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1. Inleiding 

 

 

Voor u ligt het beleidsplan Veiligheid en Gezondheid van Kinderopvang Ot & Sien. Met behulp van dit 

beleidsplan wordt inzichtelijk gemaakt hoe we werken. Met als doel de kinderen en medewerkers een zo veilig 

en gezond mogelijke werk, speel en leefomgeving te bieden waarbij kinderen beschermd worden tegen risico’s 

met grote gevolgen en leren omgaan met kleine risico’s. Jaarlijks zullen wij dit beleidsplan evalueren. We 

onderzoeken dan of de huidige manier van werken leidt tot een zo veilig en gezond mogelijke speel-, leer- en 

werkomgeving. Indien noodzakelijk worden er maatregelen opgesteld voor verbetering.  

 

Dorothé Samson is eindverantwoordelijk voor het beleidsplan Veiligheid en Gezondheid. Een beleid komt in de 

praktijk echter pas goed tot zijn recht als alle medewerkers zich betrokken voelen en het beleid uitdragen. 

Daarom zal er tijdens team overleggen regelmatig aandacht geschonken worden aan de verschillende thema’s, of 

een onderdeel van een thema, over veiligheid of gezondheid. Dit om continue in gesprek te blijven over het 

beleid. Zo blijven we scherp op onze werkwijzen, kunnen we monitoren of genomen maatregelen wel of niet 

effectief zijn en kunnen we bij veranderingen in de omgeving of situatie, zoals bij verbouwingen of 

veranderingen in de inrichting, direct controleren of het beleid al dan niet moet worden aangescherpt.  

 

Los van de jaarlijkse GGD inspecties, de overlegmomenten van het team en de oudercommissie waarbij thema’s 

rondom veiligheid en gezondheid worden besproken, worden ongevallen, klachten, aandachtspunten uiteraard 

voortdurend besproken, verhelderd, aangepast en opgelost.  

Door samen in gesprek te zijn over werkwijzen en mogelijke risico’s en te bespreken welke oplossing het beste 

past bij het beheersen van de risico’s, ontstaat er echte betrokkenheid bij het beleid.  
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2.  Missie, visie en doel omtrent veiligheid en gezondheid 

 

Missie  

Wij vangen kinderen op in een veilige, gezonde en vertrouwde kinderopvang. Dit doen we door:  

• Kinderen af te schermen van grote risico’s  

• Kinderen te leren omgaan met kleinere risico’s  

• Kinderen uit te dagen en te prikkelen in hun ontwikkeling  

 

Visie  

Bij Kinderopvang Ot & Sien staan plezier, veiligheid, vertrouwen en spelenderwijs ontwikkelen centraal. De 

pedagogisch medewerkers nemen de tijd voor ieder kind. Zij gaan ervan uit dat aandacht voor elk kind 

belangrijk is om zich te kunnen ontwikkelen. Ze luisteren naar de kinderen en stimuleren hen om zelf de eigen 

mogelijkheden en onmogelijkheden te ontdekken. Met respect voor zichzelf en voor de omgeving, zodat ieder 

kind bij ons het gevoel heeft, ik ben ik en dat is oké. Kinderopvang Ot & Sien waar elk kind zichzelf kan zijn!  

 

Kinderopvang Ot & Sien heeft veiligheid en gezondheid van de kinderen hoog in het vaandel. De Wet 

kinderopvang, richtlijnen van brandweer, gemeente en de GGD geven hier een duidelijk kader voor aan.  

 

Wij vinden het belangrijk om kinderen uit te blijven dagen en om te leren gaan met verschillende soorten 

situaties, in een veilige en gezonde leef- en speelomgeving. We willen kinderen optimale ontwikkelingskansen 

bieden waarbij uitdaging in de directe omgeving van kinderen een voorwaarde daarvoor is. Met ontdekken en 

uitproberen ontwikkelen kinderen zich. Het bieden van uitdaging enerzijds en het creëren van veiligheid 

anderzijds kunnen met elkaar in conflict komen. Het is zoeken naar een balans tussen ontwikkelingskansen 

enerzijds en veiligheid anderzijds. Zonder oefening (en dus ook vallen) leer je niet fietsen. Zonder mes leer je 

niet je boterham te smeren en zonder schaar leer je niet knippen. Onder deskundige begeleiding zorgen we 

ervoor dat deze risico’s beperkt en aanvaardbaar zijn  

 

Doel  

Vanuit de wet Innovatie Kwaliteit Kinderopvang dient Kinderopvang Ot & Sien een beleid te creëren ten 

aanzien van Veiligheid en Gezondheid waar alle medewerkers zich verantwoordelijk voor voelen.  

 

De belangrijkste aandachtspunten binnen het vormgeven van het beleid zijn:  

 

1) Het bewustzijn van mogelijke risico’s.  

2) Het voeren van een goed beleid op grote risico’s.  

3) Het gesprek hierover aangaan met elkaar en met de externe betrokkenen.  

 

Dit alles met als doel, een veilige en gezonde omgeving te creëren waar kinderen onbezorgd kunnen spelen en 

zich optimaal kunnen ontwikkelen.  
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3. Grote risico’s  

 

In dit hoofdstuk worden de grote risico’s ten aanzien van veiligheid en gezondheid benoemd. Wat doen wij eraan 

om de kans dat het risico voorkomt tot het minimum te beperken en welke maatregelen zijn of worden genomen. 

De risico’s worden onderverdeeld in fysieke veiligheid, sociale veiligheid en gezondheid.  

 

Bij grote risico’s is de volgende onderverdeling gemaakt:  

3.1 Concrete beschrijving van risico’s met grote gevolgen voor de veiligheid van kinderen. 

3.2 Concrete beschrijving van het risico op grensoverschrijdend gedrag van volwassenen en kinderen.  

3.3 Concrete beschrijving van risico’s met grote gevolgen voor de gezondheid van kinderen. 

 

In elke paragraaf staan de grootste risico’s vermeld.  

 

3.1 Concrete beschrijving van risico’s met grote gevolgen voor de veiligheid van kinderen:  

Met fysieke veiligheid wordt de veiligheid bedoeld die afhankelijk is van factoren in bijvoorbeeld natuur of 

technologie.  

 

Ten aanzien van fysieke veiligheid heeft Kinderopvang Ot & Sien de volgende risico’s gedefinieerd als grote 

risico’s:  

• Vallen van hoogte 

• Verstikking 

• Vergiftiging 

• Verbranding 

• Verdrinking 

• Ongevallen tijdens het vervoer van kinderen  

• Vermissing 

• Indeling ruimtes 

 

3.1.1 Vallen van hoogte 

Genomen maatregelen om dit te voorkomen zijn:  

- Het gebruik van bedden, passend bij de leeftijd van het kind. We hebben gecertificeerde bedjes, die 

dagelijks gecontroleerd worden op werkende sluiting en eventuele andere gebreken. Als er gebreken 

worden geconstateerd, wordt desbetreffend bedje verwijderd en de leverancier wordt geraadpleegd voor 

reparatie. 

- Bij de raampartijen geen opstapjes zetten.  

- Wanneer de ramen openstaan om te ventileren, staan deze op een vergrendelde stand, van dusdanige 

grootte dat er geen kind door kan.  

