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CEL SZKOLENIA

Szkolenia dla nauczycieli poswiecone sg dwom kluczowych
aspektom:

edukacji i poszerzeniu Swiadomosci o chorobie,
a takze opiece nad uczniami z cukrzycs.

Nowoczesne leczenie cukrzycy niesie ze sobg koniecznosc statej,
doktadnej i systematycznej samokontroli. Podstawowe czynnosci
samokontroli: badanie poziomu glikemii we krwi i podawanie
insuliny uczniowie wykonujg rowniez w czasie pobytu w szkole.

Dlatego wazne jest, aby pedagodzy rozumieli zasady leczenia
cukrzycy, koniecznosci obserwowania ucznia oraz tego jak
nalezy postepowac, by w razie koniecznosci mu pomac.



Epidemia XXI wieku

Pierwsza niezakazna choroba uznana przez ONZ za epidemie XXI
wieku

Szacowana liczba chorych w swiecie 463 miliondw, w Polsce wynosi
3 miliony

Co 5 sekund kto$ na $wiecie umiera z powodu cukrzycy, co 10
sekund diagnozuje sie cukrzyce u kolejnej osoby

Liczba zgondw z powodu cukrzycy jest na Swiecie podobna do liczby
umierajgcych z powodu AIDS

Cukrzyca znajduje sie w grupie pierwszych 10 przyczyn
niepetnosprawnosci ludzi na catym swiecie

WHO szacuje, ze 15 miliondw niewidomych ludzi utracito wzrok w
wyhniku powiktan cukrzycy

W wielu krajach cukrzyca jest takze najczestszg przyczyng
niewydolnosci nerek i amputacji koriczyn dolnych
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NORMY POZIOMU GLUKOZY WE KRWI

Glikemia prawidfowa:

® Na czczo 70 -99 mg/dI

® Po positku (do 2 godzin) ponizej 140 mg/dl
Glikemia nieprawidfowa:

® Na czczo 100 — 125 mg/dl-nieprawidtowa tolerancja
glukozy po obcigzeniu w 120 min. 140-199mg/dI

Cukrzyca: Na czczo powyzej 126 mg/dl po dwukrotnym
badaniu w laboratorium

Objawy hiperglikemii i glikemia przygodna =200 mg/d|
(11.1 mmol/l)
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Typy cukrzycy

CUKRZYCATYPU 1 CUKRZYCA TYPU 2
Dzieci, mtodziez, osoby w Osoby starsze (czesto z
srednim wieku nadwagg, nadcisnieniem)
Komorki beta zostaja Wystepuje opornos¢ na
Zniszczone dziatanie insuliny
Nie mozna zatrzymac¢ Mozna zapobiec
procesu niszczenia komdrek Przyjmowanie lekdw
Nie mozna zapobiec doustnych (czasem takze
Podawanie insuliny z insuliny)
zewnatrz Moze pozostawacd

(cukrzyca insulinozalezna) nieujawniona latami
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Cukrzyca typu 1

®* TYP 1 - Zniszczenie komorek beta, zwykle prowadzace do
bezwzglednego niedoboru insuliny - autoimmunologiczny




Cukrzyca typu 2

TYP 2 — od przewagi insulinoopornosci ze wzglednym
niedoborem insuliny do przewagi defektu wydzielania
insuliny




vypy cukrzycy:
genetycznie defekty dziatania insuliny,

choroby zewngtrzwydzielniczej czesci trzustki (np. zapalenia,
nowotwory),

cukrzyca cigzowa




Klasyfikacja cukrzycy we WHO (1999)




Czy duzo dzieci choruje na cukrzyce?

