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PaJ.LJ.eJ1 I 

061u11 110.lOiKeHHSI 

I. HacTOHWJffe npaB1,rna onpe;leJlHT:

1.1. MepKH Ja no;voTOBKa npH CbM11e1111e 1a cny'iaH Ha COYID-19 B OcHOBHO Y4HJ1HUle "XaH Acnapyx" 

1.2. 3JlpaBHH npornKOJlH npH C'bM11eH11e 1rn1-1 cny4aH 11a COVID-19. 

2. ripaBHJlaTa ce 11p11eMai c orne,u oc11ryp)!Ba11e 11a: 

2.1. YCJIOBH)I ·ia 6bp3a 11 a,'.l_eKBania peaKmrn npH CbMIICHHC 3a 3a60J1eJ111; 

2.2. nocJ1CJl0BaTem111 CTbflKH 11a 110Re;1,c1rne B c11y,1aH Ha COVID-19. 

Pa3Jle.r1 11 

no,LJ.t'OTBHTeJHIH MepKH 

3. O6oco6HBaHe Ha OTJlCJlHO flOMCUlClrne, K'bT (no Bb3MO)KH0CT B 6J1H30CT )1,0 BXO}la Ha YllHJIHUlCTO) Ja OT}lCJlHHe

Ha Y4CHHK HJIH JlHUC C rpHnOll0Jl06HH CHMflT0MH, oc11rypem1 C 110/lX0JlHUlO o6opyJJ,BaHe (KOLLl'IC Ja OTflaJlbUH C

nemUI, 06Jll1UOBaH C HaHJJOHOB flJ1111(, MHBKa, TC'ICH canyH, xapTHCIIH campeTKM 3a CJJ,HOKpanrn ynoTpe6a,

JJ,CJHHcj)eKHHOHHH MaTep11aJ111, 6iopoh1aca. CTOJl, 110 Rb3MO)KJI0CT J1erno/Ky111eTKa).

4. OnpeneJJHHC Ha opraHHJaUM0HCll CKMfl OT )1,Jlb)KH0CTHH JlMIJ,a 3a HJnbJlHCHHC Ha MCpKHTe, npaBHJlaTa H 

1npaBHHTe npoTOKOJlH 1a noBe}leHu npH CbMHeHHe HJJH 11p11 cny,iati Ha COVID-19. 

5. OnpeJlCJlHHe Ha: 

5.1. 8b3MO)KHH onrnma Ja pa111pocTpaHCIIHC Ha BHpyca H llJla11HpaHe Ha nO-'ICCT0T0 HM 

JlCJ1rncj)eKtt11pa11e: 

a) KpHTH4Hl1 30HH Karo MCCTa '3a Cb6HpaHe Ha ll0Be'IC y4e1rn1m: BXOJJ,0Be, K0pHJJ,0pH, CTbJ16Hma.

CTOJ1/610cj)CT H Jlp.; 

6) KpHTH4HH T04KH: ll0B'bPXHOCTH H npeJJ,MCTM.

5.2. y H3BHMH JlHtta: Y4CHHUH ne}lal'Of'H'ICCKH c11ettHaJ1HCTH H HeneJJ,af'OrH4CCKH 11epC(lHaJ1 C eKcnepTHH

pc111cH11e Ha eKcnepTHH ;1eKapcK11 K0MHCHH (TEJIK HJIH HEJIK) 11 Jl0Kff3aHH 3a6011HBaH11H Ha JlHXaTenHaTa 

CHCTeMa, CbpJJ,C4HOCbJlOBH H 0HK0J10f'H'Hll1 3a0OJl)IBaHHH 11 JlHtta Ha Bb3pacT ,rn.u 60 r. 