- Het gebruik van de box. Er wordt gebruik gemaakt van een gecertificeerde box. Deze wordt dagelijks 

gecontroleerd op werkende sluiting en eventuele andere gebreken. Als er gebreken worden 

geconstateerd, wordt desbetreffende box verwijderd en de leverancier wordt geraadpleegd voor 

reparatie. Bij een kind in de box, wordt er rekening gehouden met leeftijd en vaardigheden van het kind. 

Er wordt gezorgd dat er geen mogelijkheid is tot klimmen.  

- Gebruik van eetmeubel. Voor elke leeftijd is er een passende zitplaats in ons eetgedeelte. Denk hierbij 

aan kinderstoel met veiligheidstuigje. 

- Het gebruik van de trap (locatie Herenweg 40) in de gang is alleen toegankelijke voor de kinderen onder 

toezicht van ouder of pm’er. Onderaan de trap bevindt zich een traphek, zodat de kinderen hier niet 

onbedoeld gebruik van kunnen maken.  

- Het gebruik van de trap (locatie herenweg 61 kdv) in de gang is bedoeld voor de kinderen van de 

naschoolse opvang en de ouders van deze kinderen om hun kind hier op te halen. Beneden aan de trap 

bevindt zich een traphek met sluiting. Het traphek is altijd gesloten voor de veiligheid van de kinderen. 

- De pedagogisch medewerker blijft altijd bij het kind tijdens het verschonen. De aankleedtafel voldoet 

aan de veiligheidsnorm en is voorzien van een beschermingsplaat. De afspraak is dat de pm’er altijd bij 

het kind blijft, van te voren worden alle benodigdheden binnen handbereik gezet. De trap bij de 

aankleedtafel wordt alleen gebruikt onder toezicht. De trap wordt na gebruik ingeschoven. 

- De omheining is waar mogelijk zo gemaakt, dat er niet in geklommen kan worden. Waar dit wel kan, 

wordt door de pedagogisch medewerker in samenwerking met ouders/verzorgers geleerd aan kinderen 

dat dit niet mag en waarom dit gevaarlijk is.  
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Handelswijze indien dit risico zich voordoet:  

▪ Bel of laat 1-1-2 bellen.  

▪ Kalmeer het kind en blijf zelf ook rustig.  

▪ Probeer te achterhalen wat er is gebeurd.  

▪ Check vitale functies.  

▪ Is het slachtoffer bewusteloos en heeft hij geen normale ademhaling? Start dan met reanimatie; 

▪ Laat een AED halen indien beschikbaar en volg instructies centralist en;  

▪ Ga door met reanimatie: 15 borstcompressies en twee beademingen bij een kind, bij volwassenen 30 

borstcompressies en twee beademingen.  

 

3.1.2. Verstikking  

Genomen maatregelen om dit te voorkomen zijn:  

- Goedgekeurd speelgoed passend bij de leeftijd van het kind. Koordjes van speelgoed mogen niet langer 

zijn dan 20 centimeter. Geen tuigjes in bed. 

- Temperatuur afhankelijke veiligheid in de slaapruimte; warmtestuwing, wiegendood. In de slaapruimte 

wordt voldoende geventileerd. Bij te lage of hoge temperaturen wordt hierop ingespeeld, door 

bijvoorbeeld andere slaapkleding bij een kind aan te trekken, raam open of dicht te doen, wel of geen 

dekentje.  

- Alle bedjes zijn voorzien van een stevig en passend matras.  

- Voor de kinderen onder 1 jaar die buikslapers zijn, gebruiken wij een Aerosleep matrasbeschermer.  

- We controleren om de dertig minuten de slapende kinderen en we beschikken over babyfoons en 

camera’s.  

- Het komt nog wel eens voor dat kinderen op hun buik slapen. Wij vragen de ouders dan altijd om door 

middel van een hiervoor bestemd formulier vast te leggen dat dit hun wens is. Als ouders het formulier 

niet ondertekenen, draaien wij de baby weer op zijn of haar rug, zodra we merken dat het op de buik is 

gedraaid. 

- Gebruik van spenen, er wordt voor gebruik gecontroleerd of spenen van kinderen intact zijn, eventuele 

koordjes worden verwijderd. 

- Kinderen tot ongeveer twee jaar slapen in een slaapzak.  

- Snoeren van elektrische apparaten bevinden zich buiten bereik van kinderen.  

- Eten aan tafel: Kinderen mogen niet met eten in hun mond spelen of rennen.  

- Het eten dat wordt aangeboden is altijd passend naar leeftijd en/of vaardigheden van het kind. Het eten 

gebeurt altijd onder toezicht van de pm’ers aan tafel.  

- Drinken aan tafel: kinderen zitten aan tafel te drinken.  

- In de leefruimte wordt gebruik gemaakt van speelgoed passend bij de leeftijd. De pm’ers bieden 

spelmateriaal aan, passend bij het kind. Wanneer er met kleine voorwerpen wordt gespeeld of gewerkt, 

worden de allerkleinsten hiervan gescheiden.  

- Al het gebruikte speelgoed wordt tijdens het opruimen gecontroleerd op gebreken om risico’s uit te 

sluiten.  

- Er slingeren geen plastic zakken rond. 

- Ballonnen mogen  kinderen niet  zonder toezicht opblazen.  

 

Handelswijze indien dit risico zich voordoet:  

▪ Bel of laat 1-1-2 bellen.  

▪ Sla maximaal 5 keer tussen de schouderbladen.  

▪ Kijk na elke klap of het probleem is opgelost.   

▪ Helpt slaan op de rug niet? Voer dan maximaal 5 buikstoten uit (geef 5 borstcompressies bij kinderen 

jonger dan 1 jaar). 

▪ Is het probleem nog niet opgelost? Geef dan afwisselend 5 slagen tussen de schouderbladen en 5 

buikstoten of borstcompressies.  

▪ Zodra het voorwerp losschiet, kun je stoppen. 

▪ Start met reanimeren als baby of kind bewusteloos raakt en niet meer normaal ademt.  

▪ Is er nog niet gealarmeerd? Bel 1-1-2. Volg de instructies van de centralist.  

▪ Ook als de verslikking verholpen is moeten kinderen altijd gezien worden door een (huis)arts.  
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3.1.3 Vergiftiging 

Genomen maatregelen om dit te voorkomen zijn:  

- Wij zijn terughoudend wat betreft het toedienen van medicatie. Er is hiervoor een 

toestemmingsformulier voor toediening door pedagogisch medewerkers. Ingevuld en ondertekend door 

ouder en 2 pm’ers. (medicijnverklaring)  

- Alle schoonmaakproducten staan op een onbereikbare plaats voor kinderen. Dat wil zeggen, hoog in de 

kast, achter gesloten deuren. ( bijv. de keuken) 

- Er worden geen spuitbussen, middelen als terpentine, lijmproducten voor volwassenen gebruikt in de 

ruimtes waarin kinderen verblijven.  

- Bij de keuze van schoonmaakproducten wordt sowieso rekening gehouden met de doelgroep, de meest 

milde varianten worden verkozen. Er worden geen schadelijke bestrijdingsmiddelen gebruikt. 

- Na ieder eetmoment is er een schoonmaakmoment. Dit kan bestaan uit vegen, dweilen en/of stofzuigen. 

De kinderen bevinden zich in een ander gedeelte van de groep dan waar schoongemaakt wordt. De 

pm’ers zorgen ervoor dat de kinderen niet met de schoonmaakmiddelen en gebruikte apparatuur in 

aanraking komen. 

- In het voorjaar en in de zomer zijn de pedagogisch medewerkers extra alert op bijen/wespen en hoe te 

handelen om een steek te voorkomen.  