Cukrzyca typu 1 — 1.1 miliona dzieci na swiecie
roczny wzrost zachorowan 5%

W Europie okoto 296 000 dzieci i mtodziezy

W Europie okoto 31 000 nowych zachorowan rocznie

W wojewodztwie pomorskim okoto 120 -150 nowych
zachorowan w roku

to najczesciej spotykana choroba przewlekta u dzieci i
miodziezy coraz wiecej nowych rozpoznan cukrzycy u dzieci
w wieku przedszkolny

IDF Diabetes Atlas 2019



/
~—— Dziecichorenatyplw przedziale

0-14 lat 1oF piabetes Atlas 2015

USA 84 100
Indie 70 200
Brazylia 30900
Chiny 30 500
Wielka Brytania 19 800
Rosja 18 500
Arabia Saudyjska 16 100
Germany 15 800
Nigeria 14 400
Meksyk 13 500

W Europie najwiekszqg zachorowalnos¢ wg IDF ma Rosja, Wielka Brytania,
Niemcy, Finlandia.



Trzustka

Trzustka jest gruczotem przewodu pokarmowego, w ktorym
znajdujg sie wyspy trzustkowe. Komorki beta tych wysp
wydzielajg insuline

\-""
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— JAK TO DZIAEA

Pokarm

Komorki
(dostarczenie glukozy)

B
(beta)

Watroba - wychwyt glukozy
i wzrost syntezy
glikogenu

Watroba - rozktad glikogenu
i uwalnianie glukozy

Hipoglikemia
(spadek Glc)

Komorki
A
(alfa)
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Cukrzyca nie mozna sie zarazic!!!
Cukrzyca polega na uposledzeniu
lub braku wytwarzania insuliny.

Insulina to hormon o budowie biatkowej,
ktory jest kluczem chemicznym za pomoc3
ktorego otwiera sie ,, drzwi” komorek, by
mogta do nich wejs¢ glukoza i je odzywic.
Wptywa na przemiane weglowodanow,
biatek i ttuszczéw.
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JAK FUNKCJONUJE ZDROWY ORGANIZM?

Midnight  4am 8 am Noon 4 pm 8pm  Midninht

TIAAEC

Zdrowa trzustka wydziela niewielkie iloSci
insuliny co kilka minut przez catg dobe

‘//’-/ v
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JAK FUNKCJONUIJE ZDROWY ORGANIZM?

Breakfast Dinner

Lunch

iolus insulin

- - - - - - - - - ~ - - - -~ —- - - - -
- - -
.
- - - - - -

Midnight 4 am 8 am Noon 4 pm 8 pm Midnight
TIME

The pancreas also produces larger (bolus) amounts of insulin.

Zdrowa trzustka wydziela insuline do kazdego positku
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Pierwsze objawy

ciggte zmeczenie i sennosC

zwiekszone pragnienie, potgczone z czestym oddawaniem
moczu

wymioty, bole brzucha

objawy skdrne (ropniaki, czyraki, grzybica paznokci, wykwity
oraz wypadanie wtosow) wolniejsze gojenie sie ran

pogorszenie zdolnosci widzenia
zwiekszony apetyt bez przybierania na wadze (chudniecie)
zapach acetonu z ust (zaawansowana cukrzyca)

utrata przytomnosci (Spigczka cukrzycowa) - w bardzo
zaawansowanych stadiach



/X/

: Ostre powiktania cukrzycy

* HIPERGLIKEMIA

(200 mg - duzo)
silne pragnienie, wielomocz,
ostabienie, nudnosci i wymioty,
zapach acetonu z ust — moga
wystagpic przy duzym cukrze i
oznaczac kwasice cukrzycowqg

* HIPOGLIKEMIA
(70 mg - mato)




o

Hl-zbyt wysoki poziom
HIPERGLIKEMIA

podwyzszony poziom cukru we krwi — niektore objawy




- HIPERGLIKEMIA
(zbyt wysoki poziom cukru)
przyczyny:

podjadanie lub picie niezalecanych produktow
(stodycze, stodkie napoje, soki)

trwajgca choroba, infekcja, gorgczka, zatrucie
pokarmowe, urazy, operacja

nie podanie lub niewtasciwe podanie dawki insuliny
wytgczenie pompy insulinowej lub niesprawne je;
dziatanie
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HIPERGLIKEMIA
(zbyt wysoki poziom cukru)

w przypadku wystgpienia wysokiego A
cukru dziecko powinno otrzymac: -

Insuline (dawka korekcyjna) Stk

wypic€ duzg ilosci wody (11 na 2h)

