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Jogszabalyi hattér

Magyarorszagon egyre tobb 18 év alatti cukorbeteg él. Dont6 tobbségiik tn. teljes inzulinhianyos, 1-es

tipusu cukorbeteg, aki egész ¢életében rendszeres inzulinadasra szorul.

Ezért minden koznevelési intézményben dolgozé pedagogus, és a neveld-oktatd munkat kozvetleniil
segit6 munkakorben foglalkoztatott szamara fontos feladat felkésziilni a cukorbeteg gyermekek
fogadasara, ismerni mindennapjaikat és a diabétesz kialakulasanak korai tiineteit, melyek

felismerésével akar €életveszélyes allapotot elézhetnek meg.

A nemzeti koznevelésrdl szolo 2011. évi CXC. torvény 2021. szeptember 1-jét6l hatalyos modositasa
értelmében az 1- es tipust diabétesszel €16 gyermekek és tanulok esetében az 6voda, valamint az
iskola 1-8. évfolyaman az érintett intézmény gondoskodik a napkdzbeni alapvetd specialis ellatasrol:
a vércukorszint sziikség szerinti mérésérél, valamint — sziikség esetén, orvosi eldiras alapjan —a
sziilével, torvényes képviseldvel tortént egyeztetést kovetden, az eldirt idokozonként a sziikséges

mennyiségl inzulin beadasarol.

Ezen feladatok ellatasat a jogszabalyban meghatarozott intézményi kor az iskolaorvos és védoné, vagy
a megfeleld szakmai tovabbképzést elvégzd, pedagogus vagy legalabb érettségi végzettséggel
rendelkezo, nevelo-oktato munkat kézvetleniil segité munkakorben foglalkoztatott személy révén

biztosithatja:

,62.§ (1a) A nevelési-oktatdsi intézmény, tobbcélu intézmény vezetdje a 14 évnél fiatalabb 1-es tipusu
diabétesszel él6 gyermek, tanulo részére abban az idotartamban, amikor az ovoda, az altaldanos
iskola, a fejleszto nevelést-oktatdst vegzo iskola, a kollégium, a hat és nyolc évfolyammal miikodo
gimndzium vagy a szakgimndzium otodik- nyolcadik évfolyamdan az intézmény — beleértve az ilyen
koznevelési alapfeladatot ellato tobbcélu intézményt is — feliigyelete alatt dll, az 1-es tipusu
diabétesszel élo gyermek, tanulo sziilojének, mas térvényes képviseldjének

kérelmére, a gyermekkori diabétesz gondozdsdaval foglalkozo egészségiigyi intézmények Szakmai

iranymutatasa alapjan az (1b)—(1e) bekezdés szerinti specialis ellatast biztositja.

(1b) Az intézmény vezetdje a pedagogus vagy érettsegi végzettséggel rendelkezd, nevel6-oktato munkdat
kozvetleniil segito munkakorben foglalkoztatottia szamara az (1a) bekezdés szerinti esetben és modon

eloirhatja

a. @) & vércukorszint sziikség szerinti mérését,

b. b) sziikség esetén, Orvosi eldirdas alapjan, a sziilével, mas torvényes képviseldvel, a megadott
kapcsolattartdasi modon egyeztetve, az eloirt idokozonkent a sziikséges mennyiségii inzulin

beadasat.

(1c) A nevelési-oktatdsi intézmény vezetdje az (1b) bekezdés szerinti feladat ellatasat
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a. @) olyan pedagogus vagy legaldbb érettségi végzettséggel rendelkezd, nevelG-oktato munkdat
kozvetleniil segito munkakorben foglalkoztatott személy utjan biztositja, aki a hivatal altal
szervezett, a feladat ellatasahoz
kapcsolodo ismeretekrdl sz616 szakmai tovabbképzésén részt vett, és aki a specidlis elldatasban valo
reszvételt vallalja, vagy

b. b) iskolaorvos vagy iskolavéddénd utjan biztositja.

(1d) A sziil6, mas torvényes képviselS az (1a) bekezdés szerinti kérelmét az Eiitv. 15. § (5) bekezdésével

osszhangban megtett formdaban nyujtia be.” (1.szamu melléklet)

Altalanos alapelvek

A diabéteszes gyermek ellatasa terén elsGsorban a sziilé hatarozza meg a feladatokat a kijel6lt személy
szamara. Ko6zosen tervezik meg a napi rutint, hogy milyen felel6sségi koroket és feladatokat vallaljon

fel az iskola.
Fontos kiemelni, hogy a cukorbeteg gyermek ellatasara kijelolt munkavallalot egészségligyi felelésség

nem terheli!

