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POLSKA FEDERACJA EDUKACJI W DIABETOLOGII

PFED powstata w 2006 roku z inicjatywy oséb aktywnie zajmujacych sie pacjentami chorymi na cukrzyce i ich rodzinami. Do Federacji
naleza pielegniarki, pedagodzy, dietetycy, psychologowie oraz lekarze zawodowo zwigzani z leczeniem oséb z cukrzyca.

Gtownym celem dziatalnosci PFED jest promowanie profesjonalnej roli zespotow terapeutycznych w edukacji i opiece diabetologicznej
w Polsce (lekarz, pielegniarka, dietetyk, psycholog, rehabilitant, pracownik socjalny oraz konsultanci innych specjalnosci).
Dtugofalowym celem PFED jest poprawa stanu zdrowia diabetykéw: dzieci, mtodych dorostych oraz dorostych. PFED stawia sobie réw-
niez za cel prowadzenie dziatalnosci naukowej, szkoleniowej i badawczej, a takze opracowywanie, wdrazanie i wspieranie programow
edukacyjnych dla zespotéw w zakresie opieki diabetologicznej

Osoby zainteresowane dziatalnoscig PFED moga dofaczy¢ do stowarzyszenia wypetniajac deklaracje cztonkowska, dostepna na stronie
internetowej www.pfed.org.pl. Wszystkich dla ktérych dobro pacjentéw i doskonalenie wiasnych kwalifikacji jest wazne — serdecznie
zapraszamy!



Szanowni Panstwo,

Szkota staje sie dla naszych dzieci ich drugim domem, dotyczy
to réwniez, a moze przede wszystkim, dzieci i mtodziezy z cukrzy-
ca, ktérych dodatkowe troski zwigzane z chorobg powinny byc
zrozumiane przez ich opiekundw.

Nalezy pamietac, ze czesto$¢ zachorowan na cukrzyce u dzieci
w Polsce i na $wiecie istotnie rosnie, dlatego tez wszyscy opieku-
nowie, w tym réwniez nauczyciele powinni mie¢ wystarczajaca
$wiadomosc¢ i wiedze na temat postepowania z chorym dziec-
kiem. Konieczne informacje, ktére znajdziecie Paristwo w Poradni-
ku pozwolg na ograniczenie obaw zwiazanych z postepowaniem
z Waszym podopiecznym chorym na cukrzyce.

Zrozumienie takich pojec jak insulina, glukometr, pompa insuli-
nowa czy, bardzo wazne, hipoglikemia i glukagon prawdopodob-
nie przyczynia sie réwniez do zrozumienia problemdw i rozterek
naszych matych pacjentow. Poza tym, wykorzystujac te wiedze, w
bardzo prosty sposéb, mozna uratowac zdrowie lub zycie dziecka,
gdyz hipoglikemia w przebiegu cukrzycy jest nagtym stanem za-
grozenia zycia.

Przygotowany przez zespot specjalistéw Instytutu Centrum
Zdrowia Dziecka w Warszawie poradnik opieki nad dzie¢mi i mto-
dzieza z cukrzyca w szkole jest w petni profesjonalng publikacjg
diabetologiczna, ktéra z pewnoscig odpowie na wiele nurtuja-
cych Panstwa pytan i powinna stac sie lekturg obowiazkowa dla
wszystkich opiekundw i nauczycieli. W zwigzku z powyzszym bar-
dzo goraco zachecam do przeczytania tego opracowania.

Prof. dr hab. n. med. Wojciech Mtynarski

Przewodniczacy Sekgji Pediatrycznej
Polskiego Towarzystwa Diabetologicznego.
Kierownik Kliniki Choréb Dzieci
Uniwersytetu Medycznego w todzi

tédz, kwiecien 2008 roku

Szanowni Panstwo,

Srodowisko nauczania i wychowania skupia dzieci i mtodziez
z wieloma problemami zdrowotnymi, w tym z chorobami prze-
wlektymi np. takimi jak cukrzyca. Nauczyciele, pedagodzy musza
zatem posiada¢ podstawowa wiedze na temat tych choréb
w konteksécie ewentualnego wptywu choroby na zachowanie
dziecka, jego wyniki w nauce, aktywnos¢ itp. Nauczyciel powi-
nien wiedzie¢ na jakie niepokojace objawy nalezy zwréci¢ uwage
i jak postepowac w przypadku ich wystapienia.

Broszura niniejsza jest cenna, gdyz w pigutce przedstawia pod-
stawowe informacje na temat cukrzycy a takze informuje o ewen-
tualnych objawach niepokojacych, jakie moga wystapi¢ u dziecka
z cukrzyca, w takim zakresie, w jakim powinien znac je nauczyciel.
Broszura stanowi skrypt dla nauczyciela, méwiacy o tym jak sie za-
chowac w konkretnych sytuacjach, aby pomac dziecku.

Wartodcig niniejszego opracowania jest ujecie problematyki
dziecka z cukrzyca w srodowisku szkolnym i poza szkota (na wy-
cieczce) w aspekcie nie tylko medycznym ale i psychologicznym.
Dobry nauczyciel, aby dobrze oceni¢ ucznia musi go poznac: jego
mozliwosci, zaangazowanie, checi, wiedze, umiejetnosci itp. Dziec-
ko z choroba przewlekia musi sie z tg choroba zaprzyjaznic¢ i na-
uczyc zy¢, aby z zycia czerpac jak najwiecej, bez szkody dla wiasne-
go zdrowia. Aby ocena nauczyciela byfa obiektywna — powinien
znac te uwarunkowania.

Dla nauczycieli ta publikacja moze stac sie bardzo cennym
narzedziem metodycznym.

Dr n. med. Krystyna Piskorz — Ogorek

Konsultant Krajowy w Dziedzinie Pielegniarstwa Pediatrycznego.
Adiunkt Katedry Pielegniarstwa Wydziatu Nauk Medycznych
Uniwersytetu Warmirisko-Mazurskiego w Olsztynie

Olsztyn, kwiecieri 2008 roku
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Wprowadzenie

Cukrzyca jest chorobg, ktéra, chociaz wystepuje coraz czesciej, nadal nie jest wystarczajaco znana i rozumiana w spoteczenstwie.
A tam gdzie brakuje informacji, jest miejsce na wyobrazenia, domysty, pomytki i uprzedzenia. Brak wiedzy na temat choroby w srodowi-
sku, w ktorym zyje dziecko z cukrzyca czesto stwarza trudne dla niego, kfopotliwe a nawet niebezpieczne sytuacje.

Ponizej podane s3 najwazniejsze informacje dotyczace cukrzycy i zasad jej leczenia u dzieci i mtodziezy, utatwiajace postepowanie
w réznych sytuacjach, ktére moga wydarzy¢ sie w trakcie pobytu dziecka w szkole. Dotyczg one gtéwnie cukrzycy typu 1 - najczesciej
wystepujacej wirdd dzieci i mtodziezy.

W niniejszej broszurze omowione zostaty dwa aspekty choroby: medyczny i psychologiczny. Zrozumiate jest, ze gdy ma sie pod
opieka dziecko z cukrzycg, s3 powody do zadawania pytan, wyrazania obaw i leku — po to wiasnie przygotowana zostata ta publikadja,
ktéra powinna przyczynic sie do stworzenia przyjaznej atmosfery wokét dziecka z cukrzyca w jego szkole.

Opracowali te broszure dos$wiadczeni specjalisci: lekarz diabetolog oraz psycholog, zajmujacy sie na codziert leczeniem, opiekg oraz
wspieraniem dzieci i mtodziezy z cukrzyca.

Specjalisci z tego zespotu wielokrotnie obserwowali nietatwe sytuacje, w jakich znaleZli sie w szkole: chore na cukrzyce dziecko
i opiekujacy sie nim nauczyciel. Podstawowym warunkiem dobrego funkcjonowania dziecka z cukrzyca w szkole jest wzajemne pozna-
nie sie i poznanie choroby — cukrzycy. Broszura ta nie zawiera — ze zrozumiatych wzgleddw — wszystkich informacji medycznych i psy-
chologicznych dotyczacych tego zagadnienia, nie mniej jednak wskazéwki w niej zamieszczone pomoga nauczycielom dobrze, sku-
tecznie i bez obaw uczy¢ dzieci z cukrzycg i zapewnic im bezpieczny pobyt w szkole.