Po godzinie nalezy skontrolowac poziom cukru



HIPOGLIKEMIA

] obnizony poziom cukru we krwi — niektore objawy
cukier < 70 mg% |

LO-zbyt niski poziom
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- HIPOGLIKEMIA
(zbyt niski poziom cukru we krwi)

Przyczyny:
zbyt duza dawka insuliny

pominiecie positku lub zbyt maty positek
w stosunku do podanej insuliny

duzy wysitek fizyczny
choroba (wymioty, biegunka)
alkohol
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~  POSTEPOWANIE W NIEDOCUKRZENIU

Glikemia >70mg%

dodatkowy positek weglowodanowy ok. 10-20g
weglowodanow (owoc, kanapka)

Glikemia <70mg% Twy
tabletka z glukozy, dodatkowy positek ok. 10-20g .'lm%
weglowodanow |

Reguta 15/15

podaje 15g glukozy, po 15 min mierze cukier, jezeli jest niski
ponownie porcja 15g glukozy i kontrola cukru



" HIPOGLIKEMIA
(zbyt niski poziom cukru we krwi)

7 E ) 4
W przypadku gdy dziecko utracito przytomnos¢
nalezy:
- utozy¢ dziecko na boku (pozycja bezpieczna)

zrobi¢ zastrzyk z glukagonu (zabieg ratujacy zycie!)

wezwac pogotowie
zawiadomic rodzicow ‘
kontrolowac poziom cukru §




KAGO mon o dzi
przeciwstawnym do insuliny,
podwyzszajacy poziom glukozy we krwi

Zastrzyk trzeba przygotowac wg zatgczonej instrukcji

W razie utraty przytomnosci u dziecka z cukrzyca
leczonego insuling, mozna podac glukagon bez pomiaru
glikemii!

Wstrzyknieciem glukagonu nie zaszkodzi sie

Objawem ubocznym mogg by¢ nudnosci
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Cukrzyce mozna bardzo skutecznie leczyg,
lecz w chwili obecnej nie mozna jej wyleczy¢.

Cukrzyca typu 1 nie daje odpoczaé
w dzien ani w nocy.



Leczenie cukrzycy

® Podawanie insuliny za pomocga pena
lub pompy insulinowej

® Prawidtowe odzywianie sie




INSULINOTERAPIA

strzykawki —
insulinowki

peny - wstrzykiwacze

osobista pompa
insulinowa
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Jak dziatajg insuliny szybkodziatajace,
sredniodziatajacych i dtugodziatajace

Apidra, Humalog, NovoRapid

Actrapid, Humulin R, Insuman Rapid, Polhumin R

Insulatard, Insuman Basal, Humulin N

Lantus , Abasaglar (glargina), Levemir (detemir), Tresiba (degludec)

analog =zvbko dziatajscy [9-Eh)

Poziom dziatani
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Sposoby podawania insuliny

® /Za pomocg pena ® Za pomocg pompy
o Zwykle 4 zastrzyki * Ciggty podskorny wlew
dziennie insuliny

i

® 2 rodzaje insuliny ® 1 uktucie igty co 3 dni

MiniMed Gos




Pompa insulinowa to |
ini komputer, wyposazony w szereg funkgcji

utatwiajgcych leczenie, prawie doskonaty w sensie
technicznym

—

oitet | aane
wan ‘\:‘:: ¢pﬁ
"‘,' =

Czym pompa nie jest: nie leczy cukrzycy, nie zastapi
sprawdzania glikemii i liczenia WW i WBT, niestety nie
jest tak efektywna jak trzustka



Dana Diabecare R

MiniMed 640G

Paradigm 722 Real-Time Paradigm VEO mylife YpsoPump
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Watroba Ptyn

zewnatrzkomoérkowy
) <& ® e
. ® . d I
N, Par
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_Insulina —p Naczynie
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Trzustka Glukoza Komoérki

Pompa dostarcza insuline 24 godziny na dobe (baza).

Baza jest odpowiednio zaprogramowana do zapotrzebowania konkretnej
osoby.

