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Частное некоммерческое дошкольное образовательное учреждение

«Центр развития ребёнка - Детский сад № 348»

	 
	Номер
	Дата

	                                                 ПРИКАЗ
	50-ОР
	29.12.2014


О внутреннем контроле качества

и безопасности медицинской деятельности в ЧНДОУ в 2015 году


На основании требований: Федерального закона «Об образовании в Российской Федерации»;  Федерального закона «Об основах охраны здоровья граждан в Российской Федерации» от 21.11.2011 года № 323-ФЗ;  Положения о государственном контроле качества и безопасности медицинской деятельности, утвержденного Постановлением Правительства Российской Федерации от 12.11.2012 года № 1152;  Порядка организации и осуществления образовательной деятельности по основным общеобразовательным программам – образовательным программам дошкольного образования  п р и к а з ы в аю:
1. Утвердить План реализации мероприятий, направленных на улучшение здоровья воспитанников ЧНДОУ в 2015 году (Приложение № 1).

2. Утвердить Программу осуществления постоянного внутреннего контроля качества и безопасности медицинской деятельности в ЧНДОУ (Приложение № 2).

3. Назначить  ответственным за осуществление внутреннего контроля качества и безопасности медицинской деятельности в ЧНДОУ заместителя управляющего ЧНДОУ (Котелевцева О.В.). 

Организовать внутренний контроль качества и безопасности медицинской деятельности в соответствии с Федеральным законом от 21.11.2011 № 323-ФЗ «Об основах охраны здоровья граждан в Российской Федерации» и настоящим приказом.

Управляющий                                                                               А.С. Зязина
С приказом ознакомлены:

Зам. управляющего   _______________  Котелевцева О.В.

Врач-педиатр              _______________ Солдатова Е.Г.
Старший воспитатель _______________ Конева В.В.

Руководитель 

хозяйственного блока  ______________  Налимова Н.Ю.  
Медсестра диетическая  _____________ Тарасова И.Г.

Приложение № 1
к приказу от 29.12.2014 № 50
ПЛАН РЕАЛИЗАЦИИ МЕРОПРИЯТИЙ, НАПРАВЛЕННЫХ НА УЛУЧШЕНИЕ ЗДОРОВЬЯ ВОСПИТАННИКОВ ЧНДОУ в 2015 году
	№ п/п
	Направления деятельности
	Сроки проведения
	Ответственные

	Медико-профилактическая деятельность

	1.
	Мониторинг здоровья детей

Показатели здоровья:

- общая заболеваемость;

- заболеваемость детей в днях на 1 ребенка;

- количество часто болеющих детей, в %;

- количество детей с хроническими заболеваниями, в %;

- результаты диспансерного осмотра детей врачами (в 3 года, 6 лет, 7 лет);

- результаты осмотр детей диспансерной группы;

- соотношение групп физического развития по состояния здоровья детей для организации занятий физической культурой (основная, подготовительная, специальная);

- количество детей с выявленным ранним плоскостопием 5-7 лет (плантограмма);

- количество детей, нуждающихся в оздоровительных мероприятиях, в %;

- индекс здоровья.

Показатели физического развития:

- уровень физического развития (антропометрические данные);

- уровень физической подготовленности.

Психолого-педагогическое обследование:

- уровень усвоения детьми раздела программы 
- выявление речевых патологий;

- оценка психоэмоционального состояния детей.
	поквартально

поквартально

2 раза в год

2 раза в год

1 раз в год

2 раза в год

2 раза в год

1 раз в год

2 раза в год

1 раз в год

2 раза в год

2 раза в год

срезовые диагностические занятия в течение года

1 раз в год

на протяжении года
	м/с

м/с

врач-педиатр

врач-педиатр

врачи-спец. пол-ки

врачи-спец. пол-ки

врач-педиатр

м/с

врач-педиатр

воспитатели

м/с

воспитатель

воспитатели

восп-ли

	2.
	Профилактика и оздоровление детей

- составление дифференцированных  программ оздоровления с учетом состояния здоровья ребенка и его личностных особенностей;
· С-витаминизация  III блюда
· фитонцидотерапия (лук, чеснок);

- профилактика гриппа и ОРВИ (своевременная изоляция больного ребенка, рециркуляция помещений, увлажнение воздуха, вакцинация);

· профилактические прививки;
	1 раз в год

Зима, весна
посезонно

в течение года
осень, зима
	м/с

восп-ли, 

контроль м/с

мл. вос-ли,

кон-ль м/с

воспитатели

м/с



	3.
	Организация питания

- сбалансированность и разнообразие рациона;

- соблюдение технологии при кулинарной обработке продуктов и приготовлении блюд;

· обеспечение санитарно - гигиенической безопасности питания;

· качество продуктов питания и приготовленных блюд;

- соблюдение сроков реализации скоропортящихся продуктов;

· использование сертифицированной питьевой воды;

-  витаминизация 3-го блюда;

-  использование йодированной соли;

· введение овощей и фруктов, зелени, соков в ежедневный рацион;

· организация питьевого режима.


