PROCEDURY
OPIEKI NAD DZIECKIEM
7. CUKRZYCA
W SZKOLE PODSTAWOWEJ
IM. MICHALINY STASIUKOWEJ
W OCHOJNIE

Podstawa prawna:

e Ustawa z 14 grudnia 2016 r. — Prawo o$wiatowe (tekst jedn.: Dz.U. z 2020 r. poz. 910
ze zm.) — art. 68, art. 103 ust. 1 pkt 4.

e Ustawa z 12 kwietna 2019 r. o opiece zdrowotnej nad uczniami (Dz.U. z 2019 r. poz.
1078) - art. 22.

e Rozporzadzenie Ministra Edukacji Narodowej z 9 sierpnia 2017 r. w sprawie zasad
organizacji 1 udzielania pomocy psychologiczno-pedagogicznej w publicznych
przedszkolach, szkotach i placéwkach (Dz.U. z 2020 r. poz. 1280) - § 2 ust. 1 pkt 7,
§ 2 ust. 2 pkt 8.

e Rozporzadzenie Ministra Edukacji Narodowej i Sportu z 31 grudnia 2002 r. w sprawie
bezpieczenstwa 1 higieny w publicznych 1 niepublicznych szkotach i1 placéwkach
(Dz.U. z 2020 r. poz. 1166) - § 2.

e Obwieszczenie Ministra Zdrowia z dnia 3 listopada 2022r. w sprawie zalecen
postepowania dotyczacych opieki nad uczniami z anafilaksja, astma oskrzelowa,
alergicznym niezytem nosa, atopowym zapaleniem skory i pokrzywka w szkole
(Dz.U. 2 2022r. poz. 116)

e Stanowisko Ministra Zdrowia w sprawie mozliwosci podawania lekéw dzieciom przez
nauczycieli w szkole i przedszkolu

§1.



Obowiazki dyrektora szkoly w przypadku przyjmowania dziecka z cukrzyca

1. Dyrektor placowki oswiatowej nie moze odmowié przyjecia dziecka. Ma obowigzek
zapewni¢ mu odpowiednie warunki podczas pobytu w szkole.

2. Dyrektor placowki o$wiatowej jest zobowigzany przygotowaé kadre pedagogiczng
1 innych pracownikéw do pracy z dzieckiem przewlekle chorym oraz statego
udzielania pomocy i wsparcia tak, aby zapewni¢ mu optymalne warunki pobytu.

3. Jesli wérod ucznidw jest dziecko przewlekle chore powinnos$cia dyrektora szkoty jest:
1) pozyskanie od rodzicow ucznia szczegdélowych informacji na temat choroby oraz

wynikajacych z niej ograniczen w funkcjonowaniu;

2) zobowigzanie nauczycieli do pozyskania wiedzy na temat choroby ucznia;

3) zorganizowanie szkolenia kadry pedagogicznej i pozostatych pracownikow
placowki  w zakresie postgpowania z chorym dzieckiem;

4) opracowanie procedur postepowania w stosunku do chorego ucznia
w porozumieniu z pielggniarka szkolng lub lekarzem, wspolnie z pracownikami
szkoly, zarowno w codziennej pracy, jak 1 w przypadku zaostrzenia objawow czy
ataku choroby.

Procedury postepowania z dzieckiem chorym na cukrzyce moga uwzglednia¢ m.in.
przypominanie lub pomoc w wykonywaniu pomiarOw poziomu cukru, regularnym
przyjmowaniu positkow, sposoby reagowania w sytuacjach nagtych. Procedury te powinny
tez okresla¢ formy statej wspotpracy z rodzicami dziecka chorego. Dyrektor zobowigzuje
wszystkich pracownikow placowki do bezwzglednego przestrzegania tych procedur.

4. W opiece nad dzieckiem z cukrzyca w szkole asystent lub nauczyciel
wspolorganizujacy petni wiodacg role, ktory wykonuje specjalistyczne zabiegi, takie
jak: biezgca kontrola poziomu cukru we krwi oraz podawanie insuliny w formie
wstrzyknig¢¢ podskornych lub wlewdw przy pomocy pompy insulinowej), zabiegi te
moze wykonywa¢ rowniez inna osoba — samo dziecko, rodzic, nauczyciel — ktora
odbyta specjalistyczne przeszkolenie w tym zakresie i ktéra z wlasnej woli wyrazi na
to zgodg.

