Doporuceny postup u akutnich onemocnéni v prubéhu pandemie COVID19 - urceno pro Skoly a zakonné zastupce ditéte (rodice)

Postup praktického IékafFe pro déti a dorost (PLDD)

Onemocnéni s teplotou primarné hodnoti jako respiracni
(stfevni) infekt (onemocnéni) bez uréeni plvodce a léci
dle pFiznakd.

Maximalné vyuZivd mozZnosti distancni péce — telefon,
email, E-recept.

Vytér ke zjisténi plvodce COVID-19 lékaF indikuje
(doporuci), pouze pokud je ktomu davod (pribéh
nemoci, kontakty, rizikové déti).

Pokud neni vysSetreni z pohledu PLDD indikovano (podle
platnych odbornych doporuceni) a presto je osobou ¢i
instituci vyZzadovano, je takové vySetieni zpoplatnéno.
Nemocnému ditéti doporuci |ékaf domaci léceni
minimalné 10 dni.

Pokud Iékar zjisti vySetfenim pozitivitu SARS-CoV-2 (PCR)
nafizuje pacientovi izolaci a dale se postupuje podle jiz
vydanych doporuceni.

Vyskyt chronického respiracniho onemocnéni u déti ve

V pfipadé chronického respiracniho onemocnéni ditéte
(astma, chronicka ryma, alergické onemocnéni) si skola
vyzada od rodich Cestné prohlaseni, ke kterému rodi¢
muZe, na zakladé svého rozhodnuti, pfiloZit kopii zpravy
zodborné poradny, kam déti stimto onemocnénim
dochazeji.

Kvalifikovanou informaci o zacatku nemoci a Ustupu
symptomu (kasle) mGze podat jen rodic.

Lékar nepotvrzuje bezinfekénost pred navratem do Skoly,
nepfitomnost ditéte ve skole omlouva jen rodic.

Vstupni filtr ve skole a Skolském zarizeni

Rodice jsou povinni denné pred odchodem ditéte do skoly
oveéfit, zda dité nema znamky akutniho onemocnéni.

Pfi vstupu do Skoly, ev. pred zacatkem vyucovani
pedagogicky pracovnik (Ci jina povérend osoba) muze
namatkové ovérit, zda dité nemd projevy onemocnéni

(napf. méreni teploty bezkontaktnim teplomérem na Cele
¢i tvari).

Dité s projevy akutniho respiracniho, stfevniho ¢i jiného
infekéniho onemocnéni nema byt zarazeno do kolektivu a
nesmi se Ucastnit prezencni vyuky — zodpovidaji rodice.
Pokud jsou pfi vstupnim filtru u ditéte zjiStény projevy
akutniho infekéniho onemocnéni, pak dité nevstupuje do
budovy skoly nebo je zajisténa jeho izolace od ostatnich
déti a zaméstnancl Skoly v samostatné mistnosti nebo
prostoru ktomu vyhrazeném. Dité je bezodkladné
predano zdkonnym zéastupcim (pokud zdkonny zastupce
dité do Skoly doprovazi, provede se predani ihned).

Zjisténi pFiznaki onemocnéni v dobé pobytu ditéte ve

skole

Pokud se akutni infekéni onemocnéni u ditéte projevi
béhem pobytu ve skole (vzestup teploty, kasel, ryma,
bolesti hlavy, napadna Unava, schvacenost, ¢i jina akutni
zména zdravotniho stavu) zajisti Skola izolaci ditéte od
ostatnich zdravych déti a zaméstnanci Skoly, a informuje
neprodlené zdkonného zastupce.

Zakonny zastupce (nebo jim povéfena zletila osoba)
pfevezme dité ve Skole bez zbytec¢ného odkladu.

Doma zahdji rodice (zakonny zastupce) symptomatickou
lécbu (dle priznakd). Telefonicky informuje lékare a
domluvi se na dalSim postupu.

V nejasnych pfipadech zakonny zastupce kontaktuje
ihned registrujiciho lékare (telefonicky, emailem),
konzultuje s nim stav ditéte.

I1zolace ditéte ve skole, skolském zafizeni

Pro izolaci déti spriznaky akutniho respira¢niho
onemocnéni je nutné zajistit dostatecné prostornou
mistnost, dobfe vétratelnou, ktera neni vyuzivana k jinym
uceliim.

Ditéti je tfeba zajistit dostatek tekutin, v pfipadé potreby
osetreni teploty.

Po celou dobu izolace ditéte je zajistén dozor zletilé
osoby.

O izolaci se doporucuje provést zapis — doba zacatku a
konce izolace, zplisob osetfeni teploty ...

Izolované déti i dozorujici osoba maji po celou dobu
nasazenu rousku nebo respirator bez vdechového Ci
vydechového ventilu.

Déti v izolaci maji vyhrazenu 1 toaletu v blizkosti izola¢ni
mistnosti (idealné k ni priléha), k dispozici je desinfekce
rukou.

Po skonceni izolace ditéte ve Skole je nezbytné provést
radné vyvétrani mistnosti, nejlépe pfirozenou cestou
oknem a dezinfekci ploch a prostor( dezinfekénim
pfipravkem s virucidnim ucinkem.

Dalsi postup po izolaci ditéte z détského kolektivu (péce o dité
v domdcim prostredi)

1.

Mirnou serdézni rymu nepovazujeme z odborného
hlediska za divod k vyfazeni z kolektivu. Jednoznacnym
ddvodem je teplota vice nez 37,5 st. Ci bez dalSich projeva
onemocnéni.

Dité je izolovano v domdacim prostfedi nejméné po dobu
10 dni od prvnich pfiznakl onemocnéni.

Rodice by méli zajistit, aby pacient omezil socidlni
kontakty v rodiné na nezbytné minimum, u mensich déti
je nezbytné zachovat socidlni kontakt s pecujici osobou.
Lécba je symptomatickd (dle pfiznakd) — klidovy rezim,
dostatek tekutin, Cisténi nosu a zvySena nosni hygiena,
podle potfeby Iéky na snizeni teploty, podporujici
vykaslavani, pripadné pfi drazdivém kasli na tlumeni
kasle.

Na vysetfeni v ordinaci praktického |ékafe pro déti a
dorost se doporucuje predem objednat, ¢i stav nejprve
telefonicky konzultovat s [ékarem.

Vétsina détskych infektl nevyZaduje vysetreni Iékarem,
proto se doporucuje navstéva registrujiciho PLDD jen
v pfipadé komplikovaného ¢i jinak nezvyklého prabéhu.
Kontrolni vySetfeni po zhojeni infektu se obecné
nedoporucuje, pokud lékar kontrolu vyslovné nedoporucil
a pokud se dité jevi zdravé.

Navrat do kolektivu je mozny nejdfive za 10 dni od
prvnich pfiznaki onemocnéni.