Dziekujemy wszystkim Nauczycielom, ktdrzy codziennie konfrontujq sie ze zdrowotnymi, emocjonalnymi i rodzinnymi problemami ucznidw
Z cukrzycq, ktdre niejednokrotnie wykraczajq poza okreslone wymogami przygotowanie zawodowe i zakres obowigzkow nauczyciela.

Autorzy




Czes¢ 1 - informacje od lekarza

Dlaczego nalezy rozmawia¢ o cukrzycy?

jak wskazujg dane epidemiologiczne coraz wieksza liczba ludzi
na $wiecie bedzie w przysztosci chorowac na cukrzyce. W dniu
20 grudnia 2006 roku podczas 61. Sesji Zgromadzenia Ogdlne-
go Naroddéw Zjednoczonych, po raz pierwszy rzady wszyst-
kich krajow uznaty, ze cukrzyca (choroba niezakazna) jest po-
waznym zagrozeniem dla zdrowia ludzi na catym $wiecie
- poréwnywalnym do epidemii chordb zakaznych. Dzier 14 li-
stopada, poczynajac od 2007 roku, zostat ustanowiony Swiato-
wym Dniem Cukrzycy Narodéw Zjednoczonych.

musimy zdawac sobie sprawe z tego, ze w przysztosci do szkot
bedzie uczeszczac coraz wiecej dzieci chorujgcych na cukrzyce.
spedzajg one w $rodowisku nauczania znaczna czes¢ dnia, be-
dac w tym czasie pod Panstwa troskliwg opieka. To, w jaki spo-
sob dziecko chore na cukrzyce radzi sobie z chorobg w warun-
kach zaréwno szkolnych, jak i domowych, ma ogromny wptyw
na efekty leczenia, stan zdrowia i jakos¢ Zycia ucznia/pacjenta
w przysztosci.

w chwili obecnej cukrzyca typu 2 w polskiej populacji wieku
rozwojowedo nie stanowi tak ogromnego problemu medycz-
nego i spotecznego jak ma to miejsce np. w Stanach Zjedno-
czonych. Warto natomiast podkresli¢, ze taka sytuacja moze
zaistnie¢ réwniez w Polsce, jedli nie uda sie zahamowac nara-
stajacej tendencji do wystepowania nadwagi i otytosci wsréd
dzieci. Srodowisko szkolne ma wazny i istotny udziat w promo-
waniu zachowan sprzyjajacych zdrowiu — wspdlnie z pracow-
nikami stuzby zdrowia i mediami.

Kilka stéw o cukrzycy typu 1...

Cukrzyca typu 1 - to przewlekta choroba o podtozu genetycz-
nym i autoimmunologicznym, ktéra doprowadza do zniszczenia ko-
morek beta trzustki produkujacych insuline. Ten rodzaj cukrzycy od
poczatku leczenia wymaga podawania insuliny podskérnie przy po-
mocy wstrzykiwaczy typu pen lub osobistej pompy insulinowej.

Nie wszystkie przyczyny choroby sg do korica poznane. Wie-
my, ze na zachorowanie ma wptyw m.in.:

czynnik genetyczny - zapisana w kodzie genetycznym pre-

dyspozycja do zachorowania na cukrzyce
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podtoze autoimmunologiczne choroby — cukrzyca typu 1
jest tzw. chorobg z autoagresji. Komarki beta trzustki, z nie do
konca poznanych powoddw, s rozpoznawane przez organizm
jako “obce” i dlatego ulegaja zniszczeniu w ztozonych procesach
(procesy zapalne, produkdja autoprzeciwciat, apoptoza).
Wszystkie komorki naszego organizmu potrzebuja do prze-
prowadzania ztozonych proceséw metabolicznych — ENERGII.
Energia ta jest w gléwnym stopniu uzyskiwana z proceséw spala-
nia glukozy wewnatrz naszych komarek.
Dzieki insulinie, ktéra zapewnia transport glukozy do wnetrza
komorek, prawidtowo moga odbywac sie procesy spalania gluko-
zy dostarczajace energii.

Jak pracuje trzustka u osoby zdrowej. Na czym polegaja
réznice u pacjenta z cukrzyca?

Insulina to hormon produkowany przez komorki beta trzustki.
To jedyny hormon w naszym organizmie, ktéry powoduje obnize-
nie poziomu glukozy (glikemii) w surowicy krwi. Hormon ten spra-
wia, ze glukoza (materiat energetyczny) moze przedostac sie do
wnetrza komorek.

U osoby zdrowej regulacja stezenia glukozy w surowicy krwi
odbywa sie ,automatycznie”. Stezenie glukozy jest stale utrzy-
mywane w bezpiecznych dla organizmu granicach. Jesli po-
ziom glukozy obniza sie do niebezpiecznego poziomu, jedno-
czesnie dochodzi do zmniejszenia wydzielania insuliny
i zwiekszenia stezenia hormondw produkowanych w nadner-
czach (m.in. adrenaliny i kortyzolu), ktére maja za zadanie pod-
niesc stezenie glukozy.

U osoby chorej na cukrzyce ten mechanizm regulacyjny nie
dziata prawidtowo — nie dochodzi do automatycznego obnizenia
stezenia insuliny w przypadku postepujacego obnizania sie po-
ziomu glukozy w surowicy krwi. Dlatego wiasnie insulina, ktora le-
czony jest pacjent, moze spowodowac — w okreslonych sytu-
acjach — obnizenie stezenia glukozy w surowicy krwi zwane
hipoglikemia (niedocukrzeniem).

Na czym polega leczenie cukrzycy typu 1?7

Terapia cukrzycy sktada sie z 3 elementéw:

1. insulinoterapii — czyli podawania podskérnie hormonu, ktére-
go uszkodzona trzustka juz nie potrafi wyprodukowac,



2. zdrowego odzywiania opartego na obliczaniu zawartosci we-
glowodanoéw w positkach oraz ich kalorycznosci,

3. wiasciwie zaplanowanego i realizowanego wysitku fizycznego,
ktéry zazwyczaj powoduje obnizenie glikemii.

Znajac 3 elementy leczenia tatwo teraz odpowiedzie¢ na pytanie:
kiedy moze dojs¢ np. do niedocukrzenia (hipoglikemii)?

Przykfad:

Uczer ma niski poziom glukozy i Zle sie czuje poniewaz:
otrzymat zbyt duza dawke insuliny,
i/lub zjadt zbyt maty positek (z opdZnieniem, nieprawidtowo
skomponowany),
i/lub ¢wiczyt intensywnie lub dlugo bez wiasciwego przygo-
towania.

Obowiazkowa zawartos¢ plecaka dziecka z cukrzyca
- samokontrola w szkole!

Dobre leczenie to nie tylko podawanie insuliny, wtasciwe od-
zywianie, ale takze odpowiednia samokontrola odpowiednio cze-
sto, w zaleznosci od potrzeb, przeprowadzanie kontroli poziomu
cukru za pomoca glukometru.

Dlatego uczen z cukrzyca powinien miec ze sobg w szkole:

pen z insuling o krétkim czasie dziatania lub insuline szybko-

dziatajgca — w zaleznosci od sposobu leczenia — w celu obnize-

nia wysokiego poziomu glukozy,

lub pompe insulinowg z drenem i wktuciem podskornym

- w celu statego podawania insuliny do tkanki podskérnej,

zapasowy zestaw infuzyjny oraz urzadzenie do jego zaktadania

naktuwacz z zestawem igiet do naktucia palca w celu uzyskania
kropli krwi,

glukometr (urzadzenie do oznaczania poziomu glukozy w uzy-

skanej po naktuciu kropli krwi) z zestawem paskow, gazikdw,

plastikowy pojemnik na zuzyte igty i paski,

Il $niadanie lub dodatkowe positki przeliczone na wymienniki

np. przeznaczone na ,zabezpieczenie” zaje¢ w-f w danym dniu,

dodatkowe produkty (soczek owocowy, tabletki z glukoza)

w razie pojawienia sie objawow hipoglikemii,

telefon do rodzicéw,

uczen z cukrzyca powinien posiada¢ informacje w postaci

kartki lub bransoletki na reke, ktéra informuje, ze choruje na

cukrzyce (sq one dostepne w poradniach diabetologicznych),
glukagon /pomaranczowe pudetko/.