 

Handelswijze indien dit risico zich voordoet:  

▪ Probeer zo snel mogelijk te achterhalen wat het kind heeft ingeslikt  

▪ Denk aan de (eigen) veiligheid.   

▪ Ga niet zo maar een ruimte binnen, waarin je giftige stoffen in de lucht vermoedt.  

▪ Bel of laat 1-1-2 bellen bij bewusteloosheid, benauwdheid en suf worden, uitgebreid (uitwendige) 

wonden of bij een bewuste inname van gevaarlijke stoffen.  

▪ Bel in alle andere gevallen met de huisarts of huisartsenpost. Meld om welke soort stof het gaat en volg 

het advies van de professionele hulpverlener op.  

▪ Start reanimatie indien het slachtoffer niet meer reageert op aanspreken, schouders schudden en geen 

normale ademhaling heeft.  

▪ Laat, als het slachtoffer dat kan, de mond spoelen bij stoffen die pijn geven in de mond. 

▪ Leg een slapend of bewusteloos slachtoffer op de zij (stabiele zijligging), omdat er kans is op braken.  

 

3.1.4. Verbranding 

Genomen maatregelen om dit te voorkomen zijn:  

- Verwarming: De in werking zijnde radiatoren beschikken over een ombouw. 

- Bij het geven van een flesje wordt eerst getest op de muis van de hand of melk de juiste temperatuur 

heeft.  

- Als een kind wordt afgespoeld, voelt de pedagogisch medewerker eerst zelf of het water de juiste 

temperatuur heeft.  

- Het gebruik van thermostaatkranen, of kindvriendelijke kranen die afgesteld zijn op lauwwarm water. 

- Hete dranken zoals koffie en thee wordt buiten bereik van de kinderen gehouden. 

- Magnetron staat hoog, waterkoker achter op het aanrecht, wasmachine en droger in een ruimte waar 

kinderen zelf niet mogen komen. 

- De keuken is niet toegankelijk voor de kinderen, mits onder begeleiding.  

- Wij hebben een zon- en hitteprotocol, waarin wordt beschreven welke maatregelen er getroffen worden 

om verbranding door de zon te voorkomen. 

- Het hele pand van kinderopvang Ot & Sien locatie herenweg 40 wordt jaarlijks gecontroleerd door de 

brandweer en voldoet aan de veiligheidseisen. Locatie Herenweg 61 wordt heeft een brand meld 

systeem, deze wordt jaarlijks gecontroleerd door Chubb. 

- Zon: Bij zonnig weer worden de kinderen in de ochtend gesmeerd door de ouders en in de middag met 

het buitenspelen door de pm’ers van Ot & Sien met Solait factor 50. Indien ouders andere zonnebrand 

voor hun kind willen, moet deze hier zelf zorg over dragen. Tussen 12.00 uur en 15.00 uur spelen we 

niet in de zon. De pm’ers zorgen voor voldoende verkoeling met water voor de kinderen in de vorm van 

watertafel en voldoende aanbod van vocht (water/limonade). Kinderen dragen een hoofddeksel wanneer 

ouders dit meegeven. Daarnaast bieden we parasols voor voldoende schaduw voor de kinderen. De 

zandbak wordt zo gesitueerd dat deze in de schaduw staat. 

- Het speelhuis wordt voorzien van een parasol, waardoor ook hier voldoende schaduw is en het risico op 

verbranding over oververhitting wordt verminderd. 
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Handelswijze indien dit risico zich voordoet:  

▪ Zorg voor een veilige werkomgeving.  

▪ Koel 10 minuten met lauw zacht stromend leidingwater en verwijder zo snel mogelijk kleding en 

sieraden – en indien van toepassing de luier!  

▪ Voorkom onderkoeling: koel de brandwond, niet het slachtoffer.  

▪ Bedek de wond met plastic huishoudfolie, steriel verband of een schone doek.  

▪ Smeer niets op de brandwonden.  

▪ Laat 1-1-2 bellen bij ernstige brandwonden.  

▪ Waarschuw een huisarts bij grote blaren, een open wond, of elektrisch of chemisch letsel.  

▪ Vervoer een slachtoffer indien mogelijk zittend.  

 

3.1.5. Verdrinking.  

Genomen maatregelen om dit te voorkomen zijn:  

- Geen badjes buiten, alleen watertafels en sproeiers, waarbij minimaal 1 pm’er constant toezicht houdt. 

- Het kindje wordt ondersteund en afgespoeld door de pedagogisch medewerker.  

- Bij uitstapjes wordt van te voren goed overwogen of de omgeving of locatie geschikt is. 

 

Handelswijze indien dit risico zich voordoet:  

▪ Het slachtoffer is uit het water:  

▪ Leg het slachtoffer op de rug en controleer bewustzijn (aanspreken en schudden aan de schouders). Bel 

of laat 1-1-2 bellen (als dat nog niet is gebeurd). Zet de telefoon op de luidsprekerstand.   

▪ Open de luchtweg en controleer gedurende tien seconden of er een normale ademhaling is.  

▪ Als er geen normale ademhaling is, start met beademen (vijf maal).  

▪ Als het slachtoffer niet reageert, begin met 15 borstcompressies (30 bij een volwassene) en wissel dit af 

met twee beademingen. Ga hiermee door tot hulp arriveert. • Als het slachtoffer normaal ademt, draai je 

het op de zij (liefst in de stabiele zijligging) in afwachting van de komst van de hulpdiensten.  

▪ Gebruik een (reddings- of isolatie)deken als bescherming tegen bijvoorbeeld kou of regen.  

 

3.1.6. Ongevallen tijdens het vervoer van kinderen  

Genomen maatregelen om dit te voorkomen zijn:  

- Bij vervoer van kinderen gebruiken we gecertificeerde autostoeltjes. En geven wij als pm’er het goede 

voorbeeld m.b.t de verkeersregels. 

 

Handelswijze indien dit risico zich voordoet:  

▪ Bel of laat 1-1-2 bellen (als dat nog niet is gebeurd). Zet de telefoon op de luidsprekerstand.  

▪ Open de luchtweg en controleer gedurende tien seconden of er een normale ademhaling is.  

▪ Als er geen normale ademhaling is, start met beademen (vijf maal).  

▪ Als het slachtoffer niet reageert, begin met 15 borstcompressies (30 bij een volwassene) en wissel dit af 

met twee beademingen. Ga hiermee door tot hulp arriveert. • Als het slachtoffer normaal ademt, draai je 

het op de zij (liefst in de stabiele zijligging) in afwachting van de komst van de hulpdiensten.  

 

3.1.7. Vermissing 

Genomen maatregelen zijn:  

- De kinderen mogen niet zelf de deur open doen. Deuren zitten op slot of hebben hoge deurklinken.   

- Als we buiten spelen is dit op het speelplein of dakterras (locatie herenweg 40). Het hek zit dicht met 

kinderslot. 

- Bij uitstapjes zorgen we voor voldoende begeleiding voor toezicht van de kinderen.  

- Als iemand anders dan de ouder het kind komt ophalen, geven ouders dit door aan de pedagogisch 

medewerker. Is het niet door ouders gemeld dan neemt de pedagogisch medewerker eerst contact op 

met ouders voordat het kind wordt meegegeven.  

