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Інструкція № 42 з охорони праці для шкільного лікаря
1. Загальні положення

1.1. Ця Інструкція розроблена на основі «Положення  про розробку інструкцій з охорони праці», затвердженого Наказом Держнаглядохоронпраці 29.01.1998 №9, «Положення про організацію роботи з охорони праці та безпеки життєдіяльності учасників освітнього процесу в установах і закладах освіти», затвердженого наказом МОН України від 26.12.2017 №1669.
1.2. Інструкція встановлює вимоги щодо охорони праці і безпеки життєдіяльності для  шкільного лікаря ( в подальшому – лікаря).

1.3.  Основне робоче місце  лікаря в медичному кабінеті. лікар також проводить медичні огляди в кабінетах та прибуває при необхідності на виклики в різні місця школи 

1.4. Інструкція встановлює порядок безпечного ведення робіт лікарем в приміщеннях, на території школи та інших місцях, де медична сестра супроводжує учнів або працівників школи..

1.5. Вимоги інструкції є обов’язковими для виконання лікарем відповідно до Закону України «Про охорону праці» і Кодексу законів України про працю.

1.6. Лікар відповідає за охорону життя і здоров’я учнів,  контролює дотримання ними вимог санітарії та особистої гігієни, правил знаходження в медичному кабінеті.

1.7. Перед призначенням на роботу й періодично один раз на рік лікар повинен проходити  медичний огляд.

1.8. Лікар  при прийомі на роботу проходить вступний інструктаж з охорони праці, первинні інструктажі з охорони праці на робочому місці та пожежної безпеки,  знайомиться з правилами внутрішнього розпорядку, шкільними  санітарними  правилами

1.10. Лікар  проходить навчання з питань охорони праці і безпеки життєдіяльності один раз на 3 роки, інструктаж з питань охорони праці – один раз на шість місяців, інструктаж з пожежної безпеки – 1 раз на 6 місяців.

1.11. Лікар  повинен  мати навички в наданні першої (долікарської) допомоги, у разі  захворювання  чи при нещасному випадку учня або шкільного працівника вона повинна при необхідності викликати  швидку допомогу і повідомити адміністрацію закладу про нещасний випадок або важке захворювання працівника або учня. При мікротравмі учня з повідомленням в управління освіти лікар дає вказівку медсестрі  зафіксувати  нещасний випадок у спеціальному журналі.

1.12. Про виявлені несправності обладнання, устаткування, пристроїв, інших небезпечних технічних несправностей лікар  повинен повідомити адміністрацію закладу і вивести учнів в безпечну зону.

1.13. Лікарю   не дозволяється приносити  в учбовий заклад речі, які не використовуються в її роботі: предмети, що колються, ріжуться, сірники, запальнички, аерозольні балончики з різними наповнювачами, вибухонебезпечні предмети, різко пахучі парфуми, хімічні речовини, нестерилізовані медичні інструменти  тощо. Ці ж речі він повинен негайно вилучати у учнів

1.14. Небезпечними i шкідливими факторами можуть стати: недостатнє освітлення робочої зони, низька температура приміщення в осінній, зимовий та весняний період,  нервово-психічне перенапруження при роботі, несанкціоновані дії учнів при використанні приладів та інструментів, порушення учнями дисципліни.

1.15. Лікар надає свої пропозиції по удосконаленню цієї інструкції з охорони праці та інструкції з охорони праці для медсестри для їх термінового або планового оновлення..

2. Вимоги безпеки перед початком роботи

2.1. Лікар  повинен залишати дублікат ключів від медичного кабінету на вахті, стежити за відповідністю свого робочого місця вимогам безпеки та санітарно – гігієнічним правилам:

2.2. Перевірити стан  дверей, вікон, підлоги, обладнання (наявність пошкоджень, які заважають переміщенню), освітлення.

2.3. Впевнитись у   справності  всіх електроприладів, що використовуються під час проведення навчально-виховного процесу.

2.4. Привести у порядок робоче місце, не захаращувати  його зайвими предметами,.

2.5. Одяг, головний убір та взуття лікаря повинні відповідати санітарно-гігієнічним вимогам  і не створювати загрозу життю та здоров’ю всіх учасників навчально-виховного процесу.

2.6. У разі виявлення незначних порушень вимог безпеки лікар повинен зробити запис у журналі адміністративно-громадського контролю, якщо порушення не можуть бути усунені негайно.

2.7. У разі встановлення грубих порушень вимог безпеки необхідно негайно повідомити адміністрацію учбового закладу і не розпочинати роботу  в медичному кабінеті до ліквідації порушень..

2.8. Лікар не повинен   допускати самостійну присутність учнів у  медичному кабінеті .

2.9. У медичному кабінеті  повинна бути медична аптечка та  необхідний запас ліків.