§ 2.
Zadania rodzicow

Rodzic ma obowiazek przedtozy¢ szkole nastgpujac dokumenty:
1) zlecenie lekarskie na podanie lekow.
2) zaswiadczenie lekarskie o chorobie przewlektej oraz:

a) Udzieli¢ pisemnej informacji na temat rodzaju stosowanej insulinoterapii,
uzywanych preparatow insulinowych oraz stosowanych dodatkowych
weglowodanéw  szybko  wchlanialnych w  przypadku  hipoglikemii
(niedocukrzenia).

b) Udzieli¢ pisemnej informacji dotyczacej positkow w szkole oraz mierzenia
poziomu cukru we krwi za pomoca glukometru.

c) Dostarczy¢ pisemnej informacji na temat zalecanych wartosci glikemii przed
positkiem, przed i w trakcie wysitku fizycznego, w czasie pobytu w szkole.

d) Udzieli¢ informacji na temat ewentualnie wystepujacych wspotistniejacych
chorob.
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e) Zapewni¢ szkole wyposazenia niezbednego do prawidlowej opieki (glukometr
z zestawem paskow 1 gazikoéw, pen, glukagon, pojemnik na zuzyte paski i igly,
odpowiednie $rodki stosowane w przypadku niskich cukrow, telefon
komorkowy dla dziecka).

f)  Dostarczy¢ bransoletke informujaca o chorobie.

g) Dostarczy¢ numery telefonéw rodzicow.

h) Dostarczy¢ dziecku informacji na temat choroby, ewentualnych zagrozen
1 ograniczen z niej wynikajacych.

i)  Wyrobi¢ w dziecku nawyk dbania o wlasne zdrowie, bezwzglednego
przestrzegania zakazow i1 nakazow (nie spozywa positkOw ani napojow bez
konsultacji asystentem/ nauczycielem wspoélorganizujacym lub w przypadku
jego nieobecno$ci z nauczycielem, zglasza wszystkie dolegliwosci, wysiltek
fizyczny tylko pod kontrola i po wczesniejszym przygotowaniu).

j) Rodzice s3 zobowigzani do natychmiastowego stawiennictwa w szkole
wynikajacego ze stanu zdrowotnego dziecka. Odpowiedzialno$¢ za dziecko
chore spoczywa gtownie na rodzicach dziecka i zespole leczacym.

§ 3.

Zadania szkoly i nauczycieli

. Zrozumienie potrzeb dziecka wynikajacych z choroby oraz pomoc w ich zaspokajaniu.

Udziat nauczycieli w szkoleniach na temat choroby.

. Zapewnienie dziecku poczucia bezpieczenstwa, akceptacji oraz tolerancji,

przeciwdziatanie wszelkim formom dyskryminacji.
Natychmiastowe udzielenie pomocy w przypadku ci¢zkiej hipoglikemii.

. Obserwowanie dziecka, w razie potrzeby przypominanie o kontroli poziomu cukru,

zjedzeniu $niadania.
Pozwolenie dziecku na wypicie wody, soku lub spozycie positku w czasie trwania
lekcji.

. Zapewnienie dziecku mozliwo$ci natychmiastowego zbadania poziomu cukru w

sytuacji, gdy zglasza zte samopoczucie.
Zapewnienie (w miar¢ mozliwosci) odpowiednich i1 dyskretnych warunkow do badania
poziomu cukru i podania insuliny penem:

1) w miar¢ mozliwosci w dodatkowym pomieszczeniu w przy sali, pokoju
nauczycielskim lub sekretariacie szkoty pod opieka asystenta, nauczyciela lub
pracownika szkoty;

2) w przypadku braku mozliwosci badania w miejscu ustronnym — badanie
W wyznaczonym miejscu w klasie.

Zapewnienie dziecku odpowiedniego miejsca do przechowywania $rodkow i
akcesoriow niezbednych do prowadzenia cukrzycy.

Umozliwienie dziecku korzystania z toalety w kazdym czasie 1 w kazdej sytuacji.
Nawigzanie S$cislej wspotpracy z rodzicami dziecka. Konieczne jest informowanie
rodzicow o wszelkich zmianach w planie pracy szkoty wptywajacych na zmiang¢ czasu
spozywania positkéw, planowanych wyjs$ciach poza szkote, wycieczkach.

Zapewnienie stalego kontaktu z asystentem dziecka/ nauczycielem wspoorganizujacym
i/lub natychmiastowego kontaktu z rodzicami w przypadku nieprawidtowych
wartosci cukru oraz zlego samopoczucia.

Zapewnienie dziecku opieki asystenta lub innej kompetentnej osoby (zadanie dyrektora
szkoly) wspierajacej dziecko na wycieczkach, zajeciach ruchowych, gdy cukry
odbiegaja od normy.

Zapewnienie wlasciwej opieki w Swietlicy szkolne;.




15. W przypadku nasilenia objawdw choroby podczas pobytu w szkole asystent nauczyciel/
nauczyciel wspolorganizujacy, sekretarka lub dyrektor niezwlocznie informujg
o zaistniatej sytuacji rodzicow. W aktualnym systemie ochrony zdrowia oraz
istniejgcym stanie prawnym jednostki systemu oswiaty (m.in. przedszkola, szkoty) nie
posiadaja stosownych uprawnien do realizacji zadan z zakresu opieki zdrowotnej nad
dzie¢mi i mlodzieza. Nauczyciel pelni jedynie role wspierajaca i moze stuzy¢ pomoca w
naglych sytuacjach. Odpowiedzialno$¢ za prawidlowe leczenie spoczywa gltoéwnie na
rodzicach 1 zespole leczacym dziecko.