5.3. PHCKOBH rpynu KaTo noTeHUHaJIHH HJTO'HIHIJ,11 11a pa3npoCTpaHe1rne Ha BHpyca: 3a60J1CJll1 Y4CHHHH 

H CJ1Y)KHTCJ111 HJlH flbTyBaJlH B CTpaHH 11 perno,rn C pa311pocTpaHeH11e Ha RHpyca, KaKT0 H C K0HTaKTH CbC 

1a60J1CJ1H 8 T.4. 4J1CH0Be Ha ceMeHCTBaTa HM. 

ich.fr


6. Организиране и осъществяване на контрол от — дежурни учители на входовете на училището с оглед 
недопускане в сградата на ученици, персонал или външни лица:

6.1. без защитни маски за лице (само за общите помещения: преддверие, вход, фоайета, коридори, 
стълбища и др.);

6.2. с повишена телесна температура над 37,3 оС, установена с безконтактен термометър.
7. Осъществяване на медицински филтър от медицинското лице в началото на всяка смяна за наличие на 
грипоподобни симптоми и недопускане в сградата на училището на лица във видимо нездравословно 
състояние (повишена температура, кашлица, затруднено дишане, загуба на обоняние и/или на вкус).
8. При съмнение от страна на учителите, които влизат в първия учебен час, за влошено здравословно 
състояние на ученик, подадат информация на медицинското лице или на друго лице от организационния 
екип по т. 4 за изпълнение на съответния здравен протокол.
9. Планиране и провеждане на разговори/беседи с учениците относно симптомите на COVID-I9, 
спазването на правилата за лична хигиена и за физическа дистанция, с оглед добра информираност и 
опазване на здравето им (напр. в часа на класа, в часовете по учебните предмети „Човекът и природата“, 
„Биология и здравно образование“, „Химия и опазване на околната среда“, „Физическо възпитание и 
спорт“ и др.).
10. Организиране на разяснителна кампания и обучение на педагогическите специалисти и 
непедагогическия персонал за разпознаване симптомите на COVID-19, за да може по-бързо да се 
определяне на потенциалните заболели и своевременното им отстраняване.
11. Информиране на родителите за прилаганите здравни протоколи и за начина на уведомяването им при 
възникване на съмнение за случай на COV1D-19. както и за последващите мерки, свързани с:

11.1. Промените в седмичното разписание, направени поради преминаване в обучение от 
разстояние в електронна среда (ОРЕС).

I 1.2. Графикът за ротация на паралелките (преминаване от и към ОРЕС).
11.3. Информация за брой болни от COVID - 19 ученици и учители, карантинирани паралелки и 

учители следва да се публикуват своевременно на сайта на всяко училище.
12. Осигуряване на необходимите средства за защита на правоимащите лица (маски, ръкавици, резервно 
работно облекло за изпиране на използваното), отделно съхранение на работното облекло и защитните 
средства и др.
13. Осигуряване на кошчета за отпадъци, облицовани с найлонов плик, така че да могат да се изпразнят, 
без да контактуват със съдържанието им и поставянето им във всяко помещение, санитарен възел, стол и 
др.
14. Поставяне на видно място на информационни плакати със симптомите на COV1D-19 и на постери, 
насърчаващи носенето на предпазна маска/шлем, миенето на ръцете и спазването на физическата 
дистанция не по-малко от 1,5 метра.
15. Осигурен телефонен номер за връзка с:

15.1. РЗИ - с цел информиране и предприемане на действие по компетентност.
15.2. Личен лекар на ученика или лицето от колектива с цел оказване на помощ.
15.3. Родител/и и близки с цел максимално бързо извеждане от сградата на училището и 

намаляване на контактите.
15.4. РУО - Добрич с цел информиране.



Раздел III

Задължителен здравен протокол за поведение при съмнение или случай на COVID-19 при ученик

16. При наличие на един или повече симптоми при ученик (повишена телесна температура, кашлица, 
хрема, задух, болки в 1ърлото, умора, мускулни болки, гадене, повръщане, диария, загуба на вкус и 
обоняние и др.) задължително:

16.1. Ученикът се отделя незабавно в предназначеното помещение при осигурено набюдение, 
докато не пристигне родител/настойник, за да го вземе.

16.2. На ученика се поставя маска, съобразена с възрастта му.
16.3. При ученика (приоритетно за ученици от начален етап) остава свободен от часове учител или 

от дейности друг педагогически специалист или служител от училището до идването на 
родител/настойник.