 

Handelswijze indien deze risico’s zich verwezenlijken:  

▪ Direct collega’s en leidinggevende waarschuwen  

▪ Politie bellen en een duidelijk signalement doorgeven  

▪ Ouders van het betreffende kind informeren  

▪ Zorgen dat er altijd een medewerker bij de andere kinderen blijft, de rest gaat zoeken in de omgeving  
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3.1.8. Indeling ruimtes 

Speelruimte 

De eethoek bevindt zich in de leefruimte waar in gespeeld wordt. De kinderen hebben genoeg ruimte om te 

spelen, ontwikkelen en ontdekken.  

Er wordt gehouden aan de eis van het leidster kind ratio, zodat we de veiligheid van de kinderen kunnen 

waarborgen. De buitenruimte is volledig omheind en grenst niet direct aan de weg. De hekken zijn voorzien van 

een veilige spijlenbreedte en hoogte en dubbele sluiting.  

De medewerksters controleren voor gebruik zowel de binnen- als de buitenruimte op oneffenheden, natte 

plekken en of zwerfvuil. 

De binnenruimte is voorzien van beschermers voor de verwarming. 

 

Vloer 

De entree is voorzien van droogloopmatten, om doorloop van nattigheid en vuil en daardoor uitglijden te 

voorkomen.  

Hierdoor wordt het risico op uitglijden of struikelen over oneffenheden beperkt. 

De pm’ers dragen zorg voor een schone en droge vloer en controleren deze op oneffenheden.  

De buitenruimte, het speelplein, is betegeld/bestraat. De pm’ers houden toezicht op de spelende kinderen. Er 

wordt gezorgd dat kinderen het juiste schoeisel dragen, zodat ze zich goed kunnen voortbewegen op het plein. 

Ook zorgen de pm’ers dat een kind op een speelvoertuig, zoals bijvoorbeeld een fietsje, zit wat past bij zijn of 

haar lengte/leeftijd/mogelijkheden. 

 

Garderobe 

De kapstok van de kinderen is op kindhoogte en hoger, zodat kinderen er eventueel zelf hun jas op kunnen 

hangen onder hun luizencape en van af kunnen halen. Op locatie herenweg 40 is de kapstok voorzien van een 

afschermbalk, zodat het risico om tegen een kapstokhaakje aan te vallen uitgesloten is. Op locatie herenweg 61 is 

de kapstok hier niet van voorzien. Aan de haakjes hangen de luizencape en met jassen en tassen eraan zodat het 

kind ook niet direct met zijn hoofd tegen de haakjes kan vallen.  

 

Slaapkamer  

Binnenklimaat van de slaapkamers.  

Elke morgen bij aanvang van de vroege dienst worden de slaapkamers gelucht door het openzetten van de ramen 

en deuren. Gedurende de dag wordt er geventileerd door het openstaan van het bovenklap raam op herenweg 40 

en de kantel kiep stand op herenweg 61. Daarnaast is er een mechanisch ventilatie systeem. De afspraken 

hierover zijn vastgelegd in de huisregels voor de pm’ers. Deze worden gedurende het jaar tijdens vergaderingen 

geëvalueerd en geactualiseerd.  

 

Deuren 

Onze deuren zijn, indien van toepassing, voorzien van dubbelglas of draadglas. De deuren waar de kinderen 

doorheen gaan, zijn voorzien van dranger, zodat deze niet te snel dichtvallen.  

Deuren zijn voorzien van vingerstrips.  

Deuren worden dagelijks gecontroleerd op mankementen. 

 

Ramen 

Alle ramen zijn op een hoogte waarop de kinderen er niet doorheen kunnen. Ramen die geopend kunnen worden, 

zijn buiten bereik van kinderen. Ramen worden dagelijks gecontroleerd op mankementen. 

 

Meubilair 

Het meubilair waar de kinderen mee in aanraking komen is ontworpen om gebruikt te worden in een 

kinderdagverblijf. Het meubilair is kindvriendelijk en passend bij de leeftijd van het kind. De pm’ers begeleiden 

de kinderen bij het gebruiken van de meubels, zoals het aan tafel gaan, het naar bed gaan of het klimmen op de 

trap van de commode. 

Zowel de hoge box in de speelruimte, als de stapelbedjes in de slaapkamer zijn voorzien van een 

veiligheidssluiting. 

 

Water 

Uit de kraan in het kindertoilet komt koud water en warm water (met temperatuur begrenzer ingebouwd.  Kranen 

waar warm water uit komt, zijn op een hoogte waar de kinderen niet bij kunnen. 

 

Elektra 

Alle stopcontacten zijn voorzien van een kinderbeveiliging. Alle elektriciteitskabels zijn weggewerkt. 
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Speelgoed 

Al het speelgoed en spelmateriaal wordt door de pm’ers gecontroleerd op oneffenheden of gebreken. Bij 

constatering van gebreken wordt het speelgoed apart gehouden en gerepareerd. Indien speelgoed niet 

gerepareerd kan worden, wordt dit weggegooid. 

Het speelhuis wordt bij buitenspelen gecontroleerd op oneffenheden. 

 

Keuken 

Zoals eerder in dit hoofdstuk beschreven is de keuken niet vrij toegankelijk voor kinderen. Kinderen mogen niet 

in de keuken komen als er hittebronnen, zoals de magnetron en waterkoker aanstaan.  

 

Keukenblok boven kdv Herenweg 40 

Kinderen hebben toegang tot dit keukenblok. De kastjes en lades zijn beveiligd met kindersloten.  

Wegens het weer stuk gaan van de kindersloten hebben we ervoor gekozen om onveilige spullen zoals messen 

beneden in de keuken op te ruimen. 

 

 

3.1.9 Emotionele veiligheid  

Met emotionele veiligheid wordt de veiligheid bedoeld die afhankelijk is van derden, personen, in de 

kinderopvang: de emotionele veiligheid van kinderen, die afhankelijk is van alle betrokkenen volwassenen. 

Ten aanzien van het borgen van emotionele veiligheid heeft Kinderopvang Ot & Sien de volgende maatregelen 

genomen: 

- Alle medewerkers zijn in het bezit van een Verklaring Omtrent Gedrag  

- Alle medewerkers zijn geregistreerd in het Personenregister Kinderopvang 

- De uitvoering van het vierogenprincipe: Zie hoofdstuk 3.2.2 

- De uitvoering van het vaste-gezichten- principe: Stabiliteit verhoogt de emotionele veiligheid en 

geborgenheid van kinderen.  

- De uitvoering van het mentorschap: Net als het vaste gezichten principe, verhoogt het mentorschap de 

emotionele veiligheid en geborgenheid van kinderen.  

 

Het protocol dat bijdraagt aan het borgen van emotionele veiligheid van kinderen is: Protocol Meldcode huiselijk 

geweld en kindermishandeling.  
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3.2 Concrete beschrijving van het risico op grensoverschrijdend gedrag van volwassenen en kinderen  

Grensoverschrijdend gedrag door volwassenen of door kinderen kan een enorme impact hebben op het 

welbevinden van het getroffen kind. Grensoverschrijdend gedrag kan plaatsvinden op psychologisch, fysiek en 

seksueel vlak. Bewust en onbewust. Het gaat over wat je doet, maar ook over wat je niet doet, zoals te weinig 

hulp bieden. Bij Kinderopvang Ot & Sien zijn we ons bewust van het belang om dit thema onze volledige 

aandacht te geven. 