§ 4.
Zadania dziecka chorego

1. Umiejetno$¢ zbadania poziomu cukru, zabieranie z sobg potrzebnych rzeczy
(glukometr, glukagon, $rodki stosowane w przypadku niskich cukréw) w przypadku
opuszczania klasy szkolnej.

2. Informowanie nauczycieli i innych pracownikow szkoly o ztym samopoczuciu,
dolegliwos$ciach bolowych.

3. Umiejetnos¢ kontaktu z rodzicami w przypadku sytuacji wymagajacych ich
interwencji.

4. Nadrobienie zaleglo$ci w nauce powstatych w wyniku absencji i1 ztego samopoczucia
oraz wizyt u lekarza.

5. Stosowanie si¢ do polecen nauczycieli, asystenta oraz innych pracownikéw szkoty
majacych na celu zapewnienie bezpieczenstwa dziecka podczas pobytu w szkole.

§ 5.
Prawa dziecka w szkole

Dziecko z cukrzyca w szkole ma prawo do:

1) Pomiaru poziomu cukru, tak czesto, jak wymaga tego jego samopoczucie.

2) Wstrzyknigcia insuliny w razie potrzeby.

3) Podniesienia wartosci glikemii do bezpiecznego poziomu poprzez dostarczenie
organizmowi w razie potrzeby odpowiedniej ilosci weglowodandow, glukozy,
glukagonu.

4) Mozliwo$¢ zaspokojenia pragnienia oraz mozliwo$¢ korzystania z toalety, takze
w czasie trwania zaje¢ lekcyjnych.

5) Spozycia w odpowiedniej porze positku (takze w czasie trwania lekcji).

6) Uczestnictwa w lekcjach wychowania fizycznego (przy poziomie glikemii powyzej
100 1 ponizej 250), w zajegciach pozalekcyjnych, wycieczkach (za zgoda rodzica lub
przy jego uczestnictwie).

7) Poza okresem pogorszenia stanu zdrowia i powiklan uczen powinien by¢
traktowany na réwni z innymi dzie¢mi.

§ 6.
Zadania osoby pelniacej funkcje¢ asystenta dziecka z cukrzyca/
W opiece nad dzieckiem z cukrzyca w szkole wiodaca role petni asystent dziecka z cukrzyca

lub w przypadku jego braku nauczyciele sprawujacy opieke nad dzieckiem podczas lekcji,
przerw i innych form zaje¢ organizowanych przez szkote.
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2)

3)
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Asystent dziecka jest obecny podczas zaje¢ lekcyjnych, zgodnie z ustalonym planem
pracy w celu zapewnienia bezpieczenstwa, a takze innych formach zaje¢
organizowanych przez szkote.

Monitoruje realizacj¢ ustalonego planu dnia 1 spozywania positkoOw, zwraca uwage na
przestrzeganie zasad higieny (oraz ewentualnych modyfikacji w porozumieniu z
rodzicami).

Sprawuje on opiek¢ nad dzieckiem, reaguje w sytuacji wystgpieniu niepokojacych
wartosci glikemii (ponizej 90 i powyzej 220) lub zauwazonych lub zglaszanych przez
dziecko dolegliwos$ci. Asystent wykonuje czynno$ci prowadzace do uzyskania
bezpiecznych wartosci glikemii (poprzez podanie insuliny, positkdw itp.) po
konsultacji z rodzicami dziecka, z ktérymi pozostaje w statym kontakcie.

Asystent dziecka konsultuje sposoby reagowania na zaburzone poziomy glukozy we
krwi (z rodzicem). W przypadku braku mozliwosci udzielenia wtasciwej 1 skutecznej
pomocy zostaje wezwane pogotowie ratunkowe, powiadomiony zostaje dyrektor
placéwki oraz rodzice ucznia.

Wspodtpracuje $cisle z rodzicami.

Pomaga nauczycielom w sprawowaniu opieki nad dzieckiem, przekazuje na biezaco
wszystkie wiadomosci dotyczace stanu zdrowia dziecka.



Zalacznik nr 1

Umowa zlecenia

Wt QI8 e
uczeszcezajacej/ego do Szkoty Podstawowej im. Michaliny Stasiukowej w Ochojnie
zwanymi dalej ,,Zleceniodawcy”,

a Szkola Podstawowag im. Michaliny Stasiukowej w Ochojnie reprezentowang

dziatajacego na podstawie
PEMOMOCHICIWA. ...\t e

zwanym dalej ,,Zleceniobiorcg”.

§1
Zleceniodawca o$wiadcza, ze wyraza zgod¢ na podawanie insuliny za pomocag pompy
insulinowej ich dziecku w czasie jego pobytu w szkole — caty cykl edukacyjny.

Dziecko otrzymywac bedzie leK...... ..o
W AaWKACK. ..o
A& 1011 TR0 1T b

§2
Zleceniodawcy oswiadczaja, ze niezwlocznie stawia si¢ kazdorazowo w Szkole w przypadku:
wystgpienia zagrozenia zdrowia i1 zycia dziecka, czyli w przypadku bardzo wysokiego lub
bardzo niskiego poziomu cukru, ztego samopoczucia dziecka, w razie konieczno$ci wymiany
wktucia lub wadliwego dziatania sprzetu (pompa, glukometr).