16.4. Член на организационния екип пот. 4 незабавно информира родителите/настойниците, като:
а) изисква от тях в максимално кратък срок да вземат ученика, като се съобразяват с необходимите 

превантивни мерки (носене на маски за лице, при възможност използване на личен транспорт);
б) припомня необходимостта от спазване на процедурите, които трябва да следват - да се избягва 

физически контакт и да се консултират със семейния лекар на ученика (първо по телефона) за преценка 
на здравословното му състояние и последващи действия съобразно конкретната ситуация, вкл. 
необходимост от провеждане на тест за коронавирус.

16.5. При невъзможност да бъде установен контакт с родителите/настойниците член на 
организационния екип по т. 4 звъни на телефон 112, като подава сигнал и информация за симптомите, а 
ученикът се държи изолиран в помещението до даване на указания/до идването на екип на 112.

16.6. Не се допуска физически контакт на отделения ученик с други ученици и членове на 
колектива на училището, извън медицинското лице, присъстващия в помещението служител и родителите 
му.

16.7. Организира се стриктно спазване на превантивните и ограничителните мерки за останалите 
ученици.
17. При положителен резултат за COVID-I9 на ученика:

17.1. Родителите незабавно информират директора на училището, който своевременно се свързва 
със РЗИ - и предоставя списък с учениците и учителите, които са били в контакт с ученика.

17.2. В зависимост от характеристиките на сградата, разпределението на класовете от отделните 
етапи на степените на образование и броя на контактните лица може да бъдат затворени една или няколко 
паралелки/клас или цялото училище в зависимост от указанията на РЗИ (напр. ако ученикът е от начален 
етап може да бъде затворена само паралелката, в която се обучава).

17.3. Директорът организира изпълнението на предписаните от РЗИ - мерки, вкл. по отношение на 
идентифицираните от тях контактни лица.

17.4. РЗИ — Добрич определя лицата, които може да бъдат поставени под задължизелна карантина 
в зависимост от конкретната ситуация (по правило под 10-дневпа карантина се поставят лица след 
извършена оценка на риска и определени като близки контактни), както следва:

а) ученици от същата паралелка - като родителите/настойниците се инструктират за провеждане 
на наблюдение за поява на клинични симптоми и признаци за COVID-I9 и навременно уведомяване на 
личния лекар и на РЗИ;

б) класният ръководител в начален етап на основно образование;
в) други ученици, осъществили незащитен кош акт със заразеното лице: на разстояние по-малко от 

2 м и за повече от 15 минути общо за 24 часа (дори и да ие са последователни);
г) учители и друг персонал, осъществили незащитен контакт със заразеното лице: на разстояние 

по-малко от 2 м и за повече от 15 минути общо за 24 часа (дори и да не са последователни);



17.5. Незащитеният контакт със заразения ученик трябва да е осъществен в период от 48 часа преди 
до 14-дни след появата на оплаквания, а при установен асимптомен носител на COVID-19 - от 48 часа 
преди до 14 дни след вземането на проба за изследване по метода PCR или чрез бърз антигенен тест. .

17.6. Идентифицираните от РЗИ - Добрич контактни лица се инструктират за провеждане по време 
на домашната карантина на наблюдение за поява на клинични симптоми и признаци за COVID-I9 и 
навременно уведомяване на личния лекар и на РЗИ - Добрич.

17.7. При карантиниране на контактен ученик членовете на домакинството му се самонаблюдават 
за симптоми на COV1D-19 в рамките на 10-те дни на карантината на детето и още 10 дни след тази 
карантина. При поява на симптоми уведомяват РЗИ и личните лекари, независимо дали ученикът е 
проявил или не симптоми, с оглед на безсимптомно протекла инфекция и възможно заразяване на 
възрастни в домакинствата.

17.8. След излизане на заразения ученик и контактните лица се извършва продължително 
проветряване, влажно почистване и крайна дезинфекция на всички повърхности, предмети и 
помещенията, с които са имали контакт в последните 48 часа, след което стаята/помещенията може да се 
използват за учебни занятия.