Jakie poziomy glukozy uznajemy za prawidtowe u dzieci?
mozemy przyjac, ze wartosci w granicach 70-180 mg% uzna-
jemy za prawidtowe,
zbyt niski poziom - to stezenie glukozy < 60 mg% (hipoglikemia),
bardzo wysokie stezenie glukozy to poziom > 250 mg%.

Kiedy dziecko z cukrzyca moze sie poczuc zle w szkole?
w trakcie hipoglikemii (niski poziom glukozy we krwi),
w trakcie hiperglikemii (wysoki poziom glukozy we krwi).

Hipoglikemia

Ze wzgleddw bezpieczenstwa najwazniejsze zaréwno dla
dziecka, jak i dla jego opiekundw jest odpowiednio wczesne roz-
poznanie objawow hipoglikemii i wtasciwe zareagowanie na nie,
po to aby nie dopusci¢ do pogtebienia niedocukrzenia.

Objawy charakterystyczne dla hipoglikemii:
- osfabienie,

zmeczenie,

problemy z koncentracja,

nadpobudliwos¢,

nietypowe dla dziecka zachowanie,

nagta zmiana nastroju,

uczen staje sie niegrzeczny, a nawet agresywny,

nielogiczne odpowiedzi na zadawane pytania,

uczucie silnego gtodu,

blados¢ skory,

nadmierne pocenie sie,

drzenie rak,

bole gtowy,

boéle brzucha,

zmiana charakteru pisma,

ziewanie,

sennosc,

utrata przytomnosci,

drgawki.

Co robi¢ w czasie hipoglikemii?
Pamietaj o tym, ze to ,strach ma wielkie oczy". Wystarczy wie-
dzie¢, co robi¢, aby sie nie bac.




Po pierwsze nie wpadaj w panike!
Unikniecie ciezkiej hipoglikemii to proste zadanie, jesli jest wy-
konane w odpowiednim czasie i we wtasciwy sposob.

Jesli dziecko jest przytomne...

- podaj stodki ptyn do wypicia: rozpuszczone w wodzie 3 kostki
cukru lub 2 szklanki stodzonego cukrem napoju np. Coca-Coli,
soczku owocowego, postodzonej herbaty (to bardzo wazne,
gdyz rozpuszczona glukoza zaczynie sie wchtaniaé juz ze
$luzéwki jamy ustnej i szybko podniesie poziom glukozy),
jesli poczuto sie lepiej, moze dodatkowo zjes¢ np. kanapke, aby
stezenie glukozy nie obnizyto sie ponownie,
warto skontrolowa¢ poziom glukozy na glukometrze np. po
godzinie, aby oceni¢ czy poziom glukozy utrzymuje sie na pra-
widtowym poziomie.

Jesli dziecko stracito przytomnosc¢...

- dziecku nalezy poda¢ zastrzyk z GLUKAGONEM (glukagon
to hormon, ktéry podnosi poziom glukozy w surowicy krwi),
wezwij pielegniarke, ktéra poda iniekcje podskérnie lub do-
miesniowo,
jesli pielegniarka nie jest obecna — mozesz sam poda¢ domiesnio-
wo zastrzyk z glukagonem, ktéry jest lekiem ratujgcym zycie,
wezwij pogotowie ratunkowe — poinformuj, ze utrata przy-
tomnosci wystapita u dziecka z cukrzyca,
zawiadom rodzicow.

Wskazoweki:

- osoby sprawujace opieke nad dzieckiem z cukrzyca powinny
mie¢ ,pod reky” glukoze w tatwo przyswajalnej formie oraz
znac¢ miejsce przechowywania zestawu z glukagonem,
jesli opiekujesz sie dzieckiem z cukrzycag popros pielegniarke
szkolng o zademonstrowanie, w jaki sposéb nalezy podac
dziecku zastrzyk glukagonu (instrukcja podania znajduje sie
w zestawie (pomaranczowe pudetko), zapoznaj sie takze z bro-
szurg przeznaczona dla pielegniarek szkolnych).

PAMIETAJ! Ten zastrzyk w razie utraty przytomnosci ratuje
zycie.

Ustal z pielegniarka szkolng i rodzicami, gdzie bedzie przecho-
wywany glukagon (czy dziecko bedzie go miato zawsze w ple-
caku? i/lub w gabinecie pielegniarki szkolnej),

nauczyciel i pielegniarka szkolna powinni przeprowadzic¢ roz-
mowe z rodzicami, dotyczaca najczesciej wystepujacych, cha-
rakterystycznych dla ich dziecka objawéw hipoglikemii — zapi-

sujac najwazniejsze informacje w formie notatki, z ktérej moga
korzysta¢ wszystkie osoby majace zajecia z dzieckiem,

czes¢ objawdw jest charakterystyczna zaréwno dla hipo- jak
i hiperglikemii — w razie watpliwosci najlepszym rozwigzaniem
jest pomiar glukozy przy pomocy gleukometru,

jesli zaobserwowane objawy wskazuja na niedocukrzenie,
a nie masz pod reka glukometru — postepuj wtedy, jak w przy-
padku potwierdzonej hipoglikemii,

po epizodzie hipoglikemii dziecko nie moze pozosta¢ bez
opieki, jesli czuje sie Zle nie powinno na przyktad samotnie po-
wracac¢ do domu,

w przypadku oséb nastoletnich, ktére ciezko akceptuja choro-
be, np. nie chca, aby o cukrzycy wiedziata cata klasa, nalezy
o chorobie poinformowac wybrang przez ucznia osobe z gru-
py réwiesniczej.

Hiperglikemia

Dziecko z cukrzycg moze poczuc sie w szkole Zle réwniez
w trakcie hiperglikemii (wysoki poziom glukozy we krwi). Wysoki
poziom glukozy we krwi utrzymujacy sie przez dtuzszy czas do-
prowadza do pogorszenia sie samopoczucia pacjenta/ucznia.

Dziecko moze odczuwac i zgtaszac:
wzmozone pragnienie oraz potrzebe czestego oddawania
moczy,
rozdraznienie,
ostabienie,
zte samopoczucie.

Jesli do ww. objawdw dotacza:
bole gtowy,
boéle brzucha,
nudnosci i wymioty,
nalezy niezwtocznie skontaktowac sie z pielegniarka i rodzicami .

Jesdli poziom glukozy wynosi > 250 mg% uczen powinien do-
sta¢ dodatkowa dawke insuliny, tak zwana dawke korekcyjng,
w celu obnizenia zbyt wysokiego poziomu glukozy.

llos¢ insuliny, ktérg nalezy podac w celu obnizenia poziomu
glukozy jest indywidualna dla kazdego dziecka,
informacje — jaka ilo$¢ insuliny nalezy podac w zaleznosci od



poziomu glukozy — otrzymasz od rodzicow dziecka, najlepiej
jesli informacja bedzie zawarta w formie pisemnej notatki,
sposéb podania insuliny jest zalezny od metody leczenia.
Dziecko leczone przy pomocy wstrzykiwaczy — poda penem
odpowiednia dawke hormonu, dziecko leczone przy pomocy
pompy insulinowej — poda dawke insuliny podajac bolus (to
znaczy zaprogramuje odpowiednim przyciskiem w pompie
wielko$¢ dawki). Szczegdlnie mate dzieci wymagaja wtedy
kontroli, czy wprowadzity odpowiednig dawke dziesietng insu-
liny — jesli takiej dawki w danym momencie wymagaja.

O co powinien zapyta¢ nauczyciel rodzicéw?

- Cotojest cukrzyca? Na czym polega choroba?

W jaki sposéb wyglada leczenie u ucznia, ktérym nauczyciel
bedzie sie opiekowat?

Czy cukrzyca jest niebezpieczna dla innych? Czy nie jest cho-
roba zakazng?

Jakie obowiazki beda spoczywac na nauczycielu jako opiekunie?
Jakich sytuacji ma sie szczegdlnie obawiac?

Jakie objawy najczesdciej wystepujg u ich dziecka w czasie hi-
poglikemii (nieducukrzenia)?

Nauczyciel powienien poprosi¢ o ,sciggawke”, na ktdrej zapisa-
ne bytyby informacje, co podac w razie wystapienia objawow
hipoglikemii, a takze spis niezbednych telefondw (telefony do
rodzicéw, telefon do poradni diabetologiczne)).