A Sziil6/Gondvisel6 az 1. sz. mellékletben szereplé formanyomtatvanyon nyujthatja be a kérelmét a

titkarsag@sashegypomaz.net e-mail cimen. Minden esetben sziikséges személyesen vagy telefonon is

egyeztetni az intézményvezetdvel és az ellatdé pedagogussal a gyermek megfeleld ellatasa érdekében
(mennyire 6nallo, sziikséges-e segiteni a vércukorszint mérésben, inzulin beadasban, ellendrizni a
vércukorszintet a megadott idokozonként, étkezés elbtt-utan, testnevelés ora elétt-utan, stb, esetleges
egyéni jellemzok, tudnivaldk, étkezési korrekcidk, egyéb informacidk, amit a Sziilé/Gondviseld
fontosnak tart. Fontos tudni, hogy az iskola csak azokat a feladatokat végezheti el, amelyekre a
Sziil6/Gondvisel6 elézetesen irasban felhatalmazast ad és amit a munkavallalo 6nként vallal. Ez alol

kivételt képezhet a vészhelyzet, mely esetben telefonon torténik azonnali egyeztetés.

Sziil6/Gondyviselé feladata:
e kérelem benyujtasa, személyes vagy telefonos egyeztetés az ellatas megkezdése elott

e gondoskodik az eszk6zokrol és az inzulinrdl, amelyek sziikségesek a cukorbeteg tanulo ellatasarol
(,,cukorbeteg hatizsak”, melynek tartalma: vércukormérés, inzulinadas eszkozei, sz616cukor,
cukormentes viz, cukros iditd, lassabban felszivodo szénhidrat, glukagon injekcio, vércukor
naplo, sziil6 és kezeldorvos elérhetdsége)

e irasban megadja a gyermek napirendjét, étkezési rendjét, a gyermekre vonatkozo specialis
informaciokat, jelzi, ha valtozas tortént

e megadja a vészhelyzeti elérhetoségeket

Az ellatasra Kkijelolt iskolai dolgozé feladata:
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atanév elején egyezteti a sziilékkel/gondviselével a cukorbetegség ellatasi tervét, az eljarasrendet
egyeztet a Sziilokkel/Gondviseldkkel a gyermek napirendjérdl

megallapodnak arrol, hogy milyen esetben kell értesiteni Sziil6ket/Gondviseldket « segiti a
cukorbeteg gyermeket az iskolaban

lehetévé teszi, hogy a gyermek megmérhesse a vércukorszintjét vagy sziikség esetén megmérje
lehet6vé teszi, hogy a gyermek biztonsagos helyen adhassa be az inzulinjat, sziikség esetén
beadja

felismeri az alacsony és magas vércukorszint jeleit

megtanulja mit kell tenni a gyermekkel, ha alacsony vagy ha magas a vércukorszintje
gondoskodik arrél, hogy az alacsony vércukorszintii gyermeket mindig feliigyelje valaki, ne
maradjon egyediil

szabad hozzaférést biztosit a vizhez és a mosdohoz

vészhelyzet esetén értesitse a mentdket, Sziil6t/Gondviseldt, kezeldorvost

A gyermeket tanitd, feliigyel6 pedagogus kotelessége, hogy

a cukorbeteg gyermeket akar tanéran is: « kiengedje a mosdodba,
biztositsa, hogy folyadékhoz jusson,
megengedje, hogy megmérhesse a vércukrat, illetve kérje a vércukorszintmérést

engedje, hogy beadhassa vagy beadathassa maganak az inzulint

chessen, akar tanoran is.

rosszullét esetén azonnal értesitse a kijeldlt iskolai dolgozot (id6 hianyaban ment6t, sziilot)

Tanulo feladata:

szol a tanarnak, ha leesik, vagy felmegy a vércukra.

sz6l a tanarnak, ha rosszul érzi magat.

amennyiben képes ra, elvégzi a vércukormérést és beadja maganak az inzulint a kezelési tervnek
megfelelden.

magaval viszi a cukorbeteg-felszerelését az iskolaba.

van nala gyorsan felszivodo szénhidrat arra az esetre, ha leesne a vércukorszintje.