	ежедневно

постоянно

постоянно

постоянно

постоянно

постоянно

постоянно

постоянно

постоянно

постоянно
	м/с

повар, кон-ль м/с

повара, кухон.рабочий
кладовщик, повар

кладовщик, м/с

повар, м/с, кл-к

 м/с

кладовщик

м/с

м/с, мл. восп.



	4.
	Проведение закаливающих процедур

· закаливание с учетом индивидуальных возможностей ребенка (контрастные воздушные ванны, ленивая гимнастика после дневного сна, хождение босиком, солнечные ванны, мокрые дорожки, облегченная одежда, обширное умывание, полоскание рта кипяченой водой,  туалет носа, утренний прием на свежем воздухе, широкая аэрация помещений, сон с доступом воздуха + 19°С);

· максимальное пребывание детей на свежем воздухе.
	ежедневно (при оптимальных температурных условиях)

ежедневно (4-4,5 ч)

и максимально летом
	воспитатели

воспитатели

	5.
	Организация гигиенического режима

- режим проветривания помещений;

- режим кварцевания;

- обеспечение температурного режима и чистоты воздуха;

- обеспечение чистоты среды;

- смена и маркировка постельного белья;

- проведение противоэпидемиологических мероприятий;

- гигиенические требования к игрушкам. 
	постоянно

постоянно

постоянно

постоянно

по графику

карантин

ежедневно
	мл. восп-ли

воспитатели

воспитатели

мл. восп-ли

мл. восп-ли

персонал пом-я

воспитатели
воспитатели

	6.
	Организация здоровьесберегающей среды 

- качество проведения утреннего приема, своевременная изоляция больного ребенка;

- оптимизация режима дня;

- санитарно-гигиенические требования к организации образовательного процесса; 

- организация и проведение прогулок;

- организация жизни детей в адаптационный период, создание комфортного режима;

- выполнение инструкций по охране жизни и здоровья детей;

· соблюдение правил пожарной безопасности;

- подбор мебели с учетом антропометрических данных;

· подготовка участка для правильной и безопасной прогулки;

- оказание первой медицинской помощи;

- наличие аптечек для оказания первой медицинской помощи и их своевременное пополнение.
	ежедневно

постоянно

постоянно

ежедневно

период адаптации

постоянно

постоянно

2 раза в год

ежедневно

по мере необх-сти

постоянно
	восп-ли, м/с

восп-ли, ст. восп.

восп-ли, ст. восп.

воспитатели

воспитатели

сотрудники ОУ

сотрудники ОУ

.м/с, восп-ли

воспитатели,

 мл. воспитатели

м/с, восп-ли

м/с, восп-ли

	Физкультурно-оздоровительная деятельность

	7.
	Физическое развитие детей

- непосредственно образовательная деятельность по физическому развитию детей;

- спортивные игры и упражнения на воздухе;
	3 раза в неделю

1 раз в неделю


	Учитель физич.воспитания


	8.
	Развитие двигательной активности

- утренняя гимнастика;

- физкультминутки;

- двигательная разминка;

- подвижные игры и физические упражнения на прогулке;

- подвижные игры в групповом помещении;

- оздоровительный бег;

- индивидуальная работа по развитию движений.
	ежедневно

в середине н.о.д.

ежедневно

ежедневно

ежедневно

ежедневно

ежедневно
	воспитатель

воспитатели

воспитатели

воспитатели

воспитатели

воспитатели

воспитатели

	9.
	Физкультурные праздники и развлечения

- неделя здоровья;

- физкультурный досуг;

- физкультурно-спортивные праздники на открытом воздухе;

- спортивные игры-соревнования;

- походы с включением подвижных игр, упражнений;

-  спартакиады вне детского сада.


	1 раз в год

1 раз в неделю

2-3 раза в год

1-2 раза в год

2-3 раза в год

1 раз в год
	Воспитатели и 
Учитель физич.воспитания


	10.
	Профилактика и нарушение в физическом развитии детей

· дыхательная гимнастика;

· массаж и самомассаж;

· профилактика плоскостопия и формирование правильной осанки;

· профилактика зрения.


	ежедневно

ежедневно

ежедневно

ежедневно
	воспитатель

воспитатель

воспитатель

воспитатель

	Обеспечение социально-психологического благополучия ребенка

	11.
	Адаптационный период

· использование приемов релаксации: минуты тишины, музыкальные паузы; 

· организация работы с детьми в утренние часы (ритуалы вхождения в день).


	ежедневно

ежедневно


	воспитатели

воспитатели

	Здоровьесберегающая образовательная деятельность

	14.
	Формирование у детей здорового и безопасного образа жизни.


	по плану
	воспитатели

	15.
	Воспитание культурно-гигиенических навыков у детей.