Co zrobi¢, jesli z dzieckiem dzieje sie co$ dziwnego?

Co robi¢, kiedy poziom glukozy jest wysoki?

Przy jakich wartosciach glukozy i niepokojacych objawach
wzywac pielegniarke i zawiadamiac rodzicow?

Co dziecko z cukrzyca powinno jes¢, a jakich produktéw po-
winno unikac?

Nauczycielu, pamietaj!

Odpowiedzialnos¢ spoczywa gtéwnie na rodzicach dziecka
i zespole leczacym. Od Ciebie dziecko potrzebuje jedynie
wsparcia, zrozumienia i pomocy w nagtych sytuacjach.

Warto podkredli¢, ze sytuacje te przy dobrym leczeniu, wtasci-
wie prowadzonej samokontroli i wzajemnej wspotpracy (na-
uczyciel — uczen - rodzice — lekarz — pielegniarka — psycholog)
wystepuja niezbyt czesto.

Dowiedz sie, w jaki sposob jest leczony Twoj uczen (czy insuli-
na jest podawana wstrzykiwaczami, czy pompa insulinowa?).
Dobra komunikacja personelu szkolnego z rodzicami stanowi
podstawe bezpieczenstwa dziecka — ustalcie wspdlnie reguty
postepowania w réznych sytuacjach.

Wspotpraca z pielegniarka szkolna zapewni bezpieczng opieke.
Pomysl o stworzeniu kacika cukrzycowego (tablicy) w pokoju
nauczycielskim. Moga by¢ tam umieszczone na przyktad: zdje-
cia dzieci z cukrzyca, ktére uczeszczaja do Waszej szkoty, tele-
fony alarmowe: do rodzicéw, pogotowia ratunkowego, porad-
ni diabetologiczne).
Popros rodzicow dziecka z cukrzyca na spotkanie z nauczyciela-
— to dobra okazja do przyblizenia problematyki cukrzycowej.
Zapros rodzica ,stodkiego” dziecka lub lekarza diabetologa na
godzine wychowawcza.
Pamietaj, ze dziecko z cukrzyca takze w trakcie trwania egza-
minéw powinno mie¢ mozliwos¢ kontroli glikemii za pomoca
glukometru, a takze zje$¢ dodatkowy positek, jesli glikemia jest
zbyt niska. Popros rodzica o przedstawienie odpowiedniego
zaswiadczenia od lekarza diabetologa.

Dziecko z cukrzyca w trakcie zaje¢ wychowania fizycz-
nego wycieczki szkolnej.

Jak pamietasz, wysitek fizyczny moze doprowadzi¢ do obnize-
nia poziomu glukozy.

Dziecko z rodzicami po przeszkoleniu w osrodku diabetolo-
gicznym zna zasady zapobiegania hipoglikemii w trakcie i po
wysitku fizycznym.

Najlepszym sposobem unikniecia hipoglikemii jest odpowied-
nio czesta kontrola poziomu glukozy na glukometrze.

Popros dziecko o zmierzenie poziomu glukozy przed wysitkiem,
jesdli poziom jest dobry — moze wykonywac ¢wiczenia i gra¢, jesli
jest zbyt niski — pozwol dziecku zjes¢ dodatkowy positek.
Jesliwysitek fizyczny przedtuza sie, dla bezpieczenstwa popros
0 zmierzenie poziomu cukru w trakcie wysitku — jesli jest zbyt
niski, dziecko powinno zje$¢ dodatkowa kanapke.

Popros o informacje od rodzicéw — co i ile uczerr powinien
zje$¢ przy danym poziomie glukozy przed, w trakcie lub po
wysitku.

Pamietaj, ze kazde dziecko reaguje indywidualnie na wykony-
wany wysitek fizyczny.

Jesli dziecko ¢wiczyto dtugo np. w trakcie godzin porannych,
mozemy spodziewac sie nizszych wartosci glikemii w godzi-
nach potudniowych i popotudniowych. Warto wtedy skontro-
lowac¢ poziom cukru na glukometrze.

Jesli glikemia wynosi > 250 mg% i uczen czuje sie Zle, nie po-
winien w tym dniu bra¢ udziatu w zajeciach w-f.

Bardzo wazne jest przekazanie informadji na temat planu dnia,
szczegolnie aktywnosci fizycznej, aby dziecko wraz z rodzicami




mogfo zaplanowa¢ odpowiednie postepowanie dotyczace le-
czenia (np. skorygowac dawke insuliny, zjes¢ dodatkowy positek).
Jedli to mozliwe, nalezy przekaza¢ rodzicom w formie pisem-
nej informacje o zmianach w planie lekcyjnym, szczegélnie do-
tyczacych zaje¢ wf oraz planowanych wydarzen szkolnych
(wycieczka, impreza, dyskoteka itp.).

W przypadku dziecka leczonego osobistg pompg insulinowa
wczesniej podana informacja o wysitku pozwoli wiasciwie za-
planowac zmiane wlewu podstawowego insuliny na czas wy-
konywania ¢wiczen i po nim, tak aby nie doszto do obnizenia
stezenia glukozy.

zwolnienie na state z zaje¢ wychowania fizycznego jest rzad-
koscia (na wyrazne zalecenie lekarza). Pamietaj, ze ruch jest for-
ma leczenia cukrzycy.

Jedli chcesz pogtebi¢ swoja wiedze na temat cukrzycy
siegnij po:

Ksigzki:
-, Wiadomosci o cukrzycy typu 1"
Noczynskiej

,Cukrzyca typu 1 u dzieci, mtodziezy i dorostych” - pod red. Ra-
gnara Hanasa

— poradnik pod red. Anny

Czasopisma:
,Diabetyk”
,Pen”
,Zebra”

Broszury wydane przez PFED:
Opieka pielegniarki szkolnej nad uczniem z cukrzyca

Strony WWW:
www.cukrzyca.akcjasos.pl
www.pompiarze.pl

Szkolny kodeks praw dziecka z cukrzyca

Uczen z cukrzyca nie jest ani gorszy od innych, ani uprzywile-
jowany. Posiada natomiast pewne prawa zwigzane ze swojg cho-
roba. Opieka medyczna w przypadku osoby chorej na cukrzyce
zapewnia jej zdrowie. Jest ona nieustanna i nie ogranicza sie jedy-
nie do $rodowiska domowego ucznia, przeciez ,Szkota to drugi
dom”.

Dlatego kazdemu dziecku z cukrzyca nalezy zapewnic w szkole:
mozliwos¢ zmierzenia poziomu glukozy na glukometrze w do-
wolnym momencie - takze w trakcie trwania lekdji,
mozliwos¢ podania insuliny w formie iniekcji, czy zmiany zesta-
wu infuzyjnego w przypadku leczenia osobistg pompg insuli-
nowa — w odpowiednich warunkach zapewniajacych bezpie-
czenstwo i dyskrecje (pokdj nauczycielski, gabinet pielegniarki
szkolnej),
wiasciwe leczenie niedocukrzenia (hipoglikemii), zgodne ze
schematem ustalonym z pielegniarka szkolng i rodzicami
dziecka,
mozliwos¢ spozycia positku, jesliistnieje taka potrzeba — nawet
w trakcie trwania lekdji,
umozliwienie spozycia $niadania, obiadu o okreslonej godzinie
i w takim czasie, aby ten positek dokonczy¢,
zaspokojenie pragnienia oraz mozliwos¢ korzystania z toalety,
takze w czasie trwania zajec lekcyjnych,
mozliwos¢ uczestniczenia w petnym zakresie w zajeciach wy-
chowania fizycznego oraz réznych zajeciach pozaszkolnych
np. wycieczkach turystycznych, zielonych szkotach.

,Pamietaj zawsze,
Ze dziecko z cukrzycq jest nadal dzieckiem”




Rys.1. Srodowisko terapeutyczne
dziecka z cukrzyca.

Czesc¢ 2 - informacje od psychologa

Dlaczego szkota jest taka wazna w leczeniu
cukrzycy?

Dlatego ze:

1. Dziecko z cukrzyca zyje w kilku srodowiskach, ktére sg ze sobg
powigzane.

Rodzina i szkota to dwa podstawowe mikrosystemy, ktore
dbaja o dobrostan dziecka.

Centrum Diabetologiczne zapewnia specjalistyczng kom-
pleksowa opieke w cukrzycy.