 

We hebben de volgende maatregelen genomen om grensoverschrijdend gedrag met elkaar te voorkomen en wat 

te doen als we merken dat het toch gebeurt: 

- Tijdens team overleggen wordt regelmatig over het onderwerp gesproken om zo een open cultuur te 

creëren waarbij medewerkers elkaar durven aan te spreken.  

- De Meldcode Huiselijk geweld en kindermishandeling wordt nageleefd.  

- In het pedagogisch beleidsplan hebben we opgenomen dat kinderen wordt geleerd hoe je met elkaar om 

kunt gaan waarbij respect is voor normen en waarden. Zo weten kinderen wat wel en niet toelaatbaar is, 

en wat gepast en ongepast gedrag is. 

- Daarnaast leren we kinderen dat het belangrijk is dat ze het direct aangeven als zij bepaald gedrag 

ervaren dat niet wenselijk is. We helpen ze mondiger te maken op momenten dat dit nodig is  

 

3.2.1 De Meldcode Huiselijk Geweld en Kindermishandeling is geïmplementeerd naar de meest recente 

maatstaven, met het bijbehorende afwegingskader. 

 

In het kort: De meldcode schrijft stap voor stap voor welke acties wij moeten ondernemen als wij 

kindermishandeling of huiselijk geweld vermoeden. In het protocol zijn drie verschillende routes opgenomen:  

Route 1: Bij signalen van huiselijk geweld en kindermishandeling.  

Route 2: Bij signalen van mogelijk geweld- of zedendelict door een medewerker jegens een kind. 

Route 3: Bij signalen van seksueel overschrijdend gedrag tussen kinderen onderling. Onder 

implementatie wordt verstaan dat de meldcode bekend is bij alle medewerkers, dat zij kennis hebben 

genomen van het protocol en de routes weten te bewandelen en de juiste personen weten te benaderen 

voor hulp.  

 

- Tijdens de verschillende overlegmomenten wordt regelmatig over het onderwerp gesproken, om een 

open cultuur te creëren waarbij medewerkers elkaar aan durven te spreken. 

- Pedagogisch medewerkers besteden zorg en aandacht aan het overbrengen aan kinderen dat het 

belangrijk om eigen grenzen te kunnen en durven aangeven. Respect voor jezelf, voor de ander en voor 

de geldende normen en waarden is hier een onderdeel van. Zo wordt kinderen geleerd wat wel en niet 

toelaatbaar is, wat gepast en ongepast gedrag is en om je uit te spreken op momenten dat dit nodig is.  

 

Handelswijze indien dit risico zich voordoet:  

▪ We werken volgens de wettelijke meldcode kindermishandeling en volgen te allen tijde het stappenplan.  

▪ Bij signalering van kindermishandeling volgen we direct de stappen uit het stappenplan en 

afwegingskader uit de meldcode.  

 

3.2.2. Uitvoering Vier-ogenprincipe  

Vanaf 1 juli 2013 is het "vier-ogen principe" van kracht. Dit principe houdt in dat er altijd een volwassene moet 

kunnen meekijken of meeluisteren met een beroepskracht. Een beroepskracht mag nog steeds alleen op de groep 

staan. Zolang maar op elk moment een andere volwassene de mogelijkheid heeft om mee te kijken of luisteren.  

 

De volgende maatregelen worden genomen om grensoverschrijdend gedrag te voorkomen: 

- Alle pm’ers hebben een Verklaring Omtrent Gedrag (VOG verklaring). 

- We werken met een vierogenbeleid. 

- Medewerkers kennen het vierogenbeleid 

- Het vierogenbeleid wordt goed nageleefd. 

- Het vierogenbeleid is bekend bij de ouders. 

- Pm’ers spreken elkaar aan als ze merken dat het vierogenbeleid niet goed wordt nageleefd. 

- Er is een protocol wat te doen als kindermishandeling wordt vermoed. 

- Medewerkers kennen het protocol wat te doen als kindermishandeling wordt vermoed. 

 

 

 

 



 
B e l e i d s p l a n  V e i l i g h e i d  e n  g e z o n d h e i d  B S O  O t  &  S i e n  2 0 2 4  

 

Pagina 12 

3.3 Concrete beschrijving van risico’s met grote gevolgen voor de gezondheid van kinderen  

Ten aanzien van de gezondheid van kinderen heeft Kinderopvang Ot & Sien de volgende risico’s gedefinieerd 

als meest voorkomende infecties zijn:  

• Gastro enteritis (bijvoorbeeld diarree door onhygiënisch werken bij luier verschonen = 

kruisbesmetting).  

• Voedselinfectie of voedselvergiftiging Infectie via water (legionella).  

• Huidinfectie (bijvoorbeeld krentenbaard).  

• Luchtweginfectie (bijvoorbeeld RS virus).  

 

Genomen maatregelen om bovenstaande infecties te voorkomen zijn:  

- Bij verspreiding via slechte voedselhygiëne en onhygiënisch keukengerei 

- De pm’er dragen zorg voor de voedselhygiëne.  

- Gekoelde producten worden na aankoop meteen in de koelkast opgeborgen. De temperatuur van de 

koelkast wordt gemeten met een thermometer en genoteerd op een lijst. De koelkasttemperatuur mag 

niet hoger zijn dan 7 graden Celsius. De houdbaarheidsdatum van voedingsmiddelen wordt voor 

gebruik gecontroleerd. 

- Afgekolfde borstvoeding moet door ouders gekoeld vervoerd worden en direct in de koelkast/vriezer 

geplaatst worden. Bij twijfel wordt er navraag gedaan bij de ouders. 

- Poedermelk mag alleen in poedervorm meegebracht worden, het is niet toegestaan om aangemaakte 

flesvoeding mee te brengen. 

- Een fles poedermelk wordt direct voor het gebruik klaargemaakt, men kan hiervoor gekookt water uit de 

kan met deksel gebruiken. Bevroren borstvoeding wordt ontdooid in de koelkast, onder de kraan met 

stromend warm water of in de flessenwarmer op de ontdooistand. Borstvoeding wordt verwarmd via de 

flessenwarmer, nooit in de magnetron. Resten flesvoeding worden niet langer dan een uur bewaard. 

- Ouders brengen een eigen fles voor hun kind mee. Flessen worden na gebruik direct schoongespoeld 

door de pm’ers. Spenen worden dagelijks uitgekookt in de daarvoor bestemde bak voor in de 

magnetron. Flessen en flesspenen worden aan het eind van de dag afgewassen of in de vaatwasser 

gedaan op warm programma. 

 

3.3.1. Bij verspreiding via de lucht:  

Hoest- nies discipline, ventileren en luchten.  

 

3.3.2. Bij verspreiding via de handen:  

- Handhygiëne op de juiste momenten en juiste manier. De handen worden op belangrijke momenten 

grondig met zeep gewassen. Deze belangrijke momenten zijn voorafgaand aan het aanraken en bereiden 

van voedsel, het eten of het helpen bij eten, voor en na wondverzorging. Na hoesten, niezen, snuiten 

van neus, toiletbezoek, verschonen van een kind of het afvegen van billen worden de handen gewassen. 

- Vieze luiers worden direct weggegooid. 

- Verschoonkussen wordt schoongemaakt na gebruik.  

- Er worden latex handschoenen gedragen bij eventueel contact met bloed, wondvocht, braaksel en 

diaree.  

- Bij contact met speeksel, braaksel, ontlasting, wondvocht of bloed worden de handen gewassen met 

dettol handzeep. 