17.9. На съучениците, а при необходимост и на други лица, се осигурява психологическа подкрепа, 
като формата й може да варира в зависимост от конкретната ситуация.
18. След извеждането на ученика от сградата на училището, незабавно се извършва проветряване, щателна 
дезинфекция в кратък срок с биоцид с вирусоцидно действие при спазване на изискванията за 
дезинфекция на:

18.1. Помещението, в което ученикът е бил изолиран.
18.2. Общите помещения (предверие, фоайе, коридор, стълбища, класна стая, санитарни и други), 

в които ученикът е пребивавал до момента на отделянето му;
18.3. Предмети и повърхности, до които ученикът се е допирал или е имал контакт в последните 

48 часа.
19. Ученикът се допуска отново в присъствено обучение в училище само срещу медицинска бележка от 
семейния лекар, че е клинично здрав и зова е допустимо.

Раздел IV

Задължителен здравен нрозокол за поведение при съмнение или случай на COVID-19 при 
възрастен

20. При наличие на един или повече симптоми при възрастен (повишена телесна температура, кашлица, 
хрема, задух, болки в гърлото, умора, мускулни болки, гадене, повръщане, стомашно разстройство, загуба 
на вкус и обоняние и др.) задължително:

20.1. Лицето незабавно се изолира, като се предприеман' мерки за изолация.
20.2. Ако връщането у дома не е възможно в същия момент на изолираното лице се предоставя 

защитна маска, която незабавно да постави на лицето си.
20.3. Лицето максимално ограничава физически контакт с други ученици и лица.
20.4. Лицето осъществява консултация с личния си лекар за преценка на състоянието си и за 

последващи действия, в т.ч. и за решение дали е нужно да се направи тест - PSR или бърз антигенен тест..
20.5. При положителен тест лицето е длъжно да информира директора за здравословното си 

състояние след преглед или направена консултация.
20.6. В зависимост от състоянието на лицето се информират близки роднини и се изисква 

транспортирането му с лично превозно средство (ако е приложимо).



IQ.!. При невъзможност да бъде установен контакт с личния лекар и с близките, член на 
организационния екип по т. 4 звъни на телефон 112, като подава сигнал и информация за симптомите, а 
лицето се държи изолирано в помещението до даване на указания/до идването па екип на 112.

20.8. Директорът на училището предоставя на РЗИ — списък с контактните на лицето учители и 
ученици.

20.9. Директорът създава организация и член на организационния екип по т. 4 информира 
родителите на учениците, които са били в контакт с изолираното лице.
20. При положителен резултат за COVID-I9 по метода PCR:

21.1. Лицето информира директора на училището.
21.2. Директорът на училището незабавно:
а) информира РЗИ — , която извършва епидемиологично проучване с цел оценка на риска от 

разпространение на инфекцията в училището и в семейството и в зависимост от това се предприемат най- 
адекватните мерки за изолацията в конкретния случай:

б) предоставя на РЗИ списък с учителите и учениците, които са били в контакт с лицето.
21.3. РЗИ - Добрич идентифицира контактните лица, определя и разпорежда мерките, които 

училището да предприеме и дава предписание на директора.
21.4. В зависимост от характеристиките на сградата и броя на контактните лица мерките може да 

включват затваряне на една или няколко паралелки или на цялото училище.
21.5. Лицата, които се поставят под задължителна карантина, се определят от съответната 

регионална здравна инспекция в зависимост от конкретната ситуация, но като правило под 10-дневна 
карантина се поставят лица след извършена оценка на риска и определени като високорискови контактни:

а) учениците от паралелката в начален курс, на които учителят е класен ръководител, като 
родителите/настойниците се инструктират за провеждане на наблюдение за поява на клинични симптоми 
и признаци за COVID-19 и навременно уведомяване на личния лекар на детето и на РЗИ - Добрич;

б) други ученици, осъществили незащитен контакт със заразеното лице на разстояние по-малко от 
2 м и за повече от 15 минути общо за 24 часа (дори и да не са последователни);

в) учители и друг персонал, осъществили незащитен контакт със заразеното лице: на разстояние 
по-малко от 2 м и за повече от 15 минути общо за 24 часа (дори и да не са последователни).

21.6. Незащитеният контакт със заразеното лице трябва да е осъществен в период от 48 часа преди 
до 10 дни след появата на оплаквания, а при установен асимптомен носител на COVID-I9 - от 48 часа 
преди до 10 дни след вземането на проба за изследване по метода PCR или чрез бърз антигенен тест.

21.7. Всички контактни лица се инструктират за провеждане на наблюдение по време на домашната 
карантина за поява на клинични симптоми и признаци за COVID-19 и за навременно уведомяване на 
личните лекари и на РЗИ - Добрич.