Grupa réwiesnicza stymuluje prawidtowy rozwdj spotecz-
ny dziecka.

2. Cukrzyca jest chorobg przewlekta, a terapia jej opiera sie gtéwnie
na samokontroli pacjenta, ktéry samodzielnie decyduje o lecze-
niu w kazdym miejscu, momencie i w kazdych warunkach, bo le-
czenia cukrzycy nie mozna przerwac lub odtozy¢ na pozniej.

3. Srodowisko terapeutyczne to wszystkie systemy, w jakich
zyje dziecko, ktére powinny $cisle ze sobg wspodtpracowac.
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Dobre radzenie sobie z choroba oraz uzyskanie powo-
dzenia w jej leczeniu jest rezultatem wysitku i wspétpra-
cy wszystkich oséb bioracych udziat w opiece nad dziec-
kiem z cukrzyca.

O cukrzycy z psychologicznego punktu widzenia

,..0d czasu do czasu przychodzi mi do gtowy pytanie: jaki byt-
by swiat, gdyby wszyscy ludzie mieli cukrzyce? Wtedy na pewno
nie bytaby traktowana jako problem, ale jako rzecz catkowicie
normalna...”

Cukrzyca jest chorobg, ktérej jeszcze nie mozna catkowicie wy-
leczy¢, ale mozna ja leczy¢ tak skutecznie, ze pozwala czto-
wiekowi zy¢ swobodnie. To, co odréznia cukrzyce od innych
choréb przewlektych, to koniecznos¢ nieustannej uwagi, kon-
troli, podporzadkowania sie rygorom leczenia. Wymaga to od
dziecka aktywnego udziatu w leczeniu od samego poczatku
trwania choroby oraz wprowadzenia pewnych zmian w rytmie
i stylu zycia.

Cukrzyca narzuca nowe warunki, z ktérymi trzeba sobie co-
dziennie wytrwale radzi¢. Dziecko musi wzig¢ na siebie odpo-
wiedzialnos¢ za wtasne zdrowie wiedzac, ze jesli bedzie pro-
wadzi¢ terapie regularnie i dokfadnie stosowac zalecenia
catkowicie opanuje sytuacje zdrowotng i ze od niego zaleze¢
bedzie jego dobre samopoczucie. Ale nie jest tatwo by¢ nie-
ustannie odpowiedzialnym, zwtaszcza, kiedy jest sie z dziec-
kiem lub nastolatkiem. Droga odpowiedzialnosci jest dtuga
i Sliska, sktada sie ze skokéw do przodu i krokéw do tytu.

WezZ pod uwage ze:
Od tej odpowiedzialnosci nie ma odpoczynku, cukrzycy nie da sie
odtozy¢ na pdzniej. Ta intensywnos¢ i nieustanno$¢ odpowie-
dzialnosci za leczenie moze spowodowac pewne trudnosci i pro-
blemy psychologiczne.

Jednak nie cukrzyca powoduje te problemy, ale to jak dziecko
czy nastolatek przezywa chorobe, co o niej mysli. Co mysla
jego rodzice, koledzy. Jak reagujg wszystkie osoby wsréd
ktérych zyje dziecko z cukrzyca. Od nich w duzym stopniu
zalezy jego dobre samopoczucie psychiczne.

Poznanie choroby — wolne od stereotypdw i przesadéw zrozu-
mienie przez wszystkich cukrzycy to najlepszy sposoéb poko-




nania trudnosci, ktére najczesciej wynikaja ze strachu i nie-
zrozumienia.

- Dziecko z cukrzyca jest takie samo jak inne dzieci. Powinno
bra¢ udziat w kazdej aktywnosci, tak jak jego rowiesnik nie-dia-
betyk, mie¢ te same prawa i obowiazki. Ono nie mysli przede
wszystkim o chorobie, ale o rzeczach, zadaniach, radosciach
i problemach typowych dla wszystkich dzieci w jego wieku.

Jestesmy dzie¢mi i nastolatkami z cukrzycq a nie diabetykami”

Pamietaj, ze:

Pomoc nauczyciela ma ogromne znaczenie w psychologicznej
adaptacji do choroby, zaréwno dziecka jak i jego rodziny. To bar-
dzo wazne, aby nauczyciel wiedziat, ze w klasie jest dziecko z cu-
krzyca i zeby posiadat odpowiednig wiedze na temat tej choroby
i jej leczenia. Dziecko i nauczyciel powinni umiec rozwigzac na co
dzier te sytuacje, ktore moze przynies¢ cukrzyca tak, aby oboje
czuli sie w szkole dobrze i bezpiecznie.

Co przezywa uczen z powodu cukrzycy?

.10 co sie stato, to nie jest zaden koniec swiata ani zmarnowane
zycie, tylko co$ nieprzewidzianego, z czym trzeba nauczyc sie
zy¢ pogodnie”

- Czeste objawy reakcji na chorobe u dziecii mtodziezy z cukrzy-
ca to przekonanie o wtasnej odmiennosci oraz braku akcep-
tacji w grupie rowiesnikdéw. Zachorowanie konfrontuje je
,ze ztym losem” wywotujac wiele nowych, trudnych emocji.
Wiele dzieci i nastolatkdw, w pierwszych latach po diagnozie,
sygnalizuje trudnosci emocjonalne: poczucie winy i krzywdy,
niska samoocene, desperacje i bezradnos¢, ktére jesli sie nasi-
lajg moga prowadzi¢ nawet do depresji.

- Nie istnieje jakas szczegdlna charakterystyka dziecka z cu-
krzyca, ani ,0sobowos¢ diabetyka’, jest ono takie samo jak
wszystkie inne dzieci w jego wieku. Istniejg natomiast oko-
licznosci, ktére moga sprzyja¢ pojawieniu sie w jego zyciu
pewnych trudnosci psychologicznych

- Problemy okresu dojrzewania dotycza réwniez spraw zwia-
zanych z cukrzyca (np. sprzeciw pacjenta wobec proponowa-
nej terapii, tendencja do zachowan ryzykownych w samokon-
troli itp.) i moga powaznie komplikowac leczenie. Specyficzne
trudnosci, najczesciej wystepujgce w okresie dojrzewania
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w grupie miodziezy z cukrzyca to zaniedbanie leczenia.

- Dziecko z cukrzycg ma te same potencjalne mozliwosci,
co jego rowiesnicy. Rozwéj poznawczy i emocjonalny dzieci
i mtodziezy z cukrzyca nie rézni sie od rozwoju dzieci zdro-
wych i zalezy w wiekszym stopniu od powoddéw pozachoro-
bowych niz przyczyn bezposrednio zwigzanych z cukrzyca.

Ale uwagal!

- Niekorzystny stan somatyczny dziecka, spowodowany niedo-
statecznym wyréwnaniem poziomu cukru ( stan hipo- lub
hiperglikemii) wptywa niekorzystnie na przebieg proceséw
poznawczych i emocjonalnych oraz na zachowanie dziecka.
Powoduje przejsciowe pogorszenie w kazdym z tych zakre-
sow, a takze pogorszenie jakosci wykonywania zadan.

- Silne lub dtugo trwajace przezycia emocjonalne (np. egza-
min, konflikty w grupie, utrzymujace sie trudnosci w nauce,
problemy w rodzinie) moga powodowac zaburzenia réwno-
wagi metabolicznej i zaostrza¢ objawy choroby (stres po-
przez dziatanie tzw. hormondw stresu powoduje wzrost po-
ziomu cukru we krwi).

- Psychologiczne objawy obserwowane w stanach:

- hipoglikemii to:

- chwiejnos¢ emocjonalna,

- rozdraznienie i wzmozona pobudliwosc,
- braklogiki,

-+ agresywnosc.

- hiperglikemii to:

- rozdraznienie, ktopoty z koncentracjg uwagi,
- przygnebienie, apatia,

- zmeczenie i sennos¢,

- zaburzenia $wiadomosci.

- Dziecko z cukrzyca moze przezywac w szkole wiele trudnosci
w zwigzku choroba:

- niezrozumienie — nauczyciele, nie znajac objawow cukrzy-
cy, moga niestusznie upominac lub ganic¢ dziecko,

- frustracje — réwiesnicy moga tworzy¢ fatszywe wyobraze-
nia na temat choroby, prébowac izolowac dziecko lub je
osmieszac,

- bezradnosc¢ - dziecko jest zmuszone samotnie konfronto-
wac sie z nowymi trudnosciami, na ktére musi reagowac
i stawia¢ im czoto.