- Er wordt altijd gebruik gemaakt van eigen beker, bord, bestek per kind.  

- Neuzen worden met papieren tissues schoongemaakt of gesnoten en direct daarna weggegooid. 

Gezichten worden na het eten schoongemaakt met een eigen washand per kind en direct daarna in de 

was gedaan. 

- Er wordt aan de kinderen geleerd dat zij snot niet aanraken en hun handen wassen na toiletbezoek. 

- Er wordt gewerkt met schoonmaaklijsten. Voor de ruimtes, speelgoed en materialen binnen en buiten de 

opvang.  

- Beddengoed en keukentextiel wordt op 60 graden Celsius of hoger gewassen. 

 

3.3.3 Zonnesteek, oververhitting, uitdroging en onderkoeling 

- Er is door parasols voldoende schaduw op de buitenspeelplaats. 

- Tussen 12.00 uur en 15.00 uur wordt er niet in de zon gespeeld.  

- Bij hogere temperaturen wordt er regelmatig drinken gegeven aan de kinderen en gezorgd voor koele 

kleding en eventuele afkoeling door middel van spelen met water.  

- Kinderen worden goed ingesmeerd tegen verbranding van de zon.  

- Bij lage temperatuur wordt de duur van het buiten spelen beperkt. 
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3.3.4 Kind komt in de zandbak of op het speelplein in contact met ziektekiemen door aanwezige ontlasting 

van een hond of kat. 

- Voor gebruik wordt de zandbak en het plein gecontroleerd op straatvuil etc. De zandbak is afgesloten 

met een afdekzeil. Kinderen eten of drinken niet in de zandbak. Het zand in de zandbak wordt jaarlijks 

vervangen. 

 

3.3.5 Kind krijgt medicatie verkeerd toegediend 

- Wij geven alleen medicatie op doktersvoorschrift.  

- We laten de ouders een toestemmingsformulier tekenen voor het door een pm’er toedienen van 

medicatie aan een kind.  

- Om misverstanden te voorkomen laten we ouders noteren op welke manier, in welke hoeveelheid en op 

welke momenten het medicijn wordt toegediend. (medicijnverklaring)  

- De medicatie moet altijd voorzien zijn van naam.  

3.3.6 Bewaren van geneesmiddelen en pijnstillers  

- De medicijnen worden in de tas van het kind bewaard. Buiten het bereik van de kinderen.  

- We schrijven duidelijk de naam van het kind op het geneesmiddel. De mogelijkheid tot verwisselen van 

gelijkende flesjes wordt hierdoor geminimaliseerd.  

- Wanneer de medicijnen in de koelkast worden bewaard, gebeurt dit met duidelijk leesbare naam op het 

medicijn.  

 

3.3.7 Besmettelijke ziekten 

Mensen geven besmettelijke ziekten aan elkaar door zonder het te weten. Er gaan dan ziekteverwekkers over van 

de ene op de andere mens. Dit kan via bijv. hoesten of niezen, via de handen, het voedsel of direct lichamelijk 

contact.  

 

Voorbeelden van besmettelijke ziekten zijn verkoudheid, waterpokken, roodvonk, ontstoken ogen.  

Baby's krijgen afweerstoffen van de moeder mee. Deze afweerstoffen staan paraat als een ziekteverwekker 

binnenkomt. Hierdoor hebben kinderen de eerste zes maanden van hun leven bescherming tegen bepaalde 

ziekten. Langzamerhand gaan kinderen zelf afweerstoffen tegen ziekteverwekkers die zij tegenkomen 

opbouwen. Dit proces duurt wel zeven jaar. Het is daarom begrijpelijk dat kinderen die net naar een 

kindercentrum gaan vaak ziek zijn. Dit komt doordat kinderen dicht bij elkaar zijn en nog bezig zijn met het 

opbouwen van bescherming.  

 

In de afgelopen periode is het beleid van de GGD veranderd. Zij gaan ervan uit dat kinderen ziekten moeten 

doorstaan. Dit betekent dat ook de besmettelijke ziekten niet meer leiden tot het weren van de kinderen op 

kinderdagverblijven. Kinderen met bijvoorbeeld de waterpokken mogen dus gewoon komen. Ook ontstoken 

ogen mag geen reden zijn kinderen te weren.  

- Hoofdluis: 

Op het moment dat er iets heerst op het dagopvang informeren wij de ouders hierover, bijvoorbeeld via 

een brief op de deur en/of mail of via een Kovnet- bericht. We zullen de ouders ook tips geven over wat 

te doen bij hoofdluis.  
- Preventief handelen 

Om besmetting zo veel mogelijk te voorkomen zijn we binnen onze organisatie alert op een goede 

algemene hygiëne. We leren kinderen de gewoonte aan hun handen te wassen na toiletbezoek en de 

hand voor de mond te houden bij hoesten en niezen. Verder hebben we een hygiëneplan waarin alle 

maatregelen staan die wij nemen om besmetting te voorkomen. Naast deze maatregelen willen we wel 

opmerken dat een kind juist door het in aanraking komen met bacteriën weerstand opbouwt. We werken 

dus wel preventief, doch niet panisch. 
- Koorts 

Als de lichaamstemperatuur boven de 38.5 graden komt ,is er sprake van koorts. Koorts is een signaal 

dat serieus moet worden genomen, zeker naarmate de koorts stijgt. Een kind met verhoging mag best 

naar de opvang komen, ouders dienen echter wel de pm’er in te lichten dat het kind niet lekker is. Bij 

38.5 graden koorts in de loop van de dag moeten de ouders gebeld worden om het kind op te halen. 

Koorts is geen ziekte maar een symptoom, (zie bijlage protocol ziekte beleid).  
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- Vaccinatie 

In Nederland is het een vrije keus van ouders om wel of niet te vaccineren. In andere woorden: het is 

voor eigen risico van de ouders, dat hun kind een ziekte op kan lopen. Kinderdagopvang Ot & Sien 

vindt het belangrijk dat kinderen het rijksvaccinatieprogramma volgen. Kinderdagopvang Ot & Sien 

vraagt de ouders om door te geven wanneer zijn of haar kind een vaccinatie heeft gehad. 
 

3.3.8 Persoonlijke hygiëne:  

- Aandacht besteden aan verzorgde kleding, nagels en sieraden, handschoenen.  

- Normale nagellak bladert snel af en raden we daarom ten zeerste af. 

- Nep plak nagels die zo af kunnen breken raden we ook af.  

- Steentjes en plakkers op nagels kunnen gemakkelijk afvallen, deze raden we ook af. 

- Tevens dienen nagels altijd kort en schoon te zijn. 

- Gel of acryl nagels zijn wel toegestaan mits deze kort en schoon zijn. N.B. Pm-ers die gel- of acryl 

dragen, gebruiken tijdens het verschonen en bereiden van een maaltijd altijd handschoenen en wassen 

na afloop alsnog hun handen.  

 

Handelswijze indien deze risico’s zich verwezenlijken:  

▪ Zorg dragen voor het zieke kind en de juiste hygiëne in acht nemen  

▪ Als de pm’er signaleert dat het kind ziek is, meet zij eerst de koorts. Bij een temperatuur van 38.5 

graden wordt de ouder verzocht om het kind op te halen.  

Zie hiervoor protocol ziektebeleid. 

▪ De opvang van het kind kan pas weer worden hervat wanneer het kind volledig is opgeknapt, en een 

hele dag koortsvrij is geweest.  