Teendok vészhelyzet esetén

Alacsony vércukorszint (hypoglikémia, 3,9mmol/l alatti érték)

Vércukormérést kovetden a mért vércukorértéknek megfelelden, a sziilével egyeztetett mennyiségben

plusz szénhidrat adasa (1-2dl gytimélcslé, cukros ital, par szem szél6cukor, par szem keksz, vagy amit a

Sziil6/Gondvisel? eldir és a gyermeknél elérhetd) 15 perc mulva Gjabb vércukorszint mérés

Amennyiben a gyermek nyelni képtelen, eszméletlen: ment6 hivasa, egyeztetés utan Glucagon injekcio
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izomba beadasa. Ha a gyermek az alacsony vércukorszint tiineteit produkalja, de valamilyen oknal
fogva nincs lehet6ség vércukorszintet mérni, akkor kb 15 gramm gyorsan felszivodo szénhidrat adasa,

majd amint lehet ellendrizni kell a vércukorszintet.

Fontos informaciok
e Normalis vércukorszint tartomany: 3,9-10 mmol/l kozott

e 3,9 mmol/l alatti inzulinérték vészesen alacsony (LO) (hypoglikémia, ,,hip6”) — teendd:

azonnal a sziildvel

e egyeztetett mennyiségii, gyorsan felszivodo szénhidratot kell adni (1-2 dl gyiimélcslé, par szem

szolocukor,

e néhany db keksz), ha erre nincs lehet6ség, mert a gyerek eszméletét vesztette, Glucagon beadasa

sziikséges.

Tiinetek: mintha részeg lenne, hirtelen faradtsag, koncentracio-zavar, gyengeség, bizonytalansag,

sdpadtsag, remegés, verejtékezes.

Alacsony vércukorszint gy antija estén a gyereket tilos magara hagyni!

« 10 mmol/l feletti inzulinérték magas (hyperglikémia) — teendd: sziilével egyeztetni a beavatkozas

sziikségességérdl, cukormentes folyadékfogyasztas, esetleg testmozgas javasolt.

Tiinetek: megnovekvéd szomjusagérzet, gyakori vizelési inger, faradtsag, rossz kozérzet, viszketd bor.

Magas vércukorszint esetén a vér ketonszintjét is ellendrizni kell. Ha a vércukorszint és a ketonszint is
magas,
azonnali korhazi ellatas sziikséges! Ketoacidozis leggyakoribb tiinetei: hanyinger, hanyas. Tehat ha egy

1-es tipust cukorbeteg hany, nem tud folyadékot fogyasztani, azonnal korhazba kell kertilnie!

« 15 mmol/l feletti inzulinérték nagyon magas (HI) — Azonnal egyeztetni a sziil6vel a korrekciorol!

Inzulin hasfalba, combba, felkar kiils¢ felszinébe adhato be.

Pomiz, 2025. 01. 30.

Mellékletek
1. Diabétesz segit6 sziiloi kérelem
2. Diabétesz megbizas elfogadasa

3. Diabétesz eljarasrend
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1. Melléklet

Kapin Gyorgyné féigazgato részére

Targy: kérelem- segit6 személy kijelolése

Tisztelt Féigazgato Asszony!

Alulirott, .o, torvényes képvisel6 azzal a kéréssel fordulok ©Onhdz, hogy gyermekem,
............................................................................................. osztalyos tanuld 2011 évi CXC. torvény 2021. szeptember 1-

jét6l hatalyos médositdsdnak bekezdése alapjan sziveskedjék segité személyt kijel6Ini.

Gyermekem. 1-es tipusu diabéteszes, folyamatos inzulinkezelésre szorul.

A kovetkezd diabéteszbél fakadod tevékenységekhez kérem a segit6 kijelolését:

o vércukormérés ellenérzése, eredmény értelmezése,

e inzulin beaddsa. inzulinpennel,

o alacsony vagy magas vércukorszint korrigaldsa,

o étkezési id6pontokra vald figyelmeztetés, ebédid6ben ebédlbbe kisérés.

A segit6é munkajanak megkdnnyitése érdekében kérelmemhez csatolom gyermekem iskolai tartdzkodasra vonatkozé
fontosabb tudnivaldkat, valamint az inzulinpen mikédésére vonatkozd 6sszefoglaldt. Természetesen készek vagyunk

mindenben egylttm{kodni a kijel6lt segitével.