Pamietaj!

Nie rozwiazuj probleméw za dziecko, ale pomdz mu je nazwac,
ucz je, jak sobie radzi¢, kiedy sie pojawiaja i jak sobie radzi¢ samo-
dzielnie. Stymuluj rozwdj jego nowych sit, uswiadamiaj mu jego
wiasne mozliwosci. Wzmacniaj dojrzalsze i bardziej skuteczne za-
chowania, aby poprawic jego rownowage psychiczna.

Pozytywne doswiadczenie w radzeniu sobie z cukrzyca
wzmacnia: site, odpornosc i wytrwatos¢, poczucie wiasnej sku-
tecznosci, dojrzatos¢ i odpowiedzialnos¢ oraz zdolnos¢ utrzy-
mania dyscypliny

Przeszkody w pracy z dzieckiem z cukrzyca

,Rzeczq najwazniejszq jest to, Zeby przynajmniej ktos jeden wie-
dziat, co robic, kiedy zaistnieje potrzeba, chociaz na szczescie,
naprawde rzadko trzeba interweniowac”

Jezeli nauczyciel ma niewystarczajaca wiedze na temat cu-
krzycy, to moze mie¢ pewne trudnosci z rozpoznawaniem
typowych objawéw zaburzen. To moze stac¢ sie przyczyng
pomytek w interpretacji symptomoéw choroby i odczytania
ich jako niewtasciwych zachowan dziecka np. braku dyscypli-
ny, niedostatecznego przyktadania sie do nauki czy niepostu-
szenstwa.
Od nauczyciela, ktory ma w klasie dziecko z cukrzyca oczekuje
sie: uszanowania okreslonych (wynikajacych z choroby) po-
trzeb dziecka, bycia aktywnym i uwaznym obserwatorem jego
stanu i zachowania oraz interweniowania w koniecznych sytu-
acjach. Takie oczekiwania mogg powodowac:

niepokdj nauczyciela wynikajacy z obawy przed ,zmedy-

cynizowaniem” jego roli,

strach przed btedem wobec tego, czego nie zna wystar-

Czajgco,

obrone przed dodatkowym obcigzeniem nowymi obo-

wigzkami.

Pamietaj ze!

To, co mozesz zrobi¢ dla Twojego ucznia, ktéry ma cukrzyce, to
znaleZ¢ checi i cierpliwos¢, aby nauczyc sie najwazniejszych rze-
czy o jego chorobie po to, zeby bez leku i obaw pomaga¢ mu
w jego codziennym funkcjonowaniu w szkole.

Co moze zrobi¢ szkota dla dziecka z cukrzyca?

Szkota powinna stac sie wyrazicielem potrzeb dzieci z cukrzy-
ca na kazdym polu: emocjonalnym, spotecznym i kulturalnym,
proponujac mu petne wychowanie, w ktérym nie brakuje zad-
nego ogniwa.

Szkotfa moze:

- Potaczy¢ dziatania réznych oséb i instytucji wobec ucznia
i jego rodziny (szkota, rodzina, centrum diabetologiczne, per-
sonel medyczny w szkole, psycholog szkolny, stowarzyszenie
wspierajace diabetykdw i ich rodziny (adresy stowarzyszen za-
mieszczone zostaty na koricu broszury)).

Pogodzi¢, w miare mozliwosci, projekt wychowania w szkole ze
stylem zycia w rodzinie dziecka z cukrzyca, tak, aby mogto ono
realizowac program leczenia oraz przezywac¢ swojg chorobe
w sposob jak najmniej traumatyczny. Zachecac nauczycieli, aby
utrzymywali staty kontakt z rodzing dziecka z cukrzyca.
Zachecac nauczycieli do zdobywania wiedzy na temat cukrzy-
cy i umiejetnosci odpowiedniego postepowania wobec cho-
rego dziecka.

Inicjowac i popiera¢ zdobywanie wiedzy o cukrzycy w szkole
poprzez: organizowanie kursow wiedzy dla personelu, przeka-
zywanie uczniom podstawowych informacji o cukrzycy oraz
uwrazliwianie na problemy zdrowia i choroby.

Jak nauczyciel moze pomaga¢ na co dzien dziecku
z cukrzyca?

,Z CUkrzycq nie jest tak tatwo, na przyktad kiedy spotykasz nie-
maqdrych ludzi, ktdrzy opowiadajq, ze cukrzyca zubaza Zycie,
albo patrzq na Ciebie dziwnie, kiedy podajesz sobie insuline
myslqc, Ze jestes narkomanem. | co robic, zeby nie czu¢ sie in-
nym niz wszyscy i wierzyc, ze cukrzyca to tylko pewna niewygo-
da, z ktérqg mozna nauczyc sie Zyc?"

Pamietaj!

Zadaniem nauczyciela jest stworzenie dobrej relacji z tym szcze-
golnym uczniem, zrozumienie jego trudnosci, momentéw gor-
szego samopoczucia po to, aby pomdc mu odnaleZ¢ sie w srodo-
wisku szkolnym w nowej sytuacji zdrowotne;j.
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atego:
Przyjmij postawe empatyczna, powiedz dziecku, ze znasz
i rozumiesz jego kfopoty. Dyskutuj z nim o jego problemach az
nabierze wiecej zaufania i poczuje sie bezpiecznie.
Pokaz mu, ze jestes blisko i ze moze zawsze liczy¢ na twoja
pomoc, w kazdym momencie pobytu w szkole. Wspieraj go w
momentach niepowodzen i kryzyséw. Nie minimalizuj pro-
blemu, ale teZ nie podkreslaj trudnosci.
Kiedy widzisz u dziecka wczesne objawy hipoglikemii, reaguj
zgodnie z zaleceniami, ale zachowaj spokojna, dajagca mu po-
czucie bezpieczenstwa postawe.
Nie traktuj go inaczej niz pozostatych uczniéw, nie pozwol,
aby poczuto sie na marginesie klasy.
Pomdz mu w przyjeciu pozytywnej postawy wobec wtasnej
choroby. Nie pozwdl, aby Twdj uczen z cukrzycg myslat o cho-
robie w kategoriach ograniczen, ale poméz mu koncentro-
wac sie na pozytywnych stronach zycia.
Wzmacniaj jego samodzielno$¢ i niezaleznos¢. Rozwijaj
zdolnosci dziecka do dbatosci o wiasne zdrowie. Wzmacniaj
jego dazenie do rozwijania zainteresowan oraz realizowania
sie pod wzgledem emocjonalnym, spotecznym i fizycznym.
Pomo&z mu harmonijnie zaadaptowac sie do aktywnego zy-
cia w szkole i spoteczenistwie. Zachecaj do aktywnego i od-
powiedzialnego uczestnictwa w zyciu szkoty. Proponuj za-
dania, petnienie réznych, takze odpowiedzialnych funkgji.
Uwaznie obserwuj zachowanie ucznia, w ten sposéb uzy-
skasz wskazowki dotyczace jego trudnosci. Zwrd¢ uwage na:
brak aktywnosci, zainteresowan i punktéw odniesienia, skfon-
nos$c¢ do izolacji, brak wiary w siebie, nadziei oraz obawe przed
przysztoscia. Nie oceniaj, nie krytykuj, ale rozmawiaj z uczniem.
Prébuj razem z nim zrozumie¢ jego trudnosci.
Unikaj
- straszenia w celu zmotywowania ucznia,
krytykowania, oceniania, obwiniania — to moze powaznie
zaktéci¢, jego funkcjonowanie i spowodowac skutki nieza-
mierzone przez Ciebie.

Jak pracowac z klasa, w ktorej jest uczen
z cukrzyca?

,Droga Pani Cukrzyco, nie robie juz tajemnicy z tego, ze mam
cukrzyce. Przedstawitem Cie wszystkim jako mojq nieodtqczng
towarzyszke, wyjasniajqc kim jestes. Nie spotkatem zadnych
trudnosci w kontakcie z ludzmi z Twojego powodu. Ale potem
stafa sie taka rzecz, ze byto mi bardzo Zle i poczutem sie ,inny”.
M¢&yj kolega wysmiewat sie ze mnie przy catej klasie mowiqc, ze
jestem ,zakaZzny” bo mam cukrzyce. Wszyscy zaczeli mnie uni-
kac. Byto mi Zle, poczutem sie odrzucony z Twojego powodu,
ja, co wcale sobie Ciebie nie wybratem. ..