	постоянно
	воспитатели

	Работа с персоналом

	16.
	Обучение персонала:

- инструктаж персонала по охране жизни и здоровья детей;

- инструктаж персонала по пожарной безопасности;

- сан.тех.учеба;

- обучение на рабочем месте;

- санитарно-просветительская работа с персоналом.
	по программе производственного контроля
	уполномоченный по ОТ, м/с

	17.
	Организация контроля за:

·  выполнением санитарно-гигиенических требований к организации образовательного процесса и режима дня;

·  соблюдением санитарно-гигиенических требований к оснащению помещений и участков;

·  проведением оздоровительных процедур;

·  соблюдением противоэпидемиалогического режима в группах и на пищеблоке;

·  соблюдением графика генеральной уборки помещений;

·  воздушным и питьевым режимом по учреждению;

·  ведением журнала приема детей в группе;

·  физической нагрузкой детей;

·  контроль за доставкой и хранением вакцины;

·  маркировкой постельного белья;

· состоянием здоровья сотрудников пищеблока, младших воспитателей;

·  температурным режимом холодильника;

·  сроками реализации скоропортящихся продуктов;

·  качеством готовой продукции, взятие и хранение суточной пробы с контрольной записью в бракеражном журнале;

·  товарным соседством продуктов на пищеблоке;

·  прохождением профилактических осмотров персоналом;

- привитием персонала.


	по программе производственного контроля
	уполномоченный по ОТ, м/с

	Внешние связи

	18.
	Взаимодействие с семьей:

- участие родителей в физкультурно-оздоровительных мероприятиях;

· ознакомление родителей с результатами диагностических обследований;

· оформление информационных стендов, выставок;

· индивидуальное консультирование родителей;

· амбулаторный прием педиатра (по жалобе); 

· организация и проведение родительских собраний;

· организация групповых консультаций;

· анкетирование родителей.


	по плану

в период обследования

постоянно

по мере необх-сти

по мере необх-сти

по плану

по мере необх-сти

по плану


	ин. по физ. культ.

м/с

м/с

 м/с

врач-педиатр

восп-ли

 м/с, восп-ли

психолог

	19.
	Взаимодействие с социальными институтами:

- детская поликлиника ГДКБ № 2 им. В.П. Бисяриной;

- Управление образования;

- Госпожнадзор;

- Роспотребнадзор.


	постоянно

постоянно

постоянно

постоянно
	директор, м/с

директор 

директор
директор, м/с


Приложение № 2
к приказу от 29.12.2014 № 50
Программа осуществления 
постоянного внутреннего контроля качества и безопасности медицинской деятельности в ЧНДОУ
Контроль питания в детском саду может осуществлять старшая медсестра или диетсестра. Еженедельно (или один раз в 10 дней) она контролирует среднесуточную норму потребляемых ребенком продуктов, при необходимости проводит коррекцию в следующую десятидневку и по итогам месяца в накопительной ведомости просчитывает калорийность, количество жиров, белков и углеводов.

Выдача готовой пищи разрешается только после снятия пробы с обязательной отметкой вкусовых качеств, готовности блюд и соответствующей записи в бракеражном журнале готовых блюд. Медсестра отслеживает технологию приготовления пищи, соответствие веса порций меню​-раскладке, а также контролирует правильность отбора и сроки хранения суточной пробы.

При проверке питания в ДОУ необходимо контролировать:
· Качество питания. 
· Соблюдение санитарно​-гигиенических требований. Приложение 2 содержит в себе таблицу "Ежемесячный контроль соблюдения санитарно​гигиенических требований к организации питания в ДОУ", которую заполняет медсестра (диетсестра) и проверяет заведующий;

· Ведение документации по питанию.  

Контроль санитарно-​гигиенических условий в ДОУ осуществляется по СанПиН 2.4.1.3049​13 (далее – СанПиН). Направления контроля представлены в таблице:

Контроль санитарно-​гигиенических условий в ЧНДОУ
	Направления контроля
	Пункты СанПиН

	Территория

	Ограждение
	2.1.3

	Освещение
	2.1.4

	Деление на зоны
	2.1.6

	Веранды
	2.1.12

	Игровые площадки
	2.1.13

	Озеленение
	2.1.14

	Физкультурная площадка
	2.1.15

	Хозяйственная зона
	2.1.17

	Площадка для сбора мусора
	2.1.19

	Вход в здание
	2.1.21

	Здание

	Ограждение дверей и отопительных приборов
	2.2.7, 2.6.4

	Режим проветривания
	2.2.14, 2.6.7, 2.6.8, 2.6.11

	Туалетные помещения
	2.2.17, 2.4.18

	Компьютерные классы
	2.2.20

	Бассейн
	2.2.21

	Медицинский блок
	2.2.22

	Пищеблок
	2.2.25, 2.5.15, 2.10.2, 2.10.4, 2.10.6, 2.10.7, 2.10.8, 2.10.10, 2.10.11

	Прачечная
	2.2.32

	Раздевалка
	2.4.2

	Мебель
	2.4.5, 2.4.7

	Уголки природы
	2.4.12

	Спальни
	2.4.13, 2.4.14, 2.8.17

	Освещение
	2.5.3, 2.5.5, 2.5.7, 2.5.11, 2.5.13

	Уборка помещений
	2.5.14, 2.8.1, 2.8.2, 2.8.3, 2.8.4, 2.8.5, 2.8.6, 2.8.7, 2.8.13


Помощь в организации режима дня и занятий со стороны врача, старшей медсестры выражается в отслеживании требований СанПиН к составлению сетки занятий (п. 2.12.7) и режиму дня (пп. 2.12.2; 2.12.4; 2.12.14).
Все вновь принятые в учреждение дети приходят в детский сад с медицинской картой, в которой, помимо группы здоровья, в обязательном порядке указывается группа для занятий физкультурой. Это либо основная группа, когда противопоказаний для занятий физической культурой у ребенка нет, либо подготовительная группа, когда есть какие​-то ограничения, которые врач прописывает в карте, либо специальная группа, когда ребенок по состоянию здоровья может заниматься только лечебной физкультурой.