§3
Zleceniodawca os$wiadcza, ze dostarczy do Szkoly wszystkie lekarstwa i urzadzenia
niezbe¢dne dla jego dziecka.

§4
Zleceniobiorca oswiadcza, ze zostal poinformowany o sposobie podania leku w dawkach
okreslonych powyzej.



§5
Zleceniobiorca o$wiadcza, ze nie ponosi odpowiedzialnosci za jakiekolwiek ujemne skutki
wynikte po podaniu insuliny u dziecka Zleceniodawcy oraz nie ponosi odpowiedzialno$ci za
przebieg procesu leczenia 1 jego efekty.

§6
Zleceniodawca zobowigzuje si¢ kazdorazowo informowaé Zleceniobiorce o wszelkich
zdarzeniach majacych wptyw na sposéb podawania leku lub stan zdrowia dziecka.

§7
Umowa zostaje zawarta na okres uczgszczania dziecka Zleceniodawcy do Szkoty, zgodnie
z posiadanym orzeczeniem o niepelnosprawnosci.

§8
Zleceniodawca oswiadcza, ze nie bedzie dochodzit zadnych roszczen od Zleceniobiorcy
w zwigzku z podawaniem insuliny ich dziecku.

§9
Umowe sporzadzono w dwoch jednobrzmigcych egzemplarzach, po jednym dla kazdej ze
stron.

Zleceniodawca Zleceniobiorca



Zalacznik nr 2
UPOWAZNIENIE/ZGODA RODZICOW DO PODAWANIA LEKOW DZIECKU

Z CHOROBA PRZEWLEKLA
Ja, NIZEJ POAPISANY ..ottt
(imig, nazwisko rodzica/opiekuna prawnego)
UPOWAZNIAM PANIG ..eoiiiiiiiiiiiiecice ettt

(imig, nazwisko pracownika szkoty)

do podawania mojemu dZIECKU ..........ccceeviieiiieniieiiieeie ettt
(imig, nazwisko dziecka)
W czasie mojej nieobecnosci

Do upowaznienia dotagczam aktualne za§wiadczenie lekarskie o koniecznosci podawania leku
dziecku, w czasie przebywania w Szkole Podstawowej im. Michaliny Stasiukowej w

Ochojnie

(imig, nazwisko rodzica/opiekuna prawnego)



Zalacznik nr 3

UPOWAZNIENIE/ZGODA RODZICOW DZIECKA Z CHOROBA PRZEWLEKELA
DO MIERZENIA POZIOMU CUKRU

Ja, NIZEJ POAPISANY .evviieiiieeiiie ettt e e e e e e e e aaeeenseeennns
(imie¢, nazwisko rodzica/opiekuna prawnego)
UPOWAZNIAM PANIG ..eoiiiiiiiiiiii e
(imig, nazwisko pracownika szkoty)
do pomiaru mojemu dZIECKU .........ccueeriieriiiniieiieie e
(imig, nazwisko dziecka)
W czasie mojej nieobecnosci poziomu cukru we krwi przy pomocy osobistego
glukometru/...............ooil. dziecka lub innego urzadzenia w przypadku awarii
wymienionego powyzej.

(imig, nazwisko rodzica/opiekuna prawnego)



Zalacznik nr 4

ZGODA NAUCZYCIELA /PRACOWNIKA SZKOLY NA PODAWANIE LEKOW
DZIECKU Z CHOROBA PRZEWLEKLA

Ja, NIZEJ POUAPISANA .. ..eiiiiiieiiieiieeiieete ettt ettt et e et e e staeesbeesseeeaseessseesseessseensaessseenseesssennses
(imig, nazwisko pracownika szkoty)
wyrazam zgode na podawanie dZieCKU .........ccceiiiiiiiiiiiiiice e
(imig, nazwisko dziecka)
W czasie nieobecnosci rodzica

Oswiadczam, ze zostalam poinstruowana o sposobie podania leku (wykonania czynnosci
medycznej).

(czytelny podpis pracownika szkoty)
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Zalacznik nr 5

ZGODA NAUCZYCIELA /PRACOWNIKA NA POMIAR POZIOMU CUKRU
U DZIECKA

Ja, NIZEJ POAPISANA . ...eeiiieiiieeiiee et e ettt e e e e e b e e staeeeteeessseeesssaeensseeenssaeensseens
(imig, nazwisko pracownika szkoty)
wyrazam zgode¢ na pomiar POZIOMU CUKIU U UCZINIA. . ..cccuvreerurreerireeeiiieeeieeesieeesseeesseeessseeessseeenns
(imig, nazwisko dziecka)
W czasie nieobecnos$ci rodzica.

Oswiadczam, ze zostatam poinstruowana o sposobie pomiaru poziomu cukru u dziecka
wykonania czynnos$ci medycznej przy uzyciu osobistego glukometru/ ......................
dziecka.