21.8. При необходимост, на ученици и/или други лица се осигурява психологическа подкрепа, като 
формата й може да варира в зависимост от конкретната ситуация.
22. След като заразеното лицето напусне училището, незабавно се извършва проветряване, влажно 
почистване и крайна дезинфекция с биоцид с вирусоцидно действие на:

22.1. Помещението, в което лицето е било изолирано.
22.2. Общите помещения ((кабинети, класни стаи, преддверие, фоайе, коридор, стълбища, класна 

стая, санитарни и други), в които лицето е пребивавало до момента на изолирането му;
22.3. Предмети и повърхности, до които лицето се е допирало или е имало контакт в последните 

48 часа.
23. Лицето се допуска отново на работа в училище само срещу медицинска бележка от семейния лекар, 
че е клинично здраво и това е допустимо.



Раздел V

Сценарии за рабоза в зависимост от различните нива на заболяемост

24. При „зелен сценарий'1 (14-дневна заболяемост по-малка от 100 на 100 000 души на областно ниво) 
училището прилага задължителните и приетите от педагогическия съвет препоръчителни мерки за 
намаляване на рисковете от инфекция, като при наличие на единични случаи на ученици, педагогически 
специалисти или други служители - носители на COVID-19 и/или карантинирани, директорът на 
училището предприема мерки, както следва:

24.1. Заболял ученик, след задължително предписание на РЗИ, се карантинира цялата паралелка и 
тази паралелка преминава в ОРЕС със заповед на директора на училището на основание чл. 40а, ал. 2 от 
Наредба 10 за организация на дейностите в училищното образование.

24.2. карантиниране от РЗИ на отделен ученик за него се организира ОРЕС.
24.3. В училището се осигуряват помещение и техника на учителите, които работят в ОРЕС с 

карантинирани деца и едновременно с това присъствено с останалите некарантинирани ученици.
24.4. Организирането и провеждането на ОРЕС са в съответствие с учебния план и утвърдената 

учебна програма.
24.5. Ако в училището отсъстват 10% от учениците поради симптоми на COVID-19 и/или броят 

заболели учители води до невъзможност за обезпечаване на присъствен учебен процес, се прилагат 
мерките, предвидени за „жълтия сценарий“.

25. При „жълт сценарий“ (14-дневна заболяемост по-малка от 100 до 250 на 100 000 души на 
областно ниво) училището прилага задължителните и приетите от педагогическия съвет препоръчителни 
мерки за намаляване на рисковете от инфекция, като:

25.1. При отсъствие на 10% от учениците поради симптоми на COVID-I9 и/или при брой заболели 
учители, който води до невъзможност за обезпечаване на присъствен учебен процес, директорът отправя 
аргументирано предложение до министъра на образованието и науката за преминаване към ротационно 
или цялостно ОРЕС след решение или на педагогическия съвет, или на РЗИ, или на областния кризисен 
щаб, като уведомява съответното регионално управление на образованието (РУО), като:

а) в предложението за ротация се спазва принципът в ОРЕС да бъдат не повече от 50% от 
учениците;

б) в предложението се посочва оптимален срок за обучение от разстояние в електронна среда, 
съобразен с епидемичната обстановка и с утвърдената от съответното РЗИ практика в такива случаи;

в) в предложението за ротация първи към ОРЕС преминава випускът с най-много заболели или 
контактни ученици, следван от учениците от прогимназиална степен на образование с изключение на VII 
клас;

г) при обективна невъзможност обучението да продължи присъствено, последни към ОРЕС 
преминават учениците от VII клас и от начален етап.

25.2. Създава се организация за максимално присъствено обучение на учениците със специални 
образователни потребности (СОП), като за тези с по-висок риск от заразяване или тежко боледуване по 
желание на родителите се организира обучение от разстояние от електронна среда.

25.3. При наличие на единични случаи на ученици, педагогически специалисти или други 
служители — носители на COVID-19 и/или карантинирани, директорът на училището предприема 
мерките, предвидени в „зеления сценарий“.
26. При „червен сценарии“ (14-дневна заболяемост по-малка от 250 до 500 на 100 000 души на областно 
ниво) се предприема следното:

26.1. При наличие на единични случаи на ученици, педагогически специалисти или други 
служители - носители на COVID-19 и/или карантинирани, директорът на училището предприема 
мерките, предвидени в „зеления сценарий“.