Dodatkowo pacjent programuje pompe, by podata insuline do positkow
lub na korekte wartosci glikemii



Wykres glikemii —

pokazuje wptyw positku,
wysitku i insuliny na

stezenie glukozy

Alarmy — chronig
pacjenta ostrzegajac o
wysokich i niskich
glikemiach

Bezprzewodowy transmiter
Maty, dyskretny i
wodoodporny

;
‘»
|

Informacje na ekranie pompy

Aktualny pomiar cukru

pomaga podjgc¢ odpowiednie dziatanie

288 pomiardow na dobe

& O 052 " T W
: WV 10:52A
P %% Houpr

108 «

Sensor
Mozna go uzywacd
przez 6 dni

odczyt co 5 min.

Strzatki trendéw
Skierowane w dét lub w
gore by pokazac kierunek i
tempo zmian stezenia
olukozv
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Zatrzymaj pompe.

Zmierz poziom cukru na glukometrze.

Przytomnemu uczniowi podaj weglowodany proste, utoz w
pozycji bezpiecznej. Nie podawaj produktow zawierajacych
ttuszcz, odczekaj 10-15 minut brak poprawy - powtorz -
podaj weglowodany proste.

Nigdy nie zostawiaj ucznia z cukrzycg samego.

Jak objawy ustgpity to wigcz pompe, jezeli objawy catkowicie
ustgpig podaj nastepny positek.

Jezeli uczen jest nieprzytomny nie podawaj jedzenia i picia.

Wstrzyknij glukagon, wezwij karetke pogotowia.



/

—_— B

DECYZIJE TERAPEUTYCZNE

Diabetycy (lub rodzice/opiekunowie dzieci) leczeni insuling musza
wiele razy w ciggu dnia podejmowac decyzje odnosnie dawki leku,
wielkosci positku i czy intensywnosci wysitku fizycznego.
Podejmowane sg one w oparciu o aktualny poziomu cukru we krwi. Sg
to decyzje terapeutyczne, bo bezposrednio majg przetozenie na stan
zdrowia i dawke insuliny.

Decyzje terapeutyczne podejmuje rodzic dziecka z cukrzycg lub sam
diabetyk jezeli jest na tyle samodzielny w oparciu o zalecenia lekarza
prowadzgcego.

Obowigzkiem nauczyciela w stosunku do mtodszych dzieci wspieranie
w pomiarach cukru, podaniu insuliny, obserwowaniu pod kontem
objawow niedocukrzenia.

Podejmowanie decyzji np. o wielkosci dawki insuliny ( bolusa
dopositkowego) nie nalezy do obowigzkdw nauczyciela.

-
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Prawidtowe odzywianie

[Slodycuinapojeslodzoneotaz @
sloneprzekqski
Dieta dziecka z

. . Oleje, tluszcze | orzechy
cukrzyca nie powinna | 35@%

Mloko | jego przetwory, /o ¢

odbiegac od zasad e s @ZFJr’:‘ )
<& .,,.“,, s 4

prawidtowego b
odzywiania sie

/

zdrowego dziecka
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Prawidtowe odzywianie

Do zasad racjonalnego odzywiania zaliczamy:

- utrzymanie naleznej masy ciata i przestrzeganie
ustalonego zapotrzebowania kalorycznego

- przestrzeganie ilosci i godzin spozywania positkow
- Zapewnienie;:

50 — 60 % weglowodanow

20 — 30 % ttuszczu

10 — 20 % biatka
dziennego zapotrzebowania

- spozywania duzej ilosci btonnika, z warzyw, owocow i zb6z,
zmniejszenia spozycia cholesterolu do 300 mg na dobe,
ograniczenia spozywania soli, wypijania odpowiedniej ilosci
ptynow i dostarczania sktadnikéw mineralnych



Weglowodany
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CUKIER = WEGLOWODANY

Weglowodany proste (stodkie w smaku-cukier buraczany) -
znajdujg sie w :

miodzie (gtdwnie fruktoza),

owocach (glukoza i fruktoza),

sokach, dzemach, galaretkach, ciastach, lodach, stodyczach
(sacharoza, laktoza, fruktoza),

mleku (laktoza)

y

weglowodany ztozone — produkty zbozowe ( pieczywo,
makaron).