Задача медсестры детского сада состоит в том, чтобы отследить выполнение рекомендаций врача и помочь инструктору по физической культуре в комплектовании групп.

Анализ эффективности физического воспитания детей можно проследить с помощью специальных программ, позволяющих по определенным показателям установить физическое состояние ребенка и дать индивидуальные рекомендации для работы с ним.

При отсутствии возможности обследовать ребенка на профессиональном уровне в условиях дошкольного учреждения достаточно результатов мониторинга (введен постановлением Правительства РФ от 29.12.2001 № 916), чтобы определиться с эффективностью физического воспитания в детском саду.

Задача медсестры ДОУ – оградить от тестирования детей с III и IV группами здоровья и разрешить ограниченное участие детям с нарушением зрения, плоскостопием, грыжей. Медсестра и инструктор по физической культуре с помощью компьютерной программы, установленной в ДОУ, готовят отчет о проведении мониторинга, который отправляется в управление образованием.

В начале каждого учебного года старший воспитатель и медсестра детского сада составляют перечень закаливающих мероприятий, которые будут проводиться с детьми, учитывая их состояние здоровья, возраст, а также время года.

Как правило, используются традиционные и нетрадиционные формы закаливания с большей интенсивностью их проведения в осенне-​зимне​-весенний период:
Закаливающие мероприятия, проводимые в ЧНДОУ в течение года
	Закаливающие 
мероприятия
	Время проведения, группа

	
	Осень
	Зима
	Весна
	Лето

	Утренний прием детей на воздухе
	Все группы
	Старшая
	Все группы
	Все группы

	Утренняя гимнастика на воздухе
	2​я младшая, средняя, старшая
	–
	2​я младшая, средняя, старшая
	2​я младшая, средняя, старшая

	Точечный массаж
	Все группы
	Все группы
	Все группы
	Все группы

	Облегченная форма одежды
	Все группы
	Старшая
	Все группы
	Все группы

	Умывание холодной водой в течение дня
	Все группы
	Все группы
	Все группы
	Все группы

	Промывание носа
	Все группы
	Все группы
	Все группы
	–

	Физкультурные занятия на воздухе
	2​я младшая, средняя, старшая
	Старшая
	2​я младшая, средняя, старшая
	Все группы

	Физкультурные занятия в зале с прибором "Маремед"
	1​я младшая, 
2​я младшая, средняя
	Все группы
	Все группы
	–

	Сон при открытых форточках

	Все группы
	Средняя, старшая
	Все группы
	Все группы

	Занятия физкультурой в носках
	2​я младшая, средняя, старшая
	1​я младшая (после 
15 января), 2​я младшая, средняя, старшая
	Все группы
	–

	Оздоровительная и дыхательная гимнастика после сна
	Все группы
	Все группы
	Все группы
	Все группы

	Воздушные ванны в сочетании c гимнастикой
	1​я младшая
	1​я младшая
	1​я младшая
	1​я младшая


Внутренний контроль организации медико​-педагогической работы в ДОУ осуществляется один раз в квартал.

Медсестра детского сада обязана проводить санитарно​-просветительскую работу в дошкольном учреждении с детьми, персоналом и родителями воспитанников. Как правило, на всех родительских собраниях и педсоветах она выступает с информацией, определенной годовым планом.

В медицинском кабинете должна быть подборка литературы для консультирования педагогов и родителей по следующим вопросам:

· детские инфекции;

· прививки;

· закаливание;

· питание;

· формирование навыков здорового образа жизни.

При поступлении в детский сад все дети переживают адаптационный стресс, поэтому очень важно помочь ребенку преодолеть эмоциональное напряжение и успешно адаптироваться к новой среде.

Специалисты выделяют три периода привыкания ребенка к детскому саду: острый, подострый, период компенсации.

Два первых периода можно классифицировать по степени тяжести – легкая, средней тяжести, тяжелая и крайне тяжелая.

Функции медсестры в период адаптации
· работа с медицинскими картами, при необходимости беседа с родителями для определения группы здоровья ребенка, понимание истории его развития, выяснение осложнений и запретов на определенные медицинские препараты и продукты;

· совместно с психологом и старшим воспитателем ДОУ подготовка рекомендаций по режиму адаптации ребенка к ДОУ на основании записей в медицинской карте;

· недопущение попадания в детский сад детей с вирусными инфекциями и другими текущими заболеваниями, контроль состояния здоровья детей и приемов пищи;

· совместно с педагогами ведение листа адаптации (ведется до того момента, пока ребенок полностью не адаптируется к детскому саду).

Проведение медико​педагогического обследования ребенка за год до школы не только позволит определить его готовность к обучению, но и даст возможность осуществить при необходимости специальный комплекс корригирующих мероприятий, направленных на улучшение состояния здоровья и устранение недостатков воспитания.