Kérdés esetén a sziil6k elérhet&ségei:

Intézkedését megkdszonve, tisztelettel:
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2. Melléklet

Targy. Felkérés egyes tipusu diabétesszel é16 tanuld ellatasat tamogatd feladat ellatasara.

L7411 [ SRS |

A nemzeti koznevelésrdl sz6l6 2011 évi CXC. torvény 2021. szeptember 1-jét6l hatdlyos médositdsa értelmében az 1-
es tipusu diabétesszel é16 tanuldk esetében az iskola 1-8 évfolyaman az érintett intézmény gondoskodik a
napkozbeni alapvet6 specidlis ellatasrol: a vércukorszint sziikség szerinti mérésérdél, valamint -sziikség esetén orvosi

el6iras alapjan - a szil6vel torvényes képvisel6vel. tortént egyeztetést kovetden, az elGirt id6kozonként a szlikséges
mennyiségl inzulin beadasardl.

y

Ezen feladatok ellatasat a jogszabalyban meghatarozott intézményi kér, az iskolaorvos és védénd, valamint a
megfelel6 szakmai tovabbképzést elvégz6 pedagdgus biztosithatja, mely feladat ellatasara ezuton tisztelettel
felkérem Ont.

Egyuttmdkodését ezuton is nagyon koszonom.

Kérem a felkérés elfogadasat aldirassal igazolni sziveskedjen!

Koszonettel:

fGigazgtad

Jelen felkérést elfogadom.

POMAZ, ettt ettt et raeb et st et st aen diabéteszes tanulét segité pedagdgus
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3. Melléklet
Bevezetd

A cukorbetegség vagy mas néven diabétesz egy anyagcserezavar, amelyben a szénhidratok hasznositdsa szenved
zavart.
e l-es tipusu diabétesz: ebben az esetben a hasnyalmirigy nem termel inzulint, igy kilséleg kell bevinni a
szervezetbe. Az 1-es tipusu diabétesz altalaban genetikai okokra vezethetd vissza.

A gyermekkori diabétesz tiinetei

A gyermekkorban jelentkez6 cukorbetegség tiinetei is hasonldak a feln6tt korban jelentkez6hoz, altaldban a tlinetek
specifikussaga miatt konnyen felismerhet6 a diabétesz.

A cukorbetegség f6 tlinetei.
e szomjusagérzet
o fokozott vizeletirités
e nehéz sebgydgyulas
o fogyas, ennek ellenére nagy étvagy, allandd éhségérzet
e acetonos lehelet.

A gyerekkori diabétesz kezelése

A gyerekkori cukorbetegség terdpidja nagyban fligg a diabétesz tipusatdl. Az 1-es tipusu diabétesz esetén a gyermek
kezel6orvosa altal meghatarozott inzulinterdpidra van szlikség.

A gyermekkori cukorbetegség kezelésében 3 pillért allapitunk meg:

1. inzulin terapia.
étrendi kezelés. 3
3. helyes életmdd.

e Akezelés mddjat mindig diabetoldgus szakorvos allapitja meg, ami fligg a diabétesz tipusatdl és a gyermek
vércukorszintjétdl is.

e l-es tipusu cukorbetegség esetén elengedhetetlen az inzulinterapia, mert ebben az esetben a paciens
hasnydlmirigye nem termel inzulint, igy azt kilsé forrasbdl kell bevinni az erre kialakitott inzulinadagold
pen segitségével, vagy inzulinpumpdval (a kezelGorvos altal el&irt. )

e Azinjekcidt altalaban a hasi zsirszovetbe érdemes beadni.

e Az egyes tipusu cukorbetegség kezelésének szerves része a diéta, azaz a tdpldlkozasi szokdsok
megvaltoztatasa, a nativ cukormentes étrend, illetve szamolni kell az inzulin adaghoz kimért napi
szénhidrat mennyiséget.

e Az l-es tipusu diabéteszes gyermekek kezelésében a rendszeres vércukor ellen8rzés, étkezések el6tt és

< sz

N

Helyes étrend:
e Kerilni kell a hozzdadott cukrot tartalmazé ételeket.
e Torekedni kell a napjaban tobbszori zoldség és gylimolcs fogyasztasara.
e Ateljes ki6rlési gabonak fogyasztasa a fehér lisztbél késziltekkel szemben.
e Elegendd folyadék elfogyasztasa.