26.2. При отсъствие на 10% от учениците поради симптоми на COVID-19 и/или при брой заболели 
учители, който води до невъзможност за обезпечаване на присъствен учебен процес, училището 
предприема мерките, предвидени за „жълтия сценарий“.

26.3. За ученици в риск от отпадане и ученици, чиито родители работят на първа линия, се допуска 
сформирането на сборни паралелки на ниво випуск за присъствено обучение по време на ОРЕС, след 
решение на педагогическия съвет съобразно възможностите на училището.

26.4. Създава се организация за максимално присъствено обучение на учениците със специални 
образователни потребности (СОП), като за тези с по-висок риск от заразяване или тежко боледуване по 
желание на родителите се организира обучение от разстояние от електронна среда.
27. При „тъмночервен сценарии“ (14-дневна заболяемост по-малка на и над 500 на 100 000 души на 
областно ниво) всички училища в съответната област преминават изцяло към ОРЕС само след заповед на 
министъра на здравеопазването, която изисква затваряне на училищата, последвана от заповед на 
министъра на образованието и науката за преминаване в ОРЕС. В случай че министърът на 
здравеопазването не разпореди затваряне на училищата в съответната област, важат мерките, предвидени 
в „червения сценарий“.

Раздел VI

Отговорности на директора на училището

28. За изпълнение на задължителните мерки, както и за приетите от педагогическия съвет мерки за 
намаляване риска от инфекция, директорът на училището създава необходимата организация, като:

28.1. Определя отговорници (екип за подкрепа) и разпределя конкретни задължения при 
организацията и спазването на правилата във връзка с извънредната епидемична обстановка.

28.2. Запознава персонала, учениците и родителите с мерките за ограничаване на рисковете от 
разпространение на вируса, прилагани в училището, и промените в тях.

28.3. Осигурява условия за спазване на необходимата дистанция с цел максимално ограничаване 
на контактите между ученици от различни паралелки и/или различни училища при провеждане на 
дейности.

28.4. Инициира информационна кампания сред родителите, учителите и учениците за значението 
на задължителните и препоръчителните мерки и на ваксинираното за намаляване на разпространението и 
рисковете от инфекция. Кампанията може да бъде провеждана съвместно с представители на 
регионалните здравни инспекции, на общините, на регионалните управления на образование, с участието 
на медицински специалисти и местни лидери на общността.

Раздел VII

Комуникация между училището и регионалната здравна инспекция

29. Директорът на училището и директорът на РЗИ - Добрич предварително:
29.1. Установяват контактните лица, телефоните за връзка и електронните адреси, чрез които да 

става обмен на информация при възникване на случаи за наличие на симптоми и съмнение за заболяване 
или на положителен резултат за COVID-19 на ученик или на възрастен член от колектива на 
образователната институция.

29.2. Съвместно обсъждат съдържанието на типовите бланка за:
а) информацията, която образователната институция да подаде към РЗИ при съмнение или случай 

HaCOVlD-19;



б) определената от РЗИ поредност на задължителни те стъпки, които следва да предприеме 
образователната институция при съмнение или случай на COVID-I9.

Заключителни разпоредби

§ I. Правилата са разработени в съответствие с Насоките за обучение и действия в условията COV1D-I9 
в училищата на МОН през учебната 2023/2024 година.
§ 2. Правилата са обсъдени от общото събрание на Основно училище "Хан Аспарух", приети са с с 
Протокол № 8 / 08.09.2023 от заседание на Педагогическия съвет на училището и са утвърдени със 
Заповед № РД01-9/ 15.09.2023 г. на директора.
§ 3. Правилата може да бъдат изменяни и допълвани по реда, по който е приет и утвърден настоящия 
документ.
§ 4. След утвърждаването им със заповед на директора на училището, настоящите правила се публикуват 
на интернет страницата на училището и се свеждат до знанието на всички участници в образователния 
процес.
§ 5. Правилата влизат в сила от - 15.09.2023 г.