▪ Huisarts raadplegen  

▪ Wanneer er opvallend veel kinderen of personeel ziek zijn en dit onverklaarbaar is, de GGD raadplegen. 

Legionella is meldingsplichtig.  
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4. Omgang met kleine risico's 

 

Leren omgaan met risico’s is erg belangrijk voor kinderen. Internationaal wetenschappelijk onderzoek toont aan 

dat leren omgaan met risico’s goed is voor de ontwikkeling van kinderen.  

Door het ervaren van risicovolle situaties, bijvoorbeeld tijdens het spelen, ontwikkelen kinderen 

risicocompetenties: ze leren risico’s inschatten en ontwikkelen cognitieve vaardigheden om de juiste afwegingen 

te maken wanneer een risicovolle situatie zich opnieuw voordoet. 

Het nemen van risico’s is een onderdeel van de ‘ gereedschapskist’ voor effectief leren. Risicovol spelen 

ontwikkelt een positieve houding van ‘ik kan het’ en daarmee gaat een kind uitdagingen meer zien als iets om 

van te genieten dan om te vermijden. Dit vergroot onafhankelijkheid en zelfvertrouwen, wat belangrijk kan zijn 

voor hun doorzettingsvermogen als ze geconfronteerd worden met uitdagingen 

Het leren omgaan met risico’s heeft een positieve invloed op de fysieke en mentale gezondheid van kinderen en 

op het ontwikkelen van sociale vaardigheden. Kinderen staan sterker in hun schoenen en kunnen beter conflicten 

oplossen en emoties herkennen van speelmaatjes. 

Bewegingen die veel voorkomen bij risicovol spelen, zoals slingeren, klimmen, rollen, hangen en glijden, zijn 

niet alleen leuk voor kinderen, maar ook van essentieel belang voor hun motorische vaardigheden, balans, 

coördinatie, en lichaamsbewustzijn. Kinderen die dat niet doen zijn vaker onhandig, voelen zich ongemakkelijk 

in hun eigen lichaam, hebben een slechte balans en bewegingsangst.  

 

Onze missie is de kinderen die naar Ot & Sien komen een zo veilig en gezond mogelijke opvang te bieden. 

Hierbij willen we ongelukken of ziekte als gevolg van een bijvoorbeeld niet schoon of ondeugdelijk speelgoed 

voorkomen. Maar met over bescherming doen we de kinderen uiteindelijk ook geen goed. Daarom beschermen 

we de kinderen tegen onaanvaardbare risico’s. Een bult, een schaafwond of iets dergelijks kan gebeuren.  

 

Daarom aanvaarden wij op onze opvang de risico’s die slechts kleine gevolgen kunnen hebben voor de kinderen 

en leren ze hier op een juiste manier mee om te gaan. Om risicovolle spelsituaties veilig te houden moeten 

kinderen zich daarom tijdens spelsituaties of activiteiten houden aan diverse afspraken. Daarnaast zijn er 

afspraken over hoe om te gaan met spullen als speelgoed en gereedschap, dit om te voorkomen dat door 

oneigenlijk gebruik letsel kan ontstaan.  

 

Om gezondheidsrisico’s te beperken en de kinderen hieraan zelf bij te laten dragen zijn daarom goede afspraken 

met kinderen noodzakelijk. Voorbeelden van afspraken die met kinderen zijn gemaakt zijn het wassen van de 

handen na toiletbezoek of het houden van een hand of arm voor de mond tijdens niezen of hoesten.  

De afspraken worden regelmatig met de kinderen besproken en herhaald. Bijvoorbeeld voorafgaand aan een 

activiteit of spel, voorafgaand aan een verschoningsmoment of in periodes dat veel kinderen en medewerkers 

verkouden zijn. 
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5. 3-uursregeling 

Bij een openstelling van meer dan 10 uur per dag mag er maximaal 3 uur afgeweken worden van de 

beroepskracht kind ratio. Dit wordt de 3 uursregeling genoemd. Minimaal de helft van het op grond van de BKR 

vereiste aantal pm’ers moet dan worden ingezet tijdens die momenten. Buiten deze momenten mag er niet 

afgeweken worden van de BKR.  

Op de volgende momenten is het vereiste aantal pm-ers aanwezig op de groep:  

• 7:00 tot 8:15  

• 9:00 tot 13:00  

• 14:30 tot 16:30  

• 17:30 tot 18:30 

 

Op de volgende momenten wijken wij af van het aantal vereiste pm-ers op de groep:  

• Begin van de dag: 8:15 tot 9:00  

• Pauzetijd van pm-ers: 13:00 tot 14:30  

• Eind van de dag: 16:45 tot 17:30  

 

Plaatsing in 2 verschillende stamgroepen Aan het begin en op het einde van de dag worden de twee stamgroepen 

samengevoegd, nadat er diverse kinderen door hun  ouders/verzorgers zijn opgehaald. Hierbij wordt er rekening 

gehouden met een maximum van 12   

 kinderen per groep (10 kinderen voor de Tol).  

 

Ook in vakantie periodes kan het voorkomen dat de twee stamgroepen worden samengevoegd als er minder dan 

12 kinderen zijn. Als de twee stamgroepen worden samengevoegd is er van beide stamgroepen één pm’er 

aanwezig. Tevens kan er een beroep gedaan worden op de achterwacht (Dorothé). 

 

 

5.1 Uitvoering achterwachtregeling  

Een kindercentrum dat per dag tenminste tien uur achter elkaar opvang biedt, mag maximaal gedurende drie uur 

minder (maar minimaal de helft) van het aantal benodigde pedagogisch medewerkers inzetten. Als in een 

uitzonderlijke situatie er maar één medewerker aanwezig kan zijn en geen andere volwassene op de locatie is, 

moet de achterwachtregeling worden toegepast. De afwijkende inzet mag op de dagen van de week verschillen, 

maar niet per week verschillen. 

 

Op het moment dat een pedagogisch medewerker alleen een groep draait, bijvoorbeeld omdat er te weinig 

kinderen zijn en het leidster/kind ratio het toelaat, of bij de haal –en breng momenten en dit afwijkt van het 

leidster/kindratio moet er ten alle tijden een volwassene beschikbaar zijn  om bij calamiteiten op de groep te 

assisteren. Onder calamiteiten verstaan wij bv een ongeval waarbij een kind naar de dokter moet, of andere 

gebeurtenissen waarbij hulp nodig is. De achterwacht moet van te voren bekend zijn en voldoen aan een aantal 

eisen.  

De achterwacht: 

- is 18 jaar of ouder 

- als de achterwacht niet in het pand aanwezig is, moet deze oproepbaar zijn en binnen ambulance 

aanrijtijd aanwezig kunnen zijn. 

- is telefonisch bereikbaar.  

- De betreffende telefoonnummers staan op de sociale kaart naast de telefoon.  

- Ook staat het nummer van de achterwacht in de telefoon geprogrammeerd.  

 

De achterwacht in de praktijk: 

- Het kinderdagverblijf en bso op locatie Herenweg 61b 

- Het kinderdagverblijf en bso op locatie Herenweg 40/40d 

- Dorothe Samson. Telefonisch te bereiken. 

- De achterwacht zorgt dat zij continue beschikbaar en bereikbaar is.  

- Er wordt contact gelegd tussen achterwacht en de pedagogisch medewerker om te checken of alles goed 

verloopt. 

- De achterwacht wordt vermeld op de sociale kaart. 

