a I’escola. Si la febre es dona
a l'escola als 37,5 2C es trucara a casa perque la familia
reculli 'infant. Minim 24 hores sense febre i sense
administrar cap antitérmic.

MALALTIES RESPIRATORIES.

- Infeccidé aguda de les vies respiratories: Fins que I'infant no
hagi deixat de tenir febre (minim 24 hores) i comenci a
tolerar I'activitat en general.

- Amigdalitis: Minim fins 24 hores després que l'infant hagi
iniciat el tractament i hagi deixat de tenir febre i pugui
comencgar |'activitat en general.




MALALTIES GASTROINTESTINALS.

Diarrees: Fins que les deposicions no s’hagin normalitzat i
en el cas d’haver-hi vomits minim fins 24 hores despres que
I'infant hagi deixat de vomitar.

Oxilirosi (cucs): Fins que l'infant hagi fet el tractament.

NO ES RECOLLIRA CAP MOSTRA DE FEMTA NI ORINA

MALALTIES QUE ES CURSEN AMB ERUPCIO CUTANIA

Escarlatina: Fins 24 hores després que l'infant hagi iniciat el
tractament.

Boca/ ma/ peus: Fins 6 dies després que hagi aparegut
I’exantema, o quan les lesions s’han assecat i han fet
crosta.

Bufetada: Minim 24 hores després de desapareixer la febre
i les lesions de la cara i/o de la resta del cos afectat.

Varicel.la: Fins a 6 dies després que hagi aparegut
I’exantema, o quan les lesions s’han assecat i han fet

crosta.

Rubeéola: Fins 7 dies després que hagi aparegut I'exantema.



- Xarampio: Fins a 4 dies després que hagi aparegut

I’exantema.

MALALTIES DE LA PELL.

Impetigen contagids: Fins a 24 hores després que I'infant

hagi iniciat el tractament antibiotic.

Pediculosi (polls): Poden tornar a I’'escola bressol un cop

realitzat el tractament i extrets els polls i llemenes. Cal
revisar el cap dels infants durant uns quants dies després
de fer el tractament i treure totes les llemenes restants.

Escabiosi: Fins que l'infant no hagi acabat |la primera tanda

del tractament.

ALTRES MALALTIES CAUSADES PER BACTERIS.

Conjuntivitis purulenta: conjuntivitis vermella o rosada

amb descarregues de secrecions blanques o grogues,
parpelles enganxades al llevar-se i dolor o vermellor a la
zona que envolta l'ull. Fins 24 hores després que l'infant
hagi iniciat el tractament.

Tos ferina: Fins a 3 dies després que I'infant hagi iniciat el
tractament antibiotic apropiat.



ALTRES MALALTIES CAUSADES PER VIRUS.

- Gingivostomatitis: per herpes simple (aftes a la boca), fins
qgue les lesions no s’hagin assecat, tinguin crosta, es pugui
portar una alimentacié normal i es toleri I’activitat el
general.

- Mononucleosi infecciosa: Fins que l'infant no toleri
I’activitat en general.

- Galteres (parotiditis): Fins a 7 dies després de la inflamacié
de les glandules parotides.

- Hepatitis A: Fins a 7 dies despreés de l'inici dels simptomes,
fins que I'infant no comenci a tolerar I'activitat normal.

e Sialguna vegada fos necessari que l'infant, tot i anant a
I’escola, precises medicacié haureu de lliurar a I'educadora
la recepta o fotocOpia d’aquesta per a qualsevol
medicament inclos els homeopatics en que el pediatre/a
indica la dosi i I’horari, també, caldra anotar a I'agenda
(cada dia), I'horai la dosi que se li ha de donar. La familia
ha d’omplir i signar I'autoritzacié perque I'educadora pugui
subministrar el medicament a l'infant.



e Davant la presencia prolongada de medicacions o de
simptomes no esmentats abans I'escola es reserva el dret
d’exigir un informe del pediatre/a de I'infant on consti
I’orientacio del diagnostic, la medicacio i la garantia del no
contagi.

e Sil'infant necessita una dieta especial (per alguna
intolerancia) caldra I'informe médic.

Si aquesta dieta és per una gastroenteritis sense recepta
metge se li fara dieta un maxim de tres dies, després
d’aquests dies si ha de continuar la dieta caldra un paper
del metge que indiqui la dieta i la durada.

SIGUEM TOTS RESPONSABLES!!