Skrobia zawarta jest we wszystkich ziarnach zboz i innych
nasionach takich jak: nasiona grochu, fasoli, soi, soczewicy, oraz
w ziemniakach.



Kazda osoba chora na cukrzyce typu 1 moze jesc
wszystko ale kazdy kes jaki zjada musi byc
przeanalizowany, zwazony i musi zostac¢ wyliczona ilos¢
weglowodanodw, biatek oraz ttuszczy jaka jest w nim
zawarta.

Kazdy produkt, ktory spozywa osoba chora na
cukrzyce typu 1 musi by¢ zrownowazony odpowiedniag
dawka insuliny.
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~ Wymiennik weglowodanowy ( 1IWW) to 10g
weglowodanow (bez btonnika), ktory podnosi glikemie

o ok.40 mg/dI
1 WW
(/- lM:[:Iub.

lub lub | 3 lub @

™ 1
: lub | " lub lub

CUKRZYCA

Wymiennik biatkowo-ttuszczowy (1WBT) to taka ilos¢
produktu zywnosciowego w gramach, ktéra zawiera w
sobie 100 kcal, pochodzacych z biatek i/lub ttuszczy



1 mate jabtko (100g)
1 kromka chleba (25g)

1 maty ziemniak (60g)

1 szklanka mleka 2%
(200ml)

1 jogurt naturalny (170g)



YMIENNIK WEGLOWODANOWY- 1WW

Coca Cola—= 100ml Sok jabtkowy/pomaraniczowy Herbatniki — 15g

(1/2 szklanki) 100ml (1 paczka)
(1/2 szklanki)

Truskawki — 200g Kefir — 250ml
(20 szt. srednich) (1 szklanka)
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WYMIENNIK WEGLOWODANOWY -1 WW

P -

Butka pszenna — 20g

Paluszki — 15g
(10 sztuk) (1/3 butki) Ptatki kukurydziane — 15g
(3 tyzki stotowe)

—

e

Sl KROWKA

y ¥V \o
&
o h ,
Krowka — 15g
Mileko — 250ml
(1 sztuka)
(1 szklanka)
Cukier — 10g

(2 ptaskie tyzeczki)



= IG INDEKS GLIKEMICZNY

Okresla zdolnos¢ weglowodanow do podwyzszenia stezenia glukozy we krwi
Obrobka pokarmu zwieksza 1G

Powolne przyswajanie i stopniowy wzrost oraz spadek poziomu cukru we
krwi po spozyciu produktow o niskim indeksie glikemicznym, utatwia
kontrole poziomu cukru we krwi u oséb chorych na cukrzyce.

Jest to rowniez zalecane dla oséb zdrowych, poniewaz powoduje mniejsze
wydzielanie hormonu insuliny. Wolne przyswajanie pozwala ograniczy¢ napady
gtodu.

Najkorzystniejsze do spozycia sg produkty, ktorych IG nie przekracza 50 (tzw.
dobre weglowodany).

Wyrdzniamy trzy progi wartosci:
niski IG, tj. <50

$redni IG, tj. miedzy 50 a 75
wysoki IG tj. >75
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Aktywnos¢ fizyczna

Aktywnos¢ pomaga utrzymac prawidtowg mase ciafta,
obniza poziom cukru oraz ,,uwrazliwia” tkanki na dziatanie
insuliny.

Dziecko biorgc aktywny udziat
we wszystkich zajeciach
integruje sie z grupa

i nie ma poczucia wyobcowania.

Kazde dziecko reaguje indywidualnie
na aktywnos¢ fizyczng.

Zaleca sie omowienie z rodzicem sposobu postepowania
przed, w trakcie i po aktywnosci fizycznej.
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~~ PRZED | PO WYSItKU DZIECKO MUSI MIEC
ZMIERZONY POZIOM CUKRU!

Dziecko nie moze ¢wiczy¢, gdy poziom cukru jest zbyt niski
lub za wysoki

100 - 180 mg%

<100 lub > 200 mg%

Gdy cukier nie jest w normie, nalezy postepowac zgodnie z
instrukcjami ustalonymi z rodzicami dziecka.