Pamietaj!

Dziecii mfodziez, nie majac odpowiednich informacji na temat
cukrzycy, ani nie rozumiejac szczegdlnej sytuacji chorego kolegi
lub kolezanki, moga czasami reagowac w sposéb nieodpowiedni
i niedostosowany do sytuacji oraz czesto taki, ze powoduje on sil-
ny stres u dziecka z cukrzyca.

Co wtedy robi¢?
1. Przede wszystkim zaznajomi¢ Twoich uczniéw z problema-
tyka cukrzycy.

W tym celu:

- Zorganizuj w Twojej klasie lekcje dotyczace cukrzycy. Za-
pro$ lekarza, pielegniarke z centrum diabetologicznego.
Ale pamietaj! Dziecko/nastolatek z cukrzyca (takze rodzice)
maja ogromng wiedze na ten temat, wiec to wiasnie jego (lub
ich) popros$ o wspotprace, pomoga ci poprowadzi¢ lekdje.
Zaproponuj, aby uczert opowiedziat klasie, jak wyglada
jego dzien z cukrzyca.

Pozwdl doswiadczy¢ innym uczniom (kto zechce) jak sie
mierzy poziom cukru we krwi przy pomocy glukometru
(Uwagal! Dla kazdego oddzielna igtal).
2. Pomagac uczniom zrozumieg, jak czuje sie dziecko z cukrzy-
c3g na co dzien.

W tym celu:

- Zaproponuj klasie ,zabawe w role”, niech kazdy sprébuje
by¢ dzieckiem z cukrzyca i odczuc reakcje kolegdw. Na ko-
niec omdéwcie, co sie zdarzylo podczas zabawy. Zapros
dzieci ,dokuczajgce” do aktywnego udziatu w Waszych
spotkaniach.




Rozmawiajcie w klasie o cukrzycy, szczegodlnie jesli pojawia-
ja sie problemy .

. Zapros do wspotpracy rade (samorzad ) klasy.

4. Podczas pobytu dziecka w szpitalu dbaj o jego staty kon-
takt z klasg (odwiedziny, telefony, sms-y, listy, dostarczanie lek-
gji itd). To mu pozwoli szybko i bez stresu dotaczy¢ do grupy
oraz kontynuowac bez problemoéw nauke po powrocie do
szkoty.
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Sport, wycieczki i imprezy szkolne — aktywnosci
nie do wykluczenia

,Kiedy zdarzy ci sie by¢ wykluczonym z czegos dlatego, ze masz
cukrzyce, kiedy nie jedziesz na wycieczke, kiedy koledzy nie za-
praszajq Cie na urodziny, zeby nie wprawiac Ciebie w zaktopo-
tanie — to naprawde nie jest to wszystko takie przyjemne.”

Zapamietaj:

Cukrzyca nie jest choroba, ktéra powinna ograniczac jakiekol-

wiek funkcjonowanie Twojego ucznia, tylko wymaga wtasci-

wej samokontroli i obserwacji.

1. Poza zdrowotng, sport petni wiele psychologicznych funkcji
w zyciu dziecka: wspiera jego prawidtowy rozwdj emocjonalny
i spoteczny, pomaga rozwija¢ samodyscypline, gratyfikuje,
daje przyjemnosc i satysfakcje i dlatego dziecko z cukrzyca nie
powinno by¢ pozbawiane tej aktywnosci.
Pamietaj ze:
Cukrzyca nie moze ograniczac dziecku uprawiania sportu, dlatego:
Zachecaj dziecko do udziatu w zajeciach wychowania fizycz-
nego. Nie wykluczaj z ¢wiczen. Chwal jego aktywnos¢ i osia-
gniecia. Zache¢ do ulubionego sportu.
Badz swiadomy potrzeb Twojego ucznia, tak aby mu pomadc
jesli zajdzie taka potrzeba, ale reaguj spokojnie, pozwdl, zeby
czut sie bezpiecznie.

2. Wycieczki szkolne sg ogromna atrakcja dla dzieci i mtodziezy.
Czesto oczekiwane przez caty rok szkolny, stanowia wyjatkowo
dobra okazje do bycia razem z réwiesnikami i nauczycielem
poza formalnymi sytuacjami jakie maja miejsce w szkole. Wy-
cieczka koncentruje na sobie uwage i oczekiwania, ktorych nie
powinno sie zawies¢ z zadnego powodu.

Pamietaj ze:

Nie istniejg zadne wazne i racjonalne powody do tego, aby
wyklucza¢ dziecko z udziatu w wycieczce lub je zniecheca¢
do uczestniczenia w niej, dlatego:

Jesli poznates$ cukrzyce i wiesz juz co robi¢, odwagil To tylko Twdj
strach nie pozwala ci wierzy¢, ze nic sie w podrdzy nie stanie.
Twéj uczen, jesli juz opanowat samokontrole, jest catkiem bez-
pieczny, z Twoja pomoca tym bardziej. Razem poradzicie sobie
w kazdej sytuadji.

,Nauczytem sie wszystkiego tego, co byto konieczne i rozpoczq-
fem mojq droge ku samodzielnosci. To byt przepiekny moment,
poniewaz nareszcie mogtem korzystac z kazdej okazji i mozli-
wosc, to zalezato tylko ode mnie. A ty, cukrzyco nie bytas juz
wcale przeszkodg, ale po prostu towarzyszkq mojej podrozy."

Kontakt z rodzing ucznia z cukrzyca

,Jakiokrutny los chciat, zeby to wiasnie ono, jej dziecko byto wy-
brane pomiedzy innymi, by spotkac cukrzyce, podejrzang po-
stac¢ przychodzqcq z nieznanego, prowadzqcg ku niepewnej
przysztosci.”

Pamietaj!

Bytoby dobrze, gdyby wspdtpraca pomiedzy szkota i rodzing byta
wzajemna, stabilna i systematyczna. Wazne, zeby znalez¢ sposob
spotkania pomiedzy emocjonalnymi potrzebami rodziny a proce-
sem wychowawczym w szkole. Szkota powinna takze petni¢ role
edukacyjng wobec rodzin swoich uczniow.

BadZz w statym kontakcie z rodzing dziecka. Staraj sie zawsze
znajdowac dla nich czas, okazuj cierpliwos¢. Okaz zaintereso-
wanie tym, co przezywaja i zrozumienie ich sytuadji.

Buduj relacje oparta na wzajemnej wspotpracy. Poznaj styl zy-
cia dziecka i jego rodziny. Informuj rodzicow o dziecku. Poma-
gaj w trudnosciach.

Unikaj: krytykowania i obwiniania, upominania i pouczania,
pospiechu, zniecierpliwienia, nieinformowania.




Jak poznag, czy dziecko dobrze radzi sobie
z cukrzyca?

,Miec cukrzyce to naprawde nic wesofego, ale to nie jest zaden
powdd, zebyscie marnowali czas, burzyli Wasze dotychczaso-
we zycie, nie usprawiedliwia tego, abyscie zyli powierzchownie
i zrezygnowani, czekajqc ze zdarzy sie cos katastroficznego.”

Pamietaj!

Dobra lub zt3 adaptacje emocjonalng ucznia do choroby mozna
wywnioskowac z pewnych jego postaw i zachowan. Nauczyciel
powinien uwaznie obserwowac takie reakcje, konfrontowac je i
omawiac z innymi nauczycielami tak, zeby lepiej zrozumie¢ emo-
cjonalny stan dziecka oraz wspdlnie ustali¢ sposoby dalszego po-
stepowania.

Sygna’fy ztej adaptacji emocjonalnej ucznia do cukrzycy.
Zaprzecza chorobie i nie stosuje zalecen lekarskich. Ukrywa
chorobe, pomija pomiary i iniekcje, ktére musi wykona¢ w
szkole, nie stosuje diety.

Ma niewystarczajaca wiedze na temat choroby.

Mysli i méwi o cukrzycy nadmiernie pozytywnie i zyczeniowo
lub odwrotnie — skrajnie negatywnie i pesymistycznie.
Ogranicza kontakty spoteczne lub nadmiernie ich poszukuje,
usilnie zabiegajac o akceptacje grupy.