(czytelny podpis pracownika szkoty)
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REJESTR LEKOW

Zalacznik nr 6

Imi¢ i nazwisko
dziecka

Nazwa
podawanego
leku

Data i godzina
podania leku

Dawka

Podpisy os6b
upowaznionych
do podania leku
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Zalacznik nr 7

OSWIADCZENIE

RODZICOW/OPIEKUNOW PRAWNYCH

Wyrazam zgode¢ na wezwanie karetki pogotowia ratunkowego do mojego dziecka

(imi¢ 1 nazwisko dziecka)

W razie zagrozenia zycia lub zdrowia oraz w razie koniecznos$ci zabrania corki/syna do
szpitala.

(data 1 podpis rodzica/opiekuna prawnego)
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Zalacznik nr 8
INSTRUKCJA PODAWANIA GLUKAGONU W SYTUACJI ZAGROZENIA ZYCIA

Glukagon w zestawie GlucaGen HypoKit jest identyczny z naturalnym hormonem,
produkowanym przez cialo czlowieka. Moze by¢ uzywany w sytuacjach naglych, kiedy
pacjent jest w cigzkiej hipoglikemii, a nie mozna mu udzieli¢ pomocy medycznej. Preparat
szybko podniesie poziom glukozy we krwi i w ciggu 10-15 minut cofnie epizod

hipoglikemiczny. Jak dziala glukagon?

*Glukagon uwalnia glukoze przechowywana w watrobie i powoduje podniesienie poziomu

glukozy.

Co zawiera zestaw GlucaGen HvpoKit?

*Zestaw zawiera strzykawke wypelniong plynem rozcienczajacym, butelke z 1 mg glukagonu

w proszku oraz instrukcje uzycia.

Czy kazdy moze korzystaé z zestawu GlucaGen HvpoKit?

*Tak. Nauczyciele, pracownicy, kolezanki i1 koledzy oraz rodzina powinni uwaznie
przeczytali instrukcje 1 zapoznali si¢ z zestawem, aby wiedzie¢, jak postepowaé w naglej

sytuacji.

Czy powinno sie zadzwonié po pogotowie?

*Tak. Jesli dziecko jest nieprzytomne nalezy natychmiast zadzwoni¢ po karetke, a nastepnie
przygotowana do tego osoba powinna poda¢ GlucaGen. Nie nalezy w tym momencie

podawac niczego drogg doustna.

Jaka dawke glukagonu nalezy podac i czy jest ryzyko przedawkowania?

*Dawka dla oso6b dorostych wynosi 1 mg (cata zawarto$¢ zestawu), a dla dzieci o wadze

ponizej 25kg — 0,5 mg (polowa zawartoSci zestawu). Nie ma ryzyka przedawkowania.
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Jak nalezy przechowywaé zestaw GlucaGen HypoKit?

«Zestaw zostal zaprojektowany w taki sposéb, aby mozna go bylo nosi¢ przy sobie. W
temperaturze pokojowej moze by¢ przechowywany przez 18 miesiecy, pod warunkiem, ze nie
mine¢la data waznosci. W lodéwce, w temperaturze od 2 do 8°C, moze by¢ przechowywany
zgodnie z datg waznosci. Po tym czasie zestaw nalezy wymieni¢ na nowy. Nigdy nie uzywaj

zestawu GlucaGen HypoKit po dacie wazno$ci wydrukowanej na opakowaniu.

ZESTAW GLUCAGEN HYPOKIT

KROK PO KROKU

- '.--
il |

1. Zdejmij plastikowa pomaranczowa nakretke z butelki GlucaGen. Wsun igle w
gumowa uszczelke na butelce. Wstrzyknij caty plyn ze strzykawki do butelki.
Gumowa uszczelka jest sztywna, ale przebicie jej igla nie bedzie trudne.

2. Pozostaw strzykawke w butelce 1 lekko nig potrzasnij az do catkowitego
rozpuszczenia ptynu. Roztwor powinien by¢ przejrzysty.

3. Upewnij sie, ze ttok jest wcisniety, nastepnie delikatnie go wyciagnij az caty roztwor

znajdzie si¢ w strzykawce.
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4. Przed zastrzykiem upewnij si¢, ze w strzykawce nie ma powietrza. Unie$ skorg np. po
zewngtrznej stronie uda i wbij w nig igle. Podczas wykonywania zastrzyku nie ma
mozliwosci zrobienia krzywdy.

5. Jesli po zastrzyku mozesz nawigza¢ kontakt z chorym, podaj mu stodki nap6j lub sok,
aby utrzyma¢ wysoki poziom glukozy we krwi. Nastgpnie jak najszybciej nalezy

poda¢ positek lub przekaske.
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Zalacznik nr 9
DZIECKO Z CUKRZYCA — OGOLNA CHARAKTERYSTYKA

Cukrzyca to grupa chorob metabolicznych charakteryzujacych si¢ hiperglikemia (wysoki
poziom glukozy we krwi - wiekszy od 250mg%). Obecnie w Polsce wérdd dzieci i mtodziezy
dominuje cukrzyca typu 1 — ten typ cukrzycy ma podtoze genetyczne i autoimmunologiczne.