- De werking van de achterwacht wordt regelmatig geëvalueerd en zo nodig bijgesteld. 
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6. EHBO regeling 

 

Op onze locatie doen we er alles aan om te voorkomen dat een kind letsel oploopt als gevolg van een 

ongeluk(je). Toch is dit helaas niet geheel te voorkomen. Daarnaast kunnen zich andere calamiteiten voordoen, 

waardoor EHBO noodzakelijk is. Op onze locaties hebben momenteel alle medewerkers een geldig en 

geregistreerd certificaat voor kinder-EHBO. Er zijn voldoende pm’ers met een certificaat voor 

Bedrijfshulpverlening. 

 

 

Cursus Eerste Hulp aan Baby’s en Kinderen 

 

Medewerker:                                               Datum laatstbehaalde op: 

Dorothe Samson     11-01-2018 

Esther Driehuis     11-01-2018 

Petra de Kuijer     11-01-2018 

Carina de Jong     11-01-2018 

Ilse Kostman     11-01-2018 

Anique van Diemen    11-01-2018 

Marinda van der Waay    17-05-2018 

Meghan Samson     17-05-2018 

Ingrid de Zwart     14-06-2019 

Geja Toonen     13-08-2022 

Vera Wille     01-08-2023 

Hannah Boogaard    01-08-2023 

Tessa Fokker     01-08-2023 

Melissa van der Kuijl    16-05-2023 

 

 

De certificaten zijn behaald bij het volgende instituut: 

Het Nederlandse oranje kruis vereniging EHBO Lucas te Vinkeveen 

 

Herhaling EHBO aan baby’s en kinderen is gedaan op 28-06-2023 

 

Herhaling EHBO aan baby’s en kinderen wordt weer ingepland voorjaar 2024. Exacte datum nog niet 

afgesproken. 

 

 

Cursus Bedrijfshulpverlening; Brandbestrijding en ontruiming en eerste hulp 

 

Medewerker:                                                 Datum laatst behaalde certificaat: 

Dorothe Samson     22-03-2021 

Esther Driehuis     18-05-2021 

Anique van Diemen    22-03-2021 

Petra de Kuijer     18-05-2021 

 

De certificaten zijn behaald bij het volgende instituut: BOM bedrijfsopleidingen 

Herhaling is 29-01-2024 

     

Brandveiligheid 

Het pand van Kinderdagverblijf Ot & Sien wordt periodiek gecontroleerd door de brandweer.  
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7. Beleidscyclus 

 

Onze beleidscyclus starten we met een risico-inventarisatie van 2017. Tijdens een teamvergadering bespreken 

we de onderwerpen. We nemen iedere vergadering een onderdeel uit ons beleidsplan Veiligheid en gezondheid 

en nemen dit door of er nog iets veranderd is, wat aangepast moet worden in het beleidsplan.  Zo is het hele team 

betrokken bij het beleidsplan. Op basis van de uitkomsten van de risico-inventarisatie hebben we een actieplan 

gemaakt en maken we een actieplan op.  

De voortgang van beide plannen wordt regelmatig geëvalueerd tijdens teamvergaderingen. Op basis van de 

evaluaties wordt het beleidsplan Veiligheid en Gezondheid bijgesteld. 

Daarnaast voelt ons team zich continu verantwoordelijk voor de veiligheid en gezondheid bij Kinderopvang Ot 

& Sien. Bij zaken die direct actie vragen, handelen de medewerkers direct en zorgen zij dat een probleem 

opgelost wordt. 

 

Plan van aanpak 

Welke maatregelen worden genomen? 

De risico-inventarisaties hebben inzicht gegeven in de huidige stand van zaken ten aanzien van veiligheid en 

gezondheid. Naar aanleiding van deze inventarisatie zijn er een aantal actiepunten op de agenda gezet met als 

doel de kwaliteit van de opvang te verbeteren.  

 

Hoe worden maatregelen geëvalueerd?  

Om te bepalen of de genomen acties en maatregelen ertoe hebben geleid dat er een veiligere en gezondere 

opvang kan worden geboden, evalueren we regelmatig tijdens een teamvergadering de genomen maatregelen. 

Indien een maatregel of actie een positief effect heeft gehad, wordt het veiligheids- en gezondheidsbeleid hierop 

aangepast. In de afgelopen periode hebben we ondervonden dat de volgende maatregelen een positief effect 

hebben gehad op het verbeteren van het veiligheids- en gezondheidsbeleid: 

 

Communicatie en afstemming intern en extern  

We vinden het belangrijk dat pm’ers zich betrokken voelen bij het veiligheids- en gezondheidsbeleid. Wanneer 

het beleidsplan voor veiligheid en gezondheid wordt opgesteld of bijgesteld, spelen zij dan ook allen een actieve 

rol hierin. Wanneer een nieuwe pm’er op de locatie komt werken zorgen we voor een uitgebreide introductie in 

het veiligheids- en gezondheidsbeleid, met indien nodig eventuele extra opleiding en instructies. Zodanig dat 

deze persoon in staat is tot het nemen van maatregelen wanneer dit aan de orde is.  

 

Tijdens teamoverleg is het bespreken van mogelijke veiligheids- en gezondheidsrisico’s een vast agendapunt. Zo 

wordt het mogelijk zaken bespreekbaar te maken en direct bij te stellen. Pm’ers worden hierdoor vertrouwd met 

het geven van feedback aan elkaar. 

 

Tijdens het intakegesprek berichten we ouders over onze activiteiten ten aanzien van veiligheid en gezondheid. 

Zo zijn ouders direct op de hoogte van onze visie ten aanzien van veiligheid en gezondheid. Daarnaast worden 

ouders via de maandelijkse nieuwsbrief en via de oudercommissie op de hoogte gehouden van lopende 

activiteiten. Wanneer er vragen zijn van ouders worden deze zo mogelijk ter plekke beantwoord. Wanneer deze 

vraag voor meerdere ouders interessant is, wordt deze tevens in de nieuwsbrief opgenomen.  

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

Bijlage 1 : Actualiseren veiligheid- en gezondheidsbeleid  
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Het veiligheids- en gezondheidsbeleid is een levend document. Dat betekent dat het beleid nooit af is en bij 

veranderingen binnen het kinderverblijf, constateringen of bij incidenten wordt aangepast. Het beleid is een vast 

agendapunt binnen de teamvergaderingen. Hieronder geven we aan wanneer het beleid voor het laatst is 

geactualiseerd en wat de reden was voor de aanpassing.  

 

 

Datum aangepast: Mei 2023 

Reden aanpassing: gladde ondergrond dakterras door nattigheid locatie herenweg 40 

 

Maatregel: Kunstgras matten geplaatst 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

Datum aangepast: Januari 2024 

Reden aanpassing: camera systeem met geluid locatie Herenweg 61b 

 

Maatregel: Nieuw camera systeem  

 

 

 

 

 

 

 

 

 

Datum aangepast:  

Reden aanpassing:  

 

Maatregel:  

 

 

 

Datum aangepast:  

Reden aanpassing: 

 

Maatregel: 

 

 

 

 

 

Datum aangepast: november 2023 

 

Reden aanpassing: beleid aanpassen slapen 

Maatregel: Workshop veilig slapen in de kinderopvang gevolgd door Meghan Samson en 

Esther Driehuis. Aan de hand hiervan wordt een nieuw beleid geschreven en gedeeld met 

pm’ers.  

 

 

 