Przeciwskazania do podjecia wysitku fizycznego

HIPERGLIKEMIA — wysoki poziom cukru
poziom wyzszy niz 200-250 mg/d| (13,9 mmol/l) — zwolnic

dziecko z zajec!

Glikemia 100 -160 -180 -200mg/dl — moze éwiczy¢

HIPOGLIKEMIA — niski poziom cukru

glikemia 50mg/dl - glukoza, positek - odczeka¢ 10-15 min
sprawdzi¢ poziom cukru we krwi

glikemia 100/dl dodatkowa porcja positku — moze ¢wiczy¢

NIE MA I{ONIECZNOfCI ZWALNIANIA DZIECI Z ZAJEC WF -
CHYBA, ZE TAK ZDECYDUJE LEKARZ.



~*Podczas uprawiani ‘ sze

musi mie¢ w poblizu:

glukometr Q
insuline (pena, pompe)

stodki napoj, kanapke

wode
glukagon




i Samokontrola

Nalezy umozliwi¢ dziecku prowadzenie samokontroli,

to znaczy:
stworzy¢ warunki, w ktorych w kazdym momencie dziecko
moze zmierzyc sobie poziom glukozy, podac insuline,
spozyc¢ positek lub tez wypic napoj \
czasami nalezy przypomniec€ dziecku (m dsz dzi
sprawdzito sobie poziom glukozy

mie¢ mozliwosc¢ kontaktu
telefonicznego z rodzicami dziecka

obserwowac dziecko pod katem wystgpienia
hiper- lub hipoglikemii.



Badanie poziomu (cukru) glukozy
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; Technika badania poziomu glukozy:

Umycie rak cieptg woda z mydtem a nastepnie
wytarcie ich do sucha

Przygotowanie naktuwacza z lancetem

Naktucie naktuwaczem bocznej czesci opuszki palca
Natozenie uzyskanej kropli krwi na pasek testowy
Wynik pojawi sie na ekranie glukometru po kilku —
sekundach

Zabezpieczenie miejsca naktucia gazikiem lub
plastrem



~— Glukometry do pomiaru gluko/zy/




Naktuwacze

\\

S
=
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~ Nowe technologie pomiaru glukozy (cukru)
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GLUKOZY - staty monitoring glikemii

\

[T AM

Dexcom




ALTERNATYWNE MET IARU

GI.UKOZY — aplikacje do monitoringu
glikemii

— | Aplikacja
1 Eversense

pexcom
CCONTINUOUS GLUCOSE MONITORING
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Dzien diabetyka typu 1

Przed sniadaniem: ukucie palca i oznaczenie poziomu glukozy,
wazenie jedzenia, obliczenie zawartosci weglowodanow, biatka
i ttuszczu, obliczenie dawki insuliny, podanie dawki insuliny......
mozna zjesc sniadanie
Przed obiadem.............
Przed kolacja................
W ciggu doby 7-10 pomiardow glikemii, 4 - 5 wstrzykniec insuliny
W ciggu miesigca 210 - 300 pomiarow, 120 - 150 wstrzykniec
insuliny

W ciggu roku 2500-3600 pomiarow glikemii, 1450-1850
wstrzykniec insuliny
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Jakie sytuacje maja wptyw na poziom

glukozy we krwi?

—

Stan emocjonalny - sytuacja stresowa, strach, radosc
zwigzane z wielkimi emocjami z reguty podnosza
poziom glukozy we krwi - wptyw wydzielania wowczas
hormonu adrenaliny

Wysitek fizyczny - zwieksza wrazliwosc na insuline;
przyspiesza spalanie glukozy w miesniach i moze
doprowadzi¢ do jej szybkiego spadku

Gospodarka hormonalna - szczegdlnie w okresie
dojrzewania (wydzielanie min. hormonu wzrostu)
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Psychologiczne problemy, ktore wystepuja
u dzieci

Cukrzyca wptywa na :

emocjonalnosc i nastroj chorego (mate dzieci-zta
tolerancja hospitalizacji, mtodziez - drazliwosc,
podirytowanie, pobudliwos¢, lekliwosé, depresja)
cechy osobowosci - wstyd z powodu choroby,

poczucie nizszej wartosci i szacunku do siebie, wiary
we wiasne sity i skutecznosc¢ dziatan

relacje spoteczne - izolacja od srodowiska,
nadopiekunczos¢ rodzicow, rezygnacja z marzen



/ \\\
Stres moze spowodowac
wzrost poziomu glukozy we krwi.