Cukrzyca nie jest chorobg zakazng, nie mozna si¢ nig zarazi¢ przez kontakt z osobg chora.

Najczgstsze objawy to wzmozone pragnienie, czeste oddawanie moczu oraz chudnigcie.
W chwili obecnej, w warunkach pozaszpitalnych, jedynym skutecznym sposobem podawania
insuliny jest wstrzykiwanie jej do podskornej tkanki ttuszczowej (za pomoca pena, pompy).
Cukrzyca nie jest choroba, ktdra powinna ogranicza¢ jakiekolwiek funkcjonowanie ucznia,
tylko wymaga wtasciwej samokontroli i obserwacji. Cwiczenia fizyczne, sport i rekreacja
polaczone z ruchem sg korzystne dla dzieci chorych na cukrzyce. Wspieraja prawidlowy
rozw0j emocjonalny i spoleczny, pomagaja rozwija¢ samodyscypling, gratyfikuja, daja
przyjemnosé 1 satysfakcje. Najwazniejszym problemem przy wykonywaniu
wysitku fizycznego u dzieci z cukrzyca jest ryzyko zwigzane z wystgpieniem
hipoglikemii (niedocukrzenia stgzenie glukozy we krwi mniejsze niz 60 mg%). Do dziatan w
ramach samokontroli naleza: badanie krwi 1 moczu, zapisywanie wynikow badan, prawidtowa
interpretacja wynikow badan, prawidtowe komponowanie positkow, prawidlowe i1 bezpieczne
wykonywanie wysitku fizycznego, obserwacja objawow jakie pojawiaja si¢ przy hipoglikemii

1 hiperglikemii.
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Zatacznik nr 10

HIPOGLIKEMIA - NIEDOCUKRZENIE I JEJ OBJAWY

HIPOGLIKEMIA (niedocukrzenie)

Jest to niebezpieczna sytuacja, ktora wymaga natychmiastowego dzialania. Niedocukrzenie to

krytyczny spadek poziomu glukozy we krwi, ktory stwarza realne zagrozenie dla organizmu.

O hipoglikemii méwimy wtedy, gdy poziom cukru we krwi spadnie ponizej 60 mg/dl.

OBJAWY:

1.

2.

9.

Blados$¢ skory, nadmierna potliwo$¢, drzenie rak.

Bol gltowy, bol brzucha.

. Szybkie bicie serca.

. Uczucie silnego glodu/wstret do jedzenia.

. Ostabienie, zmegczenie.

. Problemy z koncentracja, zapamigtywaniem.

. Chwiejno$¢ emocjonalna, nietypowe zachowanie dziecka.

. Napady agresji lub wesotkowatosci.

Ziewanie/senno$c.

10. Zaburzenia mowy, widzenia i rownowagi.

11. Zmiana charakteru pisma.

12. Uczen nielogicznie odpowiada na zadawane pytania.

13. Kontakt ucznia z otoczeniem jest utrudniony lub traci przytomnos¢.

14. Drgawki.
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Zakgcznik nr 11

POSTEPOWANIE PRZY: HIPOGLIKEMII LEKKIEJ, HIPOGLIKEMII SREDNIO
CIEZKIEJ, HIPOGLIKEMII CIEZKIEJ

POSTEPOWANIE PRZY HIPOGLIKEMII LEKKIEJ — dziecko jest przytomne,

w petlnym kontakcie, wspotpracuje z nami, spetnia polecenia:
1. Sprawdzi¢ poziom glukozy we krwi potwierdzajac niedocukrzenie.

2. Poda¢ weglowodany proste (sok owocowy, coca-cola, cukier spozywczy rozpuszczony w
wodzie lub herbacie, glukoza w tabletkach, ptynny miod). Poda¢ weglowodany proste: 5 —
15 graméw (najszybciej poziom cukru we krwi podniesie: 2 szklanki coca-coli lub soku
owocowego, 3 kostki cukru rozpuszczone w "2 szklanki wody lub herbaty, glukoza w
tabletkach lub w plynie, midéd) — to bardzo wazne, gdyz rozpuszczona glukoza zacznie si¢

wchtaniaé juz ze sluzéwki jamy ustnej i szybko podniesie poziom glukozy we krwi.

3. Zawsze nalezy ponownie oznaczy¢ glikemi¢ po 10 — 15 minutach, aby upewni¢ sig, ze
nasze dziatania byly skuteczne i poziom glikemii podnosi si¢. Jezeli warto$ci glikemii si¢
podnosza, mozna dziecku poda¢ kanapke (weglowodany ztozone) lub przyspieszy¢ spozycie

planowanego na pdzniej positku oraz ograniczy¢ aktywnos$¢ fizyczna.
4. Zawsze nalezy dazy¢ do ustalenia przyczyny niedocukrzenia.

NIE WOLNO !!!

Zastepowac weglowodandw prostych stodyczami zawierajacymi thuszeze, jak np. czekolada,

poniewaz utrudniajg one wchianianie glukozy z przewodu pokarmowego.

