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1. Inleiding

Bij Partez kinderopvang en BSO staat het kind centraal. Met behulp van ons Schoonmaak
en hygiénebeleid (zie onze website) doen wij er alles aan om het risico op verspreiding van
ziekten zo klein mogelijk te maken. Helaas komt het geregeld voor dat kinderen toch ziek
worden. Wij begrijpen dat dit voor u als ouder/verzorger erg vervelend kan zijn, omdat u
moet werken of andere verplichtingen heeft. Onze opvang is echter niet ingericht op het
opvangen van zieke kinderen. Zieke kinderen verdienen verzorging en aandacht van
ouders, familie of derden, in de eigen vertrouwde omgeving. Wij kunnen die extra aandacht
en zorg niet bieden.

Met het ziektebeleid willen wij duidelijkheid creéren voor u als ouder/verzorger en de
pedagogisch medewerkers over wat te doen wanneer een kind ziek is. Ook wordt
beschreven hoe ziekte en besmetting kan worden voorkomen. Hierbij volgt Partez
kinderopvang en BSO hoofdzakelijk de uitgangspunten van het Landelijke Codrdinatie
Infectieziektebestrijding (LCI) van het Rijksinstituut voor Volksgezondheid en Milieu
(RIVM) op. Afwijkende afspraken die binnen Partez gelden zijn opgenomen in dit beleid.
De brochure Informatie over ziektebeelden voor kinderdagverblijven, peuterspeelzalen en
buitenschoolse opvang omschrijft de meest voorkomende ziektes en gaat in op de
herkenning daarvan, de incubatietijd, de gevaren, de gevolgen en het gebruik van
medicijnen.

Deze informatie is ook terug te vinden via de KIDDI- app. Deze app is
op de tablets van de groepen geinstalleerd en wordt door de
pedagogisch medewerkers gebruikt. Door gebruik te maken van de
KIDDI-app krijgen de pedagogisch medewerkers eenvoudig toegang
tot informatie over infectieziekten en hygiéne-richtlijnen. Zij hoeven
Zo niet meer in papieren mappen of op websites te zoeken.

Voor ons beleid rondom COVID-19 (Corona) verwijzen wij naar onze website.

Wij vertrouwen erop dat, na het lezen van dit beleid, voor eenieder duidelijk is wanneer
een kind wel of niet naar Partez gebracht kan worden bij ziekteverschijnselen van welke
aard dan ook.

Schrijfwijze

Voor de leesbaarheid schrijven we Partez voor Partez kinderdagverblijf en BSO. Als het
gaat om Pedagogisch medewerker(s) schrijven wij PM’er. We schrijven ouders waar het
gaat om één of meer ouders of verzorgers. De houders, managers of coérdinatoren heten
leidinggevende.
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2. Wat zijn de regels als een kind ziek wordt?

Een kind dat ziek is, voelt zich thuis het beste. Een ziek kind kan dan bij Partez niet de
zorg en aandacht krijgen die het nodig heeft, zonder dat dit ten koste gaat van de gehele
groep. Grenzen over wat ziek is en wat niet, zijn niet altijd even makkelijk en duidelijk te
stellen. Ook een kind kan, net zoals een volwassene, best een dagje niet lekker in zijn vel
zitten en ander gedrag vertoont dan we gewend zijn.

Om te bepalen of een kind ziek is vraagt de PM’er zichzelf het volgende af:

- Speelt het kind zoals je van hem/haar gewend bent?

- Praat het kind zoals je van hem/haar gewend bent?

- Voelt het kind warm of juist heel koud aan?

- Huilt het kind vaker of langer dan anders?

- Gaat het kind vaker naar de wc en wat is het resultaat?

- Wilt het kind veel liggen of slapen?

- Klaagt het kind over pijn?

- Is er sprake van uitdrogingsverschijnselen (droge luiers, huilen zonder tranen etc.)

De KIDDI-app wordt geraadpleegd. In situaties waarin de KIDDI-app en het ziektebeleid
geen uitsluitsel biedt, beslist de PM’er in overleg met de leidinggevende of een kind al
dan niet op de opvang kan blijven.

2.1 Temperatuur kind

2.1.1 Wanneer wordt de temperatuur! van een kind opgemeten?

De temperatuur van het kind wordt alleen door de PM’er opgemeten als het kind zich
anders gedraagt dan normaal en het kind meer zorg en aandacht nodig heeft. Hiervoor
wordt binnen Partez gebruik gemaakt van een oor- of voorhoofdthermometer. Bij een baby
jonger dan 3 maanden is alleen meten via de anus betrouwbaar en wordt in dit geval een
rectale thermometer gebruikt.

2.1.2 Hoe vaak koorts meten?

1 keer per dag de temperatuur meten is in principe genoeg. Alleen wanneer het kind
steeds zieker wordt en de PM’er denk dat de koorts veel hoger is geworden mag de
temperatuur opnieuw opgemeten worden. De temperatuur van een kind wordt bij Partez
maximaal 2x per dag opgemeten.