Nie chce pomocy i wsparcia, podejrzewajac litos¢, lub przeciw-
nie — oczekuje, Ze to inni rozwiaza jego problemy.

Rezygnuje z profesjonalnej pomocy, sam eksperymentuje
z cukrzyca, lub odwrotnie — jest nadmiernie zalezny od zespo-
tu, ktéry go leczy.

Nie akceptuje siebie, nie docenia swoich mozliwosci, nie wie-
rzy we wiasne sity i czuje sie bezradny.

Moze ujawniac niekorzystne stany, emocje i zachowania: lek,
zal, smutek i rozpacz, apatie, gniew, ztos¢ i agresje.

Sygnaty dobrej adaptacji emocjonalnej ucznia

do cukrzycy.
Traktuje codzienna aktywnos¢ zwigzang z samokontrolg jako
nawyk, czynnos¢ automatyczna, ktéra stanowi nieodfaczna
cze$¢ jego zycia. Wykonuje te czynnosci — spokojnie i bez
leku.
Przyzwyczait sie do zalecen dietetycznych i nie przezywa nie-
ustannej frustracji z powodu ograniczen i przestrzegania go-
dzin positkdw.
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Jest w stanie rozmawiac o cukrzycy bez wstydu i zaktopota-
nia.

Ma dobra samoocene i nie przezywa uczucia niedostosowania
czy wiasnej odmiennosci w stosunku do innych. Utrzymuije sa-
tysfakcjonujace kontakty spoteczne.

Szuka i akceptuje profesjonalng pomoc. Nie odrzuca wsparcia.
Stara sie zdobywac coraz szersza wiedze o cukrzycy i stosuje ja.
Chorobe traktuje jako czes¢ swojego zycia.

Wsparcie ze strony nauczyciela pozwala dziecku z cu-
krzyca na uzyskanie lepszej autonomii, wzrostu odpo-
wiedzialnosci i zaufania do siebie oraz nauczenia sie
samodzielnego rozwigzywania probleméw. Najlepsza
i najodpowiedniejsza jest taka strategia wychowania,
aby dziecko z cukrzyca miato mozliwo$¢ przygotowa-
nia sie do zycia takiego samego, jakie prowadza jego
réwiesnicy.
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Adresy organizacji i stowarzyszen dzieci chorych na cukrzyce

[ MIASTO NAZWA STOWARZYSZENIA ADRES )
Biata Podlaska Koto TPD ul. Solarza 29, 21-500 Biata Podlaska
Bydgoszcz Koto TPD ul. Dworcowa 87/8, 85-009 Bydgoszcz

) . - ul. Powstaricow Warszawskich 7A

Ciechandéw Koto Pomocy Dzieciom z Cukrzyca 06-400 Ciechandw

Gdansk Koto TPD ul. Mariacka 34/36, 80-833 Gdansk

Gliwice Koto TPD Slaskie Koto Przyjaciét Dzieci z Cukrzycg przy TPD ul. Miyriska 17, 44-100 Gliwice

Gliwice Towarzystwo Pomocy Dzieciom i Mtodziezy z Cukrzyca ul. Mtyriska 17, 44-100 Gliwice

Grudzigdz Koto TPD ul. Pietrusinskiego 9, 86-300 Grudzigdz

Kalisz Koto TPD ul. Fabryczna 7,62-800 Kalisz
Swietokrzyskie Stowarzyszenie Pomocy Dzieciom,

Kielce Mtodziezy, Dorostym z Cukrzycg i z Innymi Schorzeniami ul. Warszawska 99/42, 25-543 Kielce
www.cukiereczki.org

Konin Koto TPD ul. 11-go Listopada 25/94, 62-510 Konin

Koszalin Koto TPD ul. Tulipanow 18, 75-678 Koszalin

Krakow Matopolskie Towarzystwo Pomocy Dzieciom i Mtodziezy ul. Armii Krajowej 93/43, 30-150 Krakéw
z Cukrzyca

Lublin Koto TPD ul. Goscinna 1/35, 20-532 Lublin

tomza Koto PSD ul. Matachowskiego 5/20, 18-403 tomza

Lods Stowarzyszenie Przyjaoo’r DZIe”CI i Mtodziezy z Cukrzyca ul. Wojska Polskiego 55/61, 91-432 £6d
,Pomoc Mtodym Diabetykom” www.pmd.com.pl

Nowy Sacz Koto TPD ul. Kunegundy 16, 33-300 Nowy Sacz

LOIsztyn Koto TPD Koto Przyjaciot Dzieci z Cukrzyca ul. Zotnierska 18/25, 10-437 Olsztyn y




MIASTO NAZWA STOWARZYSZENIA ADRES

Opole Koto TPD ul. Rzeszowska 38/4, 45-316 Opole
Ostroteka Koto TPD ul. Hanki Sawickiej 6, 07-409 Ostroteka
Pita Koto TPD ul. Kusocinskiego 2/9, 64-920 Pita
Plock Koto PSD ul. Kochanowskiego 5, 09-402 Ptock
Poznan Koto TPD 0s. Pod Lipami 2 H, 61-628 Poznan
Ryess6W E%i ILar;;;i;kie Stowarzyszenie Przyjaciot Dzieci i Mtodziezy ul. Dabrowskiego 17/37, 35-036 Rzeszow
Sanok Koto TPD ul. Stowackiego 20/6, 38-500 Sanok
Siedlce Koto PSD ul. Kurpiowska 3, 08-110 Siedlce
Siedlce \?ﬁv\llj(;ziggzei;icey‘%p(?fbilt};gICh na Cukrzyce ,Diabetycy” ul. Sciegiennego 9/15/66, 08-110 Siedlce
Stupsk Koto PSD ul. Batorego 7/2, 76-200 Stupsk
Stargard Szczecinski | Koto TPD ul. I Brygady 35, 73-110 Stargard Szczecirski
Torun Koto TPD ul. Wielkie Garbary 2, 87-100 Torun
Warszawa Koto TPD ul. Szpitalna 5 C/6, 00-031 Warszawa
Warszawa Stofeczna Fundacja Dzieci i Mtodziezy z Cukrzycg ul. Szpitalna 5/16, 00-031 Warszawa
Wioctawek Koto TPD ul. Rajska 3/6, 87-800 Whoctawek
Wroctaw Koto TPD ul. Nowowiejska 116/12, 50-340 Wroctaw
WARSZAWA KRAJOWY KOMITET PRZYJACIOL DZIECI | MEODZIEZY ul. Krakowskie Przedmiescie 6,

\_ / CUKRZYCA PRZY ZG TPD 00-325 Warszawa _J

Kofa Przyjaciot Dzieci z cukrzyca to stowarzyszenia, ktérych celem jest niesienie pomocy dzieciom i mtodziezy
z cukrzyca a takze ich rodzicom. Celem dziatalnosci tych organizadji jest réwniez ukazywanie problemdw mto-
dych diabetykow w spoteczenstwie oraz dziatalnos¢ profilaktyczna. Mamy nadzieje, ze wykaz Kot Przyjaciot Dzieci
z Cukrzyca oraz innych organizacji o tym profilu, pomoze pielegniarce szkolnej przekaza¢ rodzicom informacje
o dziatalnosci takiego kota badz stowarzyszenia na terenie zamieszkania dziecka chorego na cukrzyce.




PODZIEKOWANIA

Chcielismy ztozy¢ serdeczne podziekowania Fundacji firmy MEDTRONIC, dzieki ktorej niniejsza broszura zostata wydana. Misjg
fundacji MEDTRONIC jest poprawienie sytuacji zdrowotnej ludzi, poprzez wspieranie pracy organizacji i stowarzyszen zajmuja-
cych sie taka dziatalnoscia. Bardzo dziekujemy.

Medlronic

FOUNDATION

PARTNERZY
Towarzystwo Przyjaciét Dzieci z Cukrzyca

i@

ADRES STOWARZYSZENIA

Polska Federacja Edukacji w Diabetologii
Poradnia Diabetologiczna

Instytut ,Pomnik — Centrum Zdrowia Dziecka”
Al. Dzieci Polskich 20, 04-730 Warszawa

tel. (022) 815 70 96, fax. (022) 815 12 32

e-mail: pfed@pfed.org.pl
www.pfed.org.pl