POSTEPOWANIE PRZY HIPOGLIKEMII SREDNIO - CIEZKIEJ - dziecko ma

czesciowe zaburzenia Swiadomosci, pozostaje w ograniczonym kontakcie z nami, potrzebuje

bezwzglednej pomocy osoby drugiej. Postepowanie podobne do opisanego wyzej:
1. Oznaczy¢ glikemig i potwierdzi¢ niedocukrzenie.

2. Jezeli dziecko moze potyka¢ poda¢ do picia ptyn o duzym stezeniu cukru (np. 3-5 kostek

cukru rozpuszczonych w 1/2 szklanki wody, coli, soku).

3. Jezeli dziecko nie moze potyka¢ postepujemy tak, jak w przypadku hipoglikemii cigzkie;j.
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POSTEPOWANIE PRZY HIPOGLIKEMII CIEZKIEJ — dziecko jest nieprzytomne, nie

ma z nim zadnego kontaktu, nie reaguje na zadne bodzce, moze mie¢ drgawki. Dziecku, ktore

jest nieprzytomne NIE WOLNO podawac niczego do picia ani do jedzenia do ust!!!:

Co nalezy zrobic?

1. Utozy¢ dziecko na boku,

2. Wstrzykna¢ domiesniowo glukagon (patrz nizej). Zastrzyk z glukagonem moze podac
pielggniarka szkolna, ale mozesz to zrobi¢ sam — jest to zastrzyk ratujacy zycie,

3. WEZWAC POGOTOWIE RATUNKOWE,

4. Skontaktowa¢ si¢ z rodzicami dziecka,

5. Po podaniu glukagonu dziecko powinno odzyska¢ przytomnos¢ po kilkunastu
minutach. Glukagon to hormon wytwarzany u kazdego cztowieka w komorkach alfa w
trzustce. Przeciwnie do insuliny, w wyniku jego dziatania dochodzi do wzrostu
stezenie glukozy we krwi,

6. Dopiero, gdy dziecko odzyska przytomnos$¢ i bedzie w dobrym kontakcie mozna mu
poda¢ weglowodany doustnie (sok, coca-cola, tabletka glukozy).

Pamietaj !!!

Jezeli dziecko z cukrzycg zostanie znalezione nieprzytomne — z niewiadomych przyczyn —
nalezy zawsze podejrzewac, ze ma ci¢zkie niedocukrzenie 1 postepowac jak opisano powyze;j!

* Dziecko nie moze podejmowac wysitku fizycznego, dopoki wszystkie objawy hipoglikemii
nie ustgpia.

U dzieci leczonych pompa:

1. Zatrzymaj pompe.

2. Potwierdz hipoglikemieg.
3.
4

Jezeli dziecko jest przytomne podaj weglowodany proste.

Odczekaj 10-15 minut i zbadaj ponownie poziom glukozy we krwi, jezeli nie ma
poprawy podaj ponownie cukry proste.

Jezeli objawy ustapig 1 kontrolny pomiar glikemii wskazuje podnoszenie si¢ stezenia
glukozy, wlacz pompe 1 podaj kanapke lub inne weglowodany ztozone.

Jezeli dziecko jest nieprzytomne lub ma drgawki poldz je w pozycji bezpiecznej,
podaj domig$niowo zastrzyk z glukagonu i wezwij karetke pogotowia.

Po epizodzie hipoglikemii nie zostawiaj dziecka samego! Dziecko nie moze
podejmowaé¢ wysiltku fizycznego dopoki wszystkie objawy hipoglikemii nie

ustgpia.
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Zatacznik nr 12
HIPERGLIKEMIA I JEJ OBJAWY

HIPERGLIKEMIA (wysoki poziom glukozy we krwi)

Jest to druga z niebezpiecznych sytuacji dotyczacych leczenia dziecka z cukrzyca typu
Bardzo wysoki poziom glukozy we krwi utrzymujacy si¢ przez dhuzszy czas, moze
doprowadzi¢ do rozwoju kwasicy cukrzycowej, ktora jest stanem bezposredniego

zagrozenia zycia.

Objawy hiperglikemii:

1. Wzmozone pragnienie, potrzeba czg¢stego oddawania moczu.
2. Rozdraznienie, zaburzenia koncentracji.

3. Zte samopoczucie, ostabienie, przygnebienie, apatia.

Jezeli do ww. objawoéw dolacza:
1. Bol gltowy, bdl brzucha.
2. Nudnosci i wymioty.

3. Cigzki oddech. Moze to $wiadczy¢ o rozwoju kwasicy cukrzycowe;j.

Nalezv wtedv bezzwlocznie:

1. Zbada¢ poziom glukozy na glukometrze.

2. Skontaktowac si¢ z rodzicami 1 wezwac pogotowie.
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Zatacznik nr 13

POSTEPOWANIE PRZY HIPERGLIKEMII

W przypadku znacznej hiperglikemii wazne s trzy elementy: podanie insuliny,

uzupelnianie ptynéw oraz samokontrola.