2.1.3 Wanneer heeft een kind koorts?

Wanneer de lichaamstemperatuur oploopt naar 38 graden of hoger, is er sprake van
koorts. Normaal gesproken ligt de lichaamstemperatuur van volwassenen en kinderen
rond de 37 graden. De temperatuur in het lichaam is in de avond altijd iets hoger dan in
de ochtend. Dat is normaal, ook bij kinderen met koorts. Vooral jonge kinderen kunnen
te maken krijgen met zeer hoge koorts en is meestal niet gevaarlijk. De koorts is niet

schadelijk voor het lichaam of de hersenen €n komt bijna nooit boven de 41 graden.
Koorts is een normale reactie van het lichaam bij een ontsteking door een virus of
bacterie en een teken dat het lichaam hard bezig is om te herstellen. Bij een hogere
temperatuur kan het lichaam virussen en bacterién beter kapot maken. Meestal is de
ontsteking niet erg en gaat het vanzelf over. Hoe hoog de koorts is zegt niet veel over
hoe erg de ziekte is en verschilt per kind. Het ene kind voelt en gedraagt zich wel ziek bij
koorts en het andere kind merk je niks aan en heeft nergens last van.

2.1.4 Koortsstuip
Je kind kan een koortsstuip krijgen. Daar kun je erg van schrikken. Maar een koortsstuip
is bijna nooit gevaarlijk. Lees hier wat je bij een koortsstuip kunt doen.

1 Wanneer vanuit de overheid een verplichte wijziging op onze beleidsregels van toepassing zijn
worden deze door ons opgevolgd zolang deze van toepassing zijn.
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2.1.5 Koorts na inenting/vaccinatie

Een kind kan ook koorts krijgen na een inenting/vaccinatie. Dat komt omdat het lichaam
dan afweerstoffen gaat maken. Net als bij een echte ontsteking. De meeste prikken
kunnen de eerste 2 dagen koorts geven. De Bmr-prik geeft soms na 5 tot 12 dagen
koorts.

2.2 Wanneer neemt een PM’er contact met de ouders op?

De PM’er neemt telefonisch contact met de ouders op als het kind zich anders gedraagt
dan normaal, d.w.z. opvallend huilerig, niet eten, niet lekker zonder aanwijsbare redenen
en/of koorts heeft. In overleg met u wordt dan bepaald wat in het belang is van uw kind.
Het belang van het zieke kind staat hierbij voorop, maar er moet ook rekening worden
gehouden met het belang van de andere kinderen en de groepsleiding zelf.

2.2.1 Flexibiliteit van onze kant

In principe gaat de PM’er flexibel om met kinderen die ziek worden en overlegt altijd met
de ouders. Als het kind te ziek wordt om in de groep te kunnen functioneren en het kind
meer zorg en aandacht nodig heeft dan wij op de groep kunnen bieden, wordt u toch
verzocht om uw kind op te komen halen.

2.2.2 Flexibiliteit van uw kant

Bij ziekten die erg besmettelijk én erg bewerkelijk zijn op de groep (bijv. diarree,
hoofdluis of oogontsteking, waterpokken) proberen de PM’ers, in samenwerking met de
ouders, een epidemie te voorkomen. Als veel kinderen op de groep zich ziek voelen of
extra verzorging nodig hebben, kost dit veel extra tijd, wat ten koste gaat van de
aandacht voor de andere kinderen. De PM’er zal de ouders dan verzoeken om hun kind
zo spoedig mogelijk op te halen, te behandelen of zo spoedig mogelijk de huisarts

om een behandeling te vragen.

2.3 Ziekmelden

Bel voor 9:30 uur naar de groep van uw kind of stuur een bericht via het ouderportaal als
uw kind ziek is. Wij horen graag wat uw kind heeft. Bij twijfel kunt u altijd naar de groep
van uw kind bellen, zodat u eventueel samen met de PM’er kunt beslissen of het
verantwoord is uw kind te brengen.

2.4 Wanneer mag uw kind na ziekte weer naar Partez komen?
Wanneer uw kind opgeknapt is kan het weer gebruik maken van de opvang bij Partez.
Voor besmettelijke ziektes wordt het advies zoals vermeld in de KIDDI-app gehanteerd.

2.5 Wanneer neemt een PM’er contact op met de huisarts?

Bij ziekte zijn in principe de ouders degene die de huisarts inschakelt. De PM’er schakelt
alleen een arts in bij dreiging van direct gevaar:

- Als het kind benauwd is.

- Als het kind niet reageert op aanspreken.

- Als het kind plotseling hele hoge koorts heeft of last heeft van koortsaanvallen.