Выделяют общую (физическая, личностная, интеллектуальная) и специальную подготовку детей к усвоению курса начальной школы.

Основой физической готовности является состояние здоровья ребенка: правильное телосложение, хорошая осанка, своевременное развитие двигательных навыков и качеств, физической и умственной работоспособности. Поэтому задача медсестры – провести все замеры, выдать направления на анализы к врачам-​специалистам и заполнить к 1 апреля медицинские карты.
Медицинская документация ЧНДОУ
	Индекс дела
	Наименование дела
	Срок хранения документа
	Примечание

	06​01
	Копия лицензии на медицинскую деятельность обслуживающей детской поликлиники
	На период действия
	–

	06​02
	Медицинские карты воспитанников (форма № 026у)
	В течение пребывания ребенка в детском саду
	Выдается родителям (законным представителям) при выбытии ребенка (в школу, другое учреждение)

	06​03
	Карты профилактических прививок в детской поликлинике (форма № 063у)
	То же
	То же

	06​04
	Инструкции по проведению профилактических прививок
	10 лет
	–

	06​05
	План проведения и Журнал учета проведения профилактических прививок и туберкулинодиагностики
	3 года
	–

	06​06
	Программа производственного контроля
	10 лет
	–

	06​07
	Журнал контроля санитарного состояния помещений
	3 года
	–

	06​08
	Журнал учета посещаемости детей
	1 год
	–

	06​09
	Диспансерный журнал (форма № 030​у)
	1 год
	–

	06​10
	Журнал учета движения детей по группам здоровья
	3 года
	–

	06​11
	Журнал дегельминтизации
	1 год
	–

	06​12
	Журнал осмотра детей на педикулез и кожные заболевания
	1 год
	–

	06​13
	Журнал учета детей, направленных в туберкулезный диспансер
	3 года
	–

	06​14
	Журнал учета заболеваемости
	3 года
	–

	06​15
	Журнал регистрации инфекционных заболеваний (форма 
№ 060у)
	3 года
	–

	06​16
	Карантинный журнал
	1 год
	–

	06​17
	Журнал регистрации прохождения медицинских осмотров и гигиенической аттестации сотрудников
	Постоянно
	–

	06​18
	Медицинские книжки сотрудников
	Постоянно
	–

	06​19
	Журнал учета дезинфицирующих средств
	1 год
	–

	06​20
	Журнал учета поступления и расходования медикаментов
	Постоянно
	–

	06​21
	Журнал учета проведения профилактических мероприятий в медицинском кабинете
	Постоянно
	–

	06​22
	Накопительная ведомость расхода продуктов питания
	1 год
	–

	06​23
	Журнал бракеража сырой продукции
	1 год
	–

	06​24
	Журнал бракеража готовой пищи
	1 год
	–

	06​25
	Журнал здоровья (работников пищеблока)
	1 год
	–


Профилактические медицинские осмотры детей декретированных возрастов (перед поступлением в детский сад, за год до поступления в школу, перед поступлением в школу) проводятся в соответствии с действующими нормативными документами (приказ Минздрава России от 21.12.2012 № 1346н  " О порядке прохождения несовершеннолетними медицинских осмотров, в том числе при поступлении в образовательное учреждение и в период обучения в них" и предусматривают доврачебный (на основе программы скрининг-​тестов), педиатрический и специализированный этапы.

Перед поступлением в ДОУ (возраст ребенка 2–3 года) на доврачебном этапе, в поликлинике проводится лабораторное обследование ребенка (клинический анализ крови, общий анализ мочи, анализ кала на яйца глистов); далее осмотр ребенка проводит врач​-педиатр и определяет его группу здоровья.

Специализированный этап заключается в осмотре ребенка невропатологом, окулистом, отоларингологом, хирургом-​ортопедом, стоматологом, логопедом (с 3 лет) и по показаниям – другими специалистами.

За год до поступления в школу (возраст ребенка 5–6 лет) также проводится скрининг​лабораторное обследование, осмотр ребенка врачом​педиатром. Педагог​-психолог в ДОУ определяет функциональную готовность к обучению в школе. Специализированный осмотр проводят невропатолог, окулист, отоларинголог, хирург-​ортопед, стоматолог, по показаниям – логопед и психиатр.

Перед поступлением в школу (возраст ребенка 6–7 лет) проводится медико-​педагогическая коррекция. После скрининг​лабораторного исследования педиатр по результатам осмотра детей распределяет их на медицинские группы для занятий физической культурой в школе, педагог-​психолог определяет функциональную готовность к школе, а на специализированном этапе привлекаются невропатолог, окулист, отоларинголог, хирург​ортопед, стоматолог, по показаниям – логопед и психиатр.

В остальные возрастные периоды скринирование всех детей проводится медсестрой ДОУ, включая тестовую оценку физической подготовки и развития (см. методическое пособие под редакцией Г.Н. Сердюковской "Организация медицинского контроля за развитием и здоровьем дошкольников и школьников на основе массовых скрининг​тестов и их оздоровление в условиях детского сада, школы").

Врачебные осмотры, в т. ч. узкими специалистами, проводятся по показаниям. Детям, с выявленными отклонениями в состоянии здоровья назначаются специализированные виды оздоровления (физиотерапия, массаж, ЛФК), которые при наличии условий могут проводиться в детском саду.

Дети с хроническими заболеваниями, состоящие на диспансерном учете, наблюдаются у врачей​специалистов.

Объем профилактической работы с детьми​ дошкольниками, в т. ч. профилактических медицинских осмотров, регламентирован приказом Минздрава России от 21.12.2012 № 1346н  "О порядке прохождения несовершеннолетними медицинских осмотров, в том числе при поступлении в образовательное учреждение и в период обучения в них".

Показатели, по которым проводится оценка состояния здоровья детей, определены СанПиН. Учет ведется по специальным таблицам, которые при систематическом заполнении позволят иметь данные для любой требующейся отчетности, а также иметь достоверные данные о состоянии здоровья детей ДОУ и анализировать причины роста или снижения заболеваемости.
План противоэпидемических мероприятий в период подъема заболеваемости гриппом, ОРВИ в ЧНДОУ 

1. Организация профилактических мероприятий:

· строгое соблюдение санитарного состояния помещений;

· ежедневное проведение влажной уборки помещений с применением моющих средств;

· своевременное проведение генеральных уборок;

· обязательное проветривание всех помещений для создания благо​приятных условий среды пребывания;

· выведение детей на прогулку не реже 2 раз в день;

· недопущение сокращения времени пребывания детей на открытом воздухе;

· обеспечение высокой активности детей во время прогулок.

2. Проведение закаливающих процедур в ДОУ:

· влажное обтирание лица, шеи рук;

· контрастное обливание стоп;

· воздушное закаливание.

3. Проведение физкультурно-оздоровительных мероприятий:

· утренняя гимнастика;

· использование подвижных игр и физических упражнений на прогулке.
4. Проведение дыхательной гимнастики.

5. Использование в пищу чеснока, лука.

6. Организация медицинских профилактических процедур:
· обработка носа оксолиновой мазью (0,25%) перед сном;

· прием поливитаминов в течение 1 месяца;

· прием элеутерококка (1-2 капли/год жизни за 30 мин до еды) в тече​ние 3 недель.

7. Санитарно-просветительская работа по профилактике гриппа:

· проведение бесед с персоналом;

· проведение бесед с родителями воспитанников;

· выпуск санитарных бюллетеней.

8. Проведение лекций по профилактике гриппа.

Для контроля  медицинской работы в детском саду используется таблицы, которые медсестра заполняет в течение года:
Контроль медицинской работы в ДОУ
	Объект контроля
	Месяц

	
	I
	II
	III
	IV
	V
	VI
	VII
	VIII
	IX
	X
	XI
	XII

	Общая заболеваемость по ДОУ в д/дн на одного ребенка
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	

	Посещаемость на одного ребенка в д/дн
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	

	Выполнение денежных норм (питание)
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	

	Своевременность ведения документации по питанию (бракераж сырой и готовой продукции, накопительная ведомость)
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	

	Периодичность проведения медико​педагогического контроля на занятиях физкультурой
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	

	Соответствие числа отмеченных по табелю детей их фактическому присутствию
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	

	Своевременность подготовки медицинских карт детей​выпускников
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	


Контроль качества питания детей в ЧНДОУ за __________ 20__ г. 
	Объект контроля
	День месяца

	
	1
	4
	8
	11
	15
	18
	22
	25
	29
	31

	Качество получаемых продуктов
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	

	Ассортимент
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	

	Сроки реализации продуктов
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	

	Первичная кулинарная обработка
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	

	Правильность закладки продуктов
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	

	Соблюдение технологии приготовления
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	

	Достаточность тепловой обработки
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	

	Потребление приготовленного продукта детьми
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	

	Вкусовые качества пищи
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	

	Выполнение натуральных норм
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	

	Выполнение денежных норм
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	


Ежемесячный контроль санитарно-​гигиенических требований 
к организации питания в ЧНДОУ
	Объекты контроля
	Помещение

	
	1​я группа
	2​я группа
	3​я группа
	4​я группа
	5​я группа
	Пищеблок
	Кладовая

	Санитарное состояние
	
	
	
	
	
	
	

	Выполнение режима питания
	
	
	
	
	
	
	-

	Контрольное блюдо
	-
	-
	-
	-
	-
	
	-

	Маркировка посуды 
и инвентаря
	
	
	
	
	
	
	

	Ведение температурного режима холодильников
	-
	-
	-
	-
	-
	
	

	Соблюдение товарного соседства
	-
	-
	-
	-
	-
	
	

	Уборочный инвентарь
	
	
	
	
	
	
	

	Обработка яиц
	-
	-
	-
	-
	-
	
	-

	Состояние ножей, 
досок
	-
	-
	-
	-
	-
	
	-

	Состояние моющих средств
	
	
	
	
	
	
	

	Состояние посуды для приготовления 
и приема пищи
	
	
	
	
	
	
	-

	Своевременность 
переборки овощей
	-
	-
	-
	-
	-
	-
	

	Наличие инструкций 
по режиму мытья посуды
	
	
	
	
	
	
	-

	Содержание ветоши
	
	
	
	
	
	
	

	Суточная проба
	-
	-
	-
	-
	-
	
	-

	Поточность 
технологических процессов
	-
	-
	-
	-
	-
	
	-

	Соблюдение норм выдачи пищи
	
	
	
	
	
	
	

	Правильность 
закладки продуктов
	-
	-
	-
	-
	-
	
	-

	Снятие остатков
	-
	-
	-
	-
	-
	
	

	Сервировка стола
	
	
	
	
	
	-
	-

	Культурно​гигиенические навыки
	
	
	
	
	
	-
	-


Примечание. Поля со значком "-"заполнения не требуют.

Учет случаев болезней и травм детей за 20__ – 20__ г. в ЧНДОУ
	Заболевание
	Число заболеваний
	Возраст детей

	
	
	до 3 лет
	старше 3 лет

	Бактериальная дизентерия
	
	
	

	Энтерит, колит и гастроэнтерит
	
	
	

	Скарлатина
	
	
	

	Ангина (острый тонзиллит)
	
	
	

	Грипп и острая инфекция дыхательных путей
	
	
	

	Пневмония
	
	
	

	Несчастный случай, травма
	
	
	

	Другое
	
	
	

	Итого


Ежемесячный анализ заболеваемости и посещаемости детьми детского сада

	№

 
	Показатель

 
	Сентябрь

 
	Октябрь

 
	Ноябрь

 
	Декабрь

 
	Январь

 
	Февраль

 
	Март

 
	Апрель

 
	Май

 
	Июнь

 
	Июль

 
	Август

 

	
	
	Всего
	Ясли
	сад
	Всего
	ясли
	сад
	всего
	ясли
	сад
	всего
	ясли
	сад
	всего
	ясли
	сад
	всего
	ясли
	сад
	всего
	ясли
	сад
	всего
	ясли
	сад
	всего
	ясли
	сад
	всего
	ясли
	сад
	всего
	ясли
	сад
	всего
	ясли
	сад

	1

 
	Средне-списочный состав детей
	 
	 
	 
	 
	 
	 
	 
	 
	 
	 
	 
	 
	 
	 
	 
	 
	 
	 
	 
	 
	 
	 
	 
	 
	 
	 
	 
	 
	 
	 
	 
	 
	 
	 
	 
	 

	2

 
	Число пропусков д/дн. по болезни
	 
	 
	 
	 
	 
	 
	 
	 
	 
	 
	 
	 
	 
	 
	 
	 
	 
	 
	 
	 
	 
	 
	 
	 
	 
	 
	 
	 
	 
	 
	 
	 
	 
	 
	 
	 

	3

 
	Число пропусков на одного ребенка
	 
	 
	 
	 
	 
	 
	 
	 
	 
	 
	 
	 
	 
	 
	 
	 
	 
	 
	 
	 
	 
	 
	 
	 
	 
	 
	 
	 
	 
	 
	 
	 
	 
	 
	 
	 

	4

 
	Средняя продолжительность одного заболевания
	 
	 
	 
	 
	 
	 
	 
	 
	 
	 
	 
	 
	 
	 
	 
	 
	 
	 
	 
	 
	 
	 
	 
	 
	 
	 
	 
	 
	 
	 
	 
	 
	 
	 
	 
	 

	5

 
	Количество случаев заболеваний
	 
	 
	 
	 
	 
	 
	 
	 
	 
	 
	 
	 
	 
	 
	 
	 
	 
	 
	 
	 
	 
	 
	 
	 
	 
	 
	 
	 
	 
	 
	 
	 
	 
	 
	 
	 

	6

 
	Количество случаев заболеваний на одного ребенка
	 
	 
	 
	 
	 
	 
	 
	 
	 
	 
	 
	 
	 
	 
	 
	 
	 
	 
	 
	 
	 
	 
	 
	 
	 
	 
	 
	 
	 
	 
	 
	 
	 
	 
	 
	 

	7

 
	Число часто 
и длительно болеющих детей
	 
	 
	 
	 
	 
	 
	 
	 
	 
	 
	 
	 
	 
	 
	 
	 
	 
	 
	 
	 
	 
	 
	 
	 
	 
	 
	 
	 
	 
	 
	 
	 
	 
	 
	 
	 

	8

 
	Показатель индекса здоровья (%)
	 


 

Примечание. Индекс здоровья вычисляется по формуле:

	Индекс здоровья =
	число детей, ни разу в году не болевших 
________________________________
	* 100 %.

	
	списочный состав
	


Норма индекса здоровья – 15–40%.

Карта еженедельного контроля 
закаливания и лечебно​-профилактических мероприятий в ЧНДОУ   за _______________ 20__ г.
                                                                                                                    (название месяца)

	Дата
	№ группы
	Закаливание
	Лечебно-​профилактические мероприятия

	
	
	Температурный режим
	Тепловой режим одежды
	Воздушный режим
	Специальное закаливание
	ионотерапия
	фиточай
	фитотерапия
	витаминотерапия
	иммунопрофилактика
	кислородные коктейли
	профилактика
плоскостопия

	
	
	
	
	
	воздухом
	водой
	
	
	
	
	
	
	

	
	
	в группе
	в спальне
	в умывальной комнате
	в группе
	на улице
	во время сна
	сквозное проветривание
	одностороннее проветривание
	контрастные воздушные ванны
	утренняя гимнастика
	прием детей на улице
	занятия физкультурой
	оздоровительный бег
	облегченная одежда
	умывание прохладной водой
	полоскание горла
	обливание ног
	"топтание" тазу
	
	
	
	
	
	
	

	 
	1

 
	 
	 
	 
	 
	 
	 
	 
	 
	 
	 
	 
	 
	 
	 
	 
	 
	 
	 
	 
	 
	 
	 
	 
	 
	 

	 
	
	 
	 
	 
	 
	 
	 
	 
	 
	 
	 
	 
	 
	 
	 
	 
	 
	 
	 
	 
	 
	 
	 
	 
	 
	 

	 
	
	 
	 
	 
	 
	 
	 
	 
	 
	 
	 
	 
	 
	 
	 
	 
	 
	 
	 
	 
	 
	 
	 
	 
	 
	 

	 
	2

 
	 
	 
	 
	 
	 
	 
	 
	 
	 
	 
	 
	 
	 
	 
	 
	 
	 
	 
	 
	 
	 
	 
	 
	 
	 

	 
	
	 
	 
	 
	 
	 
	 
	 
	 
	 
	 
	 
	 
	 
	 
	 
	 
	 
	 
	 
	 
	 
	 
	 
	 
	 

	 
	
	 
	 
	 
	 
	 
	 
	 
	 
	 
	 
	 
	 
	 
	 
	 
	 
	 
	 
	 
	 
	 
	 
	 
	 
	 

	 
	3

 
	 
	 
	 
	 
	 
	 
	 
	 
	 
	 
	 
	 
	 
	 
	 
	 
	 
	 
	 
	 
	 
	 
	 
	 
	 

	 
	
	 
	 
	 
	 
	 
	 
	 
	 
	 
	 
	 
	 
	 
	 
	 
	 
	 
	 
	 
	 
	 
	 
	 
	 
	 

	 
	
	 
	 
	 
	 
	 
	 
	 
	 
	 
	 
	 
	 
	 
	 
	 
	 
	 
	 
	 
	 
	 
	 
	 
	 
	 

	 
	4

 
	 
	 
	 
	 
	 
	 
	 
	 
	 
	 
	 
	 
	 
	 
	 
	 
	 
	 
	 
	 
	 
	 
	 
	 
	 

	 
	
	 
	 
	 
	 
	 
	 
	 
	 
	 
	 
	 
	 
	 
	 
	 
	 
	 
	 
	 
	 
	 
	 
	 
	 
	 

	 
	
	 
	 
	 
	 
	 
	 
	 
	 
	 
	 
	 
	 
	 
	 
	 
	 
	 
	 
	 
	 
	 
	 
	 
	 
	 

	 
	5

 
	 
	 
	 
	 
	 
	 
	 
	 
	 
	 
	 
	 
	 
	 
	 
	 
	 
	 
	 
	 
	 
	 
	 
	 
	 

	 
	
	 
	 
	 
	 
	 
	 
	 
	 
	 
	 
	 
	 
	 
	 
	 
	 
	 
	 
	 
	 
	 
	 
	 
	 
	 

	 
	
	 
	 
	 
	 
	 
	 
	 
	 
	 
	 
	 
	 
	 
	 
	 
	 
	 
	 
	 
	 
	 
	 
	 
	 
	 


 

Примечание. Условные обозначения «+» и «​» ставятся в графах при выполнении/невыполнении требований, предъявляемых к закаливанию и лечебно-​профилактическим мероприятиям.
Анализ заболеваемости в ДОУ
	Месяц
	Кол-во рабочих дней
	Число детей (фактическое)
	Посещаемость
	Пропуски
	Причины пропусков
	Простудная заболеваемость на 1 ребенка в д/дн
	Общая заболеваемость на 1 ребенка в д/дн
	Посещаемость на 1 ребенка в д/дн
	Пропуск на

1 ребенка в д/дн

	
	
	
	ясли
	сад
	всего
	ясли
	сад
	всего
	По болезни
	По семейным обстоятельствам
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	
	
	
	Травмы
	Простудные заболевания
	Инфекцион-ные заболевания
	Прочие
	Всего
	
	
	
	
	

	I
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	

	II
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	

	III
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	

	Итого I квартал
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	

	IV
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	

	V
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	

	VI
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	

	Итого II квартал
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	

	VII
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	

	VIII
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	

	IX
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	

	Итого III квартал
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	

	X
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	

	XI
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	

	XII
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	

	Итого IV квартал
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	


Примечание. К простудным заболеваниям относятся (шифры больничных листов с 460 по 466): 460 – ринит, ринофарингит; 461 – гайморит; 
462 – острый фарингит; 463 – ангина, тонзиллит; 464 – трахеит, ларинготрахеит; 465 – ОРЗ, ОРВИ; 466 – острый бронхит, трахеобронхит. Данные граф, отмеченных «*», выводятся по среднему показателю, данные остальных граф – суммируются.