A diabétesz sordan jelentkezd, kellemetlen (rosszullét ) allapotok, azok kezelése.

Hipoglikémia (vércukorszint leesés)

Kialakulasa:
e atulsok inzulin vagy kevés szénhidrat hatasara,
e asokaig tarto testmozgds miatt alakul ki.
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Az 1-es tipusu cukorbetegeknél nagyobb eséllyel |ép fel hipoglikémia, ami kezeletlenil akdr igen veszélyessé is valhat.

Ilyen rosszullét tébb okbdl alakulhat ki:
e haagyermek azinzulin beadasa utan nem étkezett,
e agyermek késén étkezett,
e tul sok inzulint kapott kimerit6 testmozgas utdn,
e rossz helyre, pl. izomba kapta az inzulint, ahonnan gyorsabban szivddik az fel. Bizonyos gydgyszert
(sulfanilurea) kapé gyermekeknél a Glukagon beadasa tilos.
Helyes inzulinadagokkal és étkezéssel a veszély lecsokkenthetd.

A hipoglikémia tlinetei:
e rosszullét,
e heves szivdobogas,
e szédlés,
® remegés,
e sdapadtsag,
e izzadas,
e |ataszavar,
e beszédzavar,
* gyengeség,
o éhségérzet,
e hanyinger,
e hanyas.

Hipoglikémia esetén az eljarasrend

A hipoglikémia azonnal kezelést igényel, mert a cukorbeteg gyermek rosszul lehet.

Rosszullét esetén sz616cukrot, esetleg gliikdztablettat kell a gyereknek beadni, majd meg kell etetni vele egy kekszet.
A cél: minél gyorsabban torténjen meg a vércukorszint emelés, ugyanis ha nem javul, akkor eszméletvesztés, rangatéd
gorcs is felléphet.

El6fordul, hogy hirtelen alakul ki a tudatzavar: ilyenkor, ha még eszméleténél van a gyermek, és nyelni tud, nekiink
kell megetetni vagy feloldva megitatni a sz6l6cukrot, a beteggel. A sz6l6cukor mar a szajbdl elkezd felszivédni. Ezt
kovetben kekszet vagy rostos levet, illetve tejet itathatunk, hogy az ezekben taldlhaté Osszetett szénhidratok
lassabban, de emeljék a vércukorszintet.

Az eszméletlen gyermeknek biztositani kell miel6bbi szabad légutat. Stabil oldalfekvésbe, vagy az oldalara, vagy a
hasara kell fektetni, hogy az esetleges léguti akadaly (pl. nyal) konnyen tudjon tavozni, pl. kifolyni a szajliregbdl.

Az eszméletlen vagy gorcsolé gyermeknek a nala 1évé Glukagon injekcidt be kell adni, ha azt. kaphatja (a szul6 felelGs
ennek biztositasardl, ha a gyermek kaphatja). A fecskend6ben el6 van készitve az olddszer, mellette van a hatéanyagot
tartalmazoé porampulla. Ennek a miianyag kupakjat kell lepattintani, majd az olddszert a gumidugét atszdrva hozza
fecskendezni. llyenkor a por feloldddik. Ekkor vissza kell szivni az oldatot a fecskendébe. Azt légteleniteni kell ugy, hogy
a tdt felfelé tartva kinyomjuk belGle a leveg6t, majd a test barmelyik izmaba szlirva beadjuk a betegnek. Az injekcio
utdn a tudat elkezd kitisztulni.

Amikor mar nyelésre képes a gyermek, szdjon at adunk neki cukrot a fentiek szerint. Ebben az esetben mindig
értesitsiik a ment6ket a kérhazba szallitdshoz.

A hiperglikémia (tartésan magas vércukorszint)
Egyes esetekben a hipoglikémia. ellentéte is el6fordulhat, amit hiperglikémianak neveziink.
Ebben az esetben a gyermek vércukorszintje tartésan magas lesz, ez f6leg 1-es tipusu diabéteszben fordul eld inzulin

hidnyaban.

Ennek veszélye a ketoaciddzis kialakuldsaval, amely azt jelenti, hogy a szervezet a zsiradék raktarak bontasabdl
probalja fedezni a sziikséges energiat, toxikus hatdsu ketontestek keletkeznek
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A ketoaciddzis f6 tiinete az acetonos lehelet