Insulina

. Jesli poziom glukozy we krwi wynosi wiecej niz 250 mg% uczen powinien

otrzyma¢ dodatkowa dawke insuliny, tak zwang dawke korekcyjna, w celu
obnizenia zbyt wysokiego poziomu glukozy.

Ilo$¢ insuliny, ktora nalezy poda¢ w celu obnizenia poziomu glukozy jest
indywidualna dla kazdego chorego dziecka.

Rodzice powinni przekaza¢ wychowawcy lub pomocy nauczyciela pisemna
informacj¢ na ten temat.

Sposob podania insuliny jest zalezny od metody leczenia.

Dziecko leczone przy pomocy wstrzykiwaczy — poda insuling penem
(podskorna iniekcja), dziecko leczone przy pomocy pompy — poda insuling

poprzez wcisnigcie odpowiednich przyciskow znajdujacych si¢ na pompie.

Mate dzieci wymagaja wtedy szczegélnej kontroli, sprawdzenia czy wprowadzity

odpowiednig dawke insuliny!

Uzupelnienie plvnow i samokontrola

1.

2.
3.

Dziecko powinno duzo pi¢ (ilo$¢ ptynow zalezy od wieku!), przecigtnie 1 litr
w okresie 1,5- 2 godzin. Najlepszym pltynem jest niegazowana woda
mineralna.

Nalezy takze zbada¢ mocz na obecnos$¢ cukromoczu i ketonurii.

3.Po okresie okoto 1 godziny od podania korekcyjnej dawki insuliny nalezy
dokona¢ kontrolnego pomiaru glikemii (stezenie glukozy powinno zaczaé si¢
obnizac).

W razie stwierdzenia hiperglikemii dziecko nie powinno je$¢, dopoki poziom

glikemii nie obnizy si¢ (na skutek podanej dawki korekcyjnej).
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W KAZDYM Z WYZEJ WYMIENIONYCH PRZYPADKOW ZAWSZE
WZYWAMY POGOTOWIE RATUNKOWE 1 ZAWIADAMIAMY
RODZICOW.

Zatacznik nr 14

,PAKIET PIERWSZEJ POMOCY”, CZYLI CO UCZEN Z CUKRZYCA
ZAWSZE POWINIEN MIEC ZE SOBA W SZKOLE I NA WYCIECZCE

Niezbednik szkolny, czyli co uczeh z cukrzyca zawsze powinien mie¢ ze sobg w

szkole 1 podczas wycieczek oraz wyjsc:

Pompg insulinowa, jezeli jest leczone przy pomocy pompy.
Glukometr z zestawem paskow.

Plastikowy pojemnik na zuzyte paski.

B P b=

Drugie $niadanie lub dodatkowe positki przeliczone na wymienniki np.

przeznaczone na ,zabezpieczenie” zaje¢ wf lub wzmozonego wysitku w

danym dniu.

5. Dodatkowe produkty — soczek owocowy, coca cola, tabletki z glukoza w razie
pojawienia si¢ objawow hipoglikemii.

6. Telefon do rodzicow.

7. Informacje w postaci kartki ( w $rodku pakietu) lub bransoletke na rgke, ktora

informuje, ze dziecko choruje na cukrzyce.

8. Glukagon (zestaw w pomaranczowym pudetku).
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Zalacznik nr 15
SZKOLNY KODEKS PRAW DZIECKA Z CUKRZYCA

Szkolny kodeks praw dziecka z cukrzycg — kazdemu dziecku z cukrzyca nalezy zapewnié

w szkole:

1. Mozliwos¢ zmierzenia poziomu glukozy na glukometrze w dowolnym momencie —
takze w trakcie trwania lekcji.

2. Mozliwos¢ podania insuliny.

3. Mozliwo$¢ zmiany zestawu infuzyjnego w przypadku leczenia osobista pompa
insulinowa w odpowiednich warunkach zapewniajacych bezpieczenstwo i1 dyskrecje.

4. Wtlasciwe leczenie niedocukrzenia zgodnie ze schematem ustalonym z pielggniarka
szkolna, pomocg nauczyciela i rodzicami dziecka.

5. Mozliwos$¢ spozycia positkow o okreslonej godzinie, a jesli istnieje taka potrzeba,
nawet w trakcie trwania lekc;ji.

6. Mozliwo$¢ zaspokojenia pragnienia oraz mozliwo$¢ korzystania z toalety, takze
w czasie trwania zaje¢ lekcyjnych.

7. Mozliwos¢ skorzystania z telefonu w celu skomunikowania si¢ z rodzicami - takze
w trakcie trwania zaje¢ edukacyjnych (przez dziecko lub pracownika szkoty).

8. Mozliwo$¢ uczestniczenia w pelnym zakresie w zajeciach wychowania fizycznego
oraz roznych zajeciach pozaszkolnych, np. wycieczkach turystycznych, zielonych

szkotach itp.
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Potwierdzenie zapoznania si¢ pracownikow Szkoty Podstawowej im. Michaliny Stasiukowej

w Ochojnie z Procedurg opieki nad uczniem/dzieckiem z cukrzyca:
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39.
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41.

42.

43.
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