2.6 Wanneer wordt de GGD ingeschakeld?

Als er binnen Partez het vermoeden heerst dat we te maken hebben met besmettelijke
ziektes, dan schakelen we de GGD in. Voor sommige infectieziektes geldt namelijk een
meldingsplicht. Dit staat vermeld per infectieziekte in de KIDDI-app. U als ouder vragen
wij om in het geval van besmettelijke ziekten van hun kind de PM’ers hierover te
informeren. De (Assistent)Leidinggevende overlegd met de afdeling infectieziekte
bestrijding van de GGD, Deze geeft vervolgens advies over:

e Het wel of niet weren van een kind.

e Maatregelen om verspreiding te voorkomen.

e Ouders van andere kinderen informeren over de ziekte, zodat zij op ziekteverschijnselen
kunnen letten.

e Overige kinderen uit voorzorg medicatie of vaccinatie geven.
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2.7 Stappenplan Partez bij besmettelijke ziekten

1. Ouders melden besmettelijke ziekten van hun kind bij de leiding.

2. De PM’er leest informatie rondom ziekte goed door in de KIDDI-app en volgt de
richtlijnen op.

3. De leidinggevende overlegt zo nodig met de GGD. De GGD wint met toestemming van
de ouders eventueel informatie in bij de huisarts. De GGD adviseert maatregelen
afhankelijk van de ziekte.

4. Ouders van andere kinderen worden geinformeerd over de ziekte, zodat zij alert zijn
op verschijnselen. Dit doen wij via het ouderportaal en/of d.m.v. het plaatsen van een
deurbriefje op de locatie. Bij bepaalde andere ziekten brengt de GGD een brief uit naar
de ouders (bij bv. kinkhoest).

5. Het kind wordt weer toegelaten indien het risico op besmetting van andere personen
weg is.
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3. Overige afspraken die gelden binnen Partez

3.1 Doorgeven wijziging in gegevens of gezondheid van uw kind

Van ieder kind zijn de kind gegevens aanwezig waarop de telefoonnummers van ouders,
derden en huisarts vermeld zijn, zodat in geval van nood zo snel mogelijk contact kan
worden opgenomen. Wij benadrukken het belang van het doorgeven van een
telefoonnummer waar altijd iemand te bereiken is. Voor u en ons is het van groot belang
dat u eventuele bijzonderheden rondom de gezondheid van uw kind doorgeeft aan de
PM’ers.

3.2 Medicijngebruik

Bij Partez hebben we geen medicijnen. Wanneer de ouders willen dat de PM’er het kind
medicijnen toedient moeten de ouder(s) een formulier “toestemming toedienen
medicijnen” invullen en ondertekenen. Dit geld ook voor homeopathische
geneesmiddelen en zelfzorgmiddelen. Het ingevulde formulier zal op de groep worden
bewaard in het dossier van het kind.

3.3 Koortsverlagende middelen

Paracetamol en andere koortsverlagende middelen worden veel gebruikt en lijken
‘onschuldige’ medicijnen. Door het gebruik hiervan bestaat echter het risico dat
symptomen onderdrukt worden, wat tot een foute inschatting kan leiden door onze
PM’ers. Een kind kan ernstiger ziek zijn dan op grond van het gedrag verwacht zou
worden. Wij geven geen paracetamol/zetpil om koorts of pijn te verlagen mits deze op
doktersadvies gegeven dienen te worden. In dit geval is een schriftelijke verklaring van
de behandeld arts nodig.

Belangrijk

Het is voor ons erg belangrijk om te weten of u uw kind ‘s morgens voordat u komt een
zetpil of paracetamol heeft toegediend. Geef dit altijd door aan de PM’ers wanneer u dit
heeft gedaan. Een kind kan een koortsstuip krijgen als het medicijn is uitgewerkt. Het
medicijn werkt namelijk koortsverlagend. Wanneer het medicijn uitgewerkt is, kan de
temperatuur van het kind opeens stijgen. Dit kan erg gevaarlijk zijn.

3.4 Compensatie ziektedagen

Het is niet mogelijk om de dagen waarop uw kind ziek is geweest als ruildag in te halen
of financieel te compenseren. Wanneer de ziekmelding? langer dan 3 weken duurt (bijv.
een langdurige ziekenhuisopname of behandeling) kan er contact opgenomen worden
met de leidinggevende van de locatie van uw kind en zal er in overleg met u een
passende oplossing worden gezocht.

3.5 Vaccinaties

In Nederland mag je als ouder zelf beslissen om je kind te laten inenten bij het
consultatiebureau. Zo bescherm je hem/haar tegen een aantal gevaarlijke kinderziektes.
Partez biedt aan alle kinderen opvang en verplicht ouders hierbij niet om hun kind te
laten vaccineren. Kinderen onder de twaalf weken kunnen hierdoor een verhoogd risico
hebben in het oplopen van een kinderziekte daar zij, wanneer ouders de keuze maken
hun kind te laten vaccineren, de eerste vaccinatie pas rond 12 weken krijgen.

2 ziekmeldingen vanwege quarantaineplicht vallen hier niet onder.
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