PROTOCOL D’INCORPORACIO AL MENJADOR DELS NENS
AMB TRASTORNS ALIMENTARIS

L’augment dels trastorns alimentaris en la poblacié infantil ha tingut com a
consequéncia que al Menjador Escolar del nostre Centre arribin les demandes, per
part de les families dels alumnes afectats per aquestes patologies, fins ara

inédites i/o poc frequents.

Davant d’aquesta situaci6 i per garantir el respecte que els nostres alumnes
necessiten, hem creat el present PROTOCOL BASE, que vol ser I'eina en la que
quedin recollides les linies d’actuacié davant de les diferents casuistiques que

se’ns puguin presentar.

Basarem les nostres actuacions en:

% Coneixement de tota la problematica i tractament que ha de rebre I'infant,

% Valoraci6 d’aquesta informacié amb el coordinador de monitors i el cap de
cuina, gque seran els responsables de traslladar-la al representant de
I’escola a menjador i a ’Ampa, per entre tots trobar les propostes i

alternatives adients a cada nen/a
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Decisio del Consell Escolar en aquells casos que sigui necessari, sent

aquest ultim responsable dels acords presos.

PROTOCOL A SEGUIR ABANS DE LA INCORPORACIO DEL NEN/A
AMB TRASTORNS ALIMENTARIS

e Quan les families matriculen els seus fills/es han d’informar a I’escola de

la/les patologia/es que tenen.

e L’escola facilitara cada any a les persones designades (coordinador de
monitors, cap de cuina i Ampa), el llistat actualitzat de les diferents

patologies. Aquestes dades es tractaran amb la deguda diligéncia.



En cas de tenir un trastorn (diabetis, celiacs, al-lérgics, intolerants a la
lactosa, etc.), i que la familia vulgui que el nen/a es quedi a dinar al
menjador, I'escola convocara aquesta a una reunié amb els responsables de
les empreses per tal que I'informi molt acuradament de quina és la
patologia i com s’ha de tractar a nivell alimentari. Caldra portar el certificat
medic on s’especifiqui quins sén aquests trastorns i com tractar-los.
Posteriorment, els responsables de les empreses, informaran al responsable

de menjador de I’escola i aquest al tutor/a del nen/a.

En cas de tenir un trastorn greu (al-léergies molt greus, suma d’al-lérgies i/o
intolerancies, diabetis dificil amb suma d’intolerancies, etc.), i que la familia
vulgui que el nen/a es quedi a dinar al menjador, a aquesta reunio hi
assistira també el responsable de menjador de I'escola, que posteriorment

n’informara al tutor/a del nen/a.

En aquesta reunié la familia portara el Certificat médic de I'infant i
informaran de tota la problematica que té el nen/a amb I'alimentacié per

poder fer-ne una valoracio.

La Comissi6é de Menjador es reunira, per posar en comu el resultat de totes
les entrevistes que hagi tingut I’'escola i I'empresa. En aquesta reunio, es
decidira quin és el grau de risc de cada nen/a particularment i si el
menjador, valorant les instal-lacions, recursos, horaris, personal, etc., ho
pot assumir o s’han de prendre mesures addicionals i/o contactar amb

I’EAP. La decisi6 es prendra individualment per a cada infant.

Certificat meédic del infant, estara fet per I'especialista que porta el nen/a

i ha d’incloure:

Diagnostic.
Tipus d’al-lergens del nen/a: alimentaris o d’altres.

Sensibilitat de I'al-lérgia: per inhalacié, contacte, ingesta, etc.
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Simptomes en cas d’accident i mesures a pendre.



PROTOCOL A SEGUIR DESPRES DE LA INCORPORACIO DEL NEN/A

e Els responsables de cada empresa, sempre abans del primer dia de
menjador, faran una reunié amb el personal del servei (monitors i cuiners) i
els informara de quins nens i nenes hi haura al menjador amb

problematiques alimentaries especials.

e En aquesta reuni6 es proporcionara informacio per escrit tant a la cuina
com als monitors, incloent-hi:
o Fotocopia de la Fitxa Médica del nen/a.
o Informacié detallada sobre les patologies que té.
o0 Llistat d’actuacions que cal portar a terme per a un correcte servei.
o Com actuar en cas d’accident.

e El coordinador de monitors informara el monitor/a fix del curs del nen/a i si
tenen cap dubte es posaran en contacte amb la familia per tal de parlar del
tema. La familia, sempre que ho cregui convenient, també podra demanar

entrevistar-se amb el coordinador o el monitor.

e Es penjara als menjadors, a cuina i al despatx dels monitors i sempre ben
visible, el llistat dels nens que pateixen diferents trastorns alimentaris. Es

demanara als pares que signin un document que ho autoritzi.

¢ Cada monitor/a tindra ple coneixement de les patologies que pateixen els
nens al seu carrec i en cas de substitucid, el cap de monitors informara el
monitor substitut. En aquest sentit, es creara una fitxa amb tota la
informacié per cada grup, que anira sempre amb el monitor/a que tingui a
carrec el grup. Cap monitor/a es fara carrec d'un grup sense haver amb

caracter previ, revisat aquesta fitxa.

e Les empreses de cuina i monitors es comprometen a donar la formacio
basica als monitors/es i cuiners/res en relaci6 als diversos trastorns

alimentaris que hi hagi en cada moment a I'escola.



Crear un protocol d’urgéncies amb les caracteristiques de totes les

patologies dels nens i nenes, teléfons de contacte i resta d’informacié.

El Protocol d’urgéncia ha d’estar en un lloc visible i de facil accés, es
demanara als pares que signin un document on és permetra tenir el
protocol d’'urgéncies a un lloc ben visible per tal de que qualsevol personal

del servei estigui assabentat de la problematica implicita del nen/a.

El coordinadors de monitors i el cap de cuina s’encarregaran de fer el
seguiment, comunicar I'evolucié periddicament a la responsable de
menjador de I'escola i d’informar-ne a les reunions de Comissié Mixta de

menjador.

Qualsevol problema que sorgeixi, a nivell alimentari, amb aquests nens/es
es comunicara en primer lloc als pares i després a la responsable de

menjador de I'escola i a ’Ampa, per tal de buscar solucions immediates.

PROTOCOL D’URGENCIA

Cal recordar que el protocol en cas d’urgéncia ha de estar
sempre en un lloc visible i de facil accés.

Davant d’una reaccio de caracter lleu (simptomes cutanis o
gastrointestinals), s’ha de trucar a la familia immediatament, perque
prenguin les mesures oportunes: aconsellar el trasllat a un centre médic o
presentar-se personalment a recollir el nen/a. Administrar el medicament

que hagi aportat la familia i sempre sota prescripcié medica

Davant d’'una reaccio6 greu, (simptomes respiratoris), s’ha d’alertar
immediatament als serveis medics i administrar el medicament que
hagi aportat la familia i sempre sota prescripcié médica. S’avisara a la
familia immediatament després. La prioritat és auxiliar primer a la persona

al-lérgica.



e Sila reacci6 comporta més gravetat i es tracta d’'una reaccio sistematica
(anafilactica), sempre que els pares I’hagin aportat, junt amb la
corresponent recepta medica, la primera mesura sera sempre administrar

adrenalina, trucar a 'ambulancia i finalment avisar la familia.

L’dnic tractament en cas d’una reaccio al-lergica greu és
I’'administracié d’adrenalina. Totes les persones que estan al carrec
d’un infant d’aquestes caracteristiques haurien de saber utilitzar

I’autoinjectable.

Els pares proveiran al menjador del medicament i es tindra a un lloc
de facil accés per a tothom i aixi es podra fer servir en cas de

necessitat.

Aquest Protocol d’incorporacioé al menjador dels nens amb trastorns alimentaris
fou aprovat pel Consell Escolar del CEIP Sagrada Familia amb data 15 de juny de
20009.