3. Вимоги безпеки під час роботи
3.1. Зберігати медикаменти в спеціально призначених місцях, недоступних для дітей, виключити доступ до медикаментів сторонніх осіб. Використовувати медикаменти виключно у відповідності з інструкцією до застосування.
3.2. Застосовувати в роботі тільки індивідуальні стерильні інструменти, одноразові рукавички.
3.3. Контролювати наявність медикаментів у аптечках для надання першої медичної допомоги в класних кабінетах, кабінетах предметів з підвищеною небезпекою, ГПД, харчоблоку,   інших приміщеннях школи.
3.4. Стерилізувати медичні інструменти тільки в спеціальних приміщеннях (процедурному кабінеті).
3.5. У медичному кабінеті  зберігати медикаменти і реактиви відповідно до діючих правил.
3.6. Дотримуватися вимог особистої гігієни, санітарії, правил пожежної безпеки.
3.7. Користуватися в процесі роботи тільки справною апаратурою.
3.8. Стежити за чистотою і порядком на робочому місці медичної сестри.
3.9. Знати шляхи евакуації при пожежі, порядок дій при пожежі, вміти користуватися первинними засобами пожежогасіння (порошковим вогнегасником).
3.10. При поганій освітленості робочого місця, для додаткового освітлення користуватися безпечною настільною лампою.
3.11. При роботі з медичною апаратурою виконувати заходи безпеки від ураження електричним струмом:
· забороняється підключати до електромережі і відключати від неї прилади мокрими та вологими руками;

· не порушувати послідовність включення і виключення медичної апаратури, не порушувати технологічні процеси;

· суворо дотримуватися вказівок щодо використання електроприладів;

· не залишати включені в електромережу прилади без нагляду, особливо кварцові лампи, жарочні шафи тощо.

3.12. Для запобігання поранень рук в процесі відкривання ампул, необхідно виконати підпил ампули пилкою і відламати носик ампули пальцями, захищеними марлею або ватою.
4. Вимоги безпеки після закінчення роботи 

4.1. Лікар   звичайно перебуває на  роботі відповідно до  розкладу свого робочого часу, вказаного на вхідних дверях. Про свою відсутність   в школі з різних причин лікар повідомляє черговому адміністратору та секретарю школи.

4.2. Після закінчення роботи з використання інструментів, засобів індивідуального захисту необхідно вимити руки та обличчя теплою водою з милом; скласти засоби індивідуального захисту, прибрати їх в місце зберігання.

4.3. Вимкнути прилади (штепсельні вилки витягнути з розеток), прибрати робоче місце.

4.4. Заборонено залишати учнів у медичному кабінеті після закінчення робіт.

4.5. Все обладнання, яке використовувалось лікарем, розмістити згідно з правилами  зберігання.

4.6. Прибрати робоче місце від особистих речей.

4.7. Залишити кабінет у належному  санітарному стані.

4.8. При виході з приміщення перевірити, чи вимкнені електроприлади, світло, чи зачинені вікна.

4.9. Замкнути  приміщення кабінету на ключ, здати його на вахту під підпис.

4.10. Прибирання в медичному кабінеті здійснюється закріпленим за ним шкільним прибиральником.

5. Вимоги безпеки в аварійних ситуаціях

5.1.У разі будь-якої аварійної ситуації лікар повинен  в першу чергу забезпечити безпеку дітей.

5.2. До аварійних ситуацій відносять:

· аварійні ситуації при роботі з приладами та інструментами, при виконанні спеціальних вправ медико-санітарної підготовки;

· коротке замикання електропроводки;

· займання ізоляції;

· пожежа;

· ураження електричним струмом.

5.3. В аварійній ситуації лікарю необхідно виявити розсудливість, врівноваженість та діяти чітко за інструкцією, не вносячи паніки та нервозності серед учасників навчально-виховного процесу. Евакуювати дітей, перерахувати їх за списком в безпечному місці.

5.4. У разі аварійних ситуацій пов’язаних з коротким замиканням електропроводки, займання ізоляції необхідно:

· негайно відключити електроприлади; 

· у випадку травмування відвести постраждалого в медпункт, або надати першу (долікарську) медичну допомогу і забезпечити надання допомоги лікарем;

· сповістити адміністрацію навчального закладу.

5.5.У разі виникнення пожежі або локального загорання лікар повинен:

· організувати евакуацію учнів з приміщення згідно з «Порядком евакуації учнів у навчальному закладі»;

· повідомити адміністрацію школи;

· при необхідності викликати пожежну команду за телефоном 101;

· зачинити вікна і двері, щоб вогонь не поширювався в сусідні приміщення;

· вимкнути електроприлади.

5.6. У випадку травмування учнів або працівників закладу необхідно виконувати свої посадові обов’язки лікаря або, у разі необхідності спеціалізованої допомоги, викликати швидку допомогу за телефоном 103.

5.7. Лікар повинен вжити заходів для збереження життя і здоров’я учнів, працівників закладу освіти та власного життя у разі виникнення аварійних ситуацій і не ставити власними діями під загрозу життя і безпеку людей.

5.8..Слід пам’ятати, телефони екстрених служб :

101 – пожежна служба

102 – поліція

103 – швидка допомога

104 – служба газу

5.9. При виявленні пошкодження систем  життєзабезпечення (електрика, водопровід, каналізація, опалення) або задимлення приміщення лікар негайно повідомляє адміністрацію закладу.

Розробив:

Шкільний лікар:                                                                                                                         