Dziecko majac niedocukrzenie moze sie dziwnie
zachowywac.

Dziecko z hiperglikemig moze miec potrzebe czestego
wychodzenia do toalety oraz mie¢ wzmozone
pragnienie.
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Dyskryminacja dzieci z cukrzyca

DYSKRYMINACIJA - definicja ogdlna wedtug Rzecznika Praw
Obywatelskich to:

sytuacja, w ktorej osoba fizyczna ze wzgledu na ptec, rase,
pochodzenie etniczne, narodowosc, religie, wyznanie,
swiatopoglad, niepetnosprawnosc jest traktowana mniej
korzystnie niz bytaby traktowana inna osoba w porownywalnej
sytuacji.

Dyskryminacja moze byc:
Swiadoma=zamierzona lub nieSwiadoma=niezamierzona
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Prosba o pomoc / rola nauczyciela

Nauczyciel nie odpowiada za jakos¢ leczenia cukrzycy!
Nie odpowiada za poziomy glikemii we krwi w czasie pobytu
dziecka w placowce.

Ma obowigzek pomocy np. umozliwic¢ pomiar glikemii i spozycie
weglowodandéw (w trakcie hipoglikemii) nawet podczas zajec,
zgodnie z pisemnymi wskazowkami przygotowanymi przez
rodzicow/ opiekunow

Przy ciezkim niedocukrzeniu poda¢ GLUKAGON — Ratujesz zycie
dzieckall!

Utrzymywac kontakt telefoniczny z rodzicami — umozliwi¢ go

dziecku.

Informowac dzieci lub rodzicow z jednodniowym
wyprzedzeniem o zmianach w zajeciach dotyczgcych
aktywnosci fizycznej.



'STANOWISKO MZ wsprawie mozliwosci podawaﬂ

~lekow dzieciom przez nauczyciela w szkole i przedszkolu

, W odniesieniu do ucznia z chorobg przewlekty, kiedy wystepuje koniecznos¢
statego podawania mu lekdw w szkole, rodzice dziecka (przed przyjeciem do
placowki) zobowigzani sg do przedtozenia informaciji:

na jakg chorobe dziecko choruje oraz jakie leki na zlecenie lekarza zazywa

Konieczne jest rowniez dotaczenie zlecenia lekarskiego oraz pisemnego
upowaznienia pielegniarce do podawania dziecku lekow. W czasie
nieobecnosci pielegniarki — w sytuacji, gdy stan zdrowia dziecka wymaga
podania leku lub wykonania innych czynnosci (np. kontroli poziomu cukru we
krwi u dziecka chorego na cukrzyce, podania leku drogg wziewng dziecku
choremu na astme) — czynnosci te moga wykonywaé rowniez inne
osoby(samo dziecko, rodzic, nauczyciel), jezeli zostaty poinstruowane w tym
zakresie. Osoby przyjmujace zadanie muszg wyrazi¢ na to zgode, zas
posiadanie wyksztatcenia medycznego nie jest wymogiem koniecznym.
Delegowanie przez rodzicow uprawnien do wykonywania czynnosci
zwigzanych z opieka nad chorym dzieckiem oraz zgoda pracownika szkoty i
zobowigzanie do sprawowania opieki winny mie¢ forme umowy (ustnej lub
pisemnej) pomiedzy rodzicami dziecka przewlekle chorego, a pracownikiem
szkoty.”



POMOC PEDAGOGOM

szkolenia w placowkach oswiatowych z ZAKRESU
PRAWIDLOWEJ OPIEKI NAD DZIECMI Z CUKRZYCA

www.gov.pl/zdrowie/dziecko-z-cukrzyca
www.ore.edu.pl-MEN
www.mojacukrzyca.org.pl
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Dziekuje za uwage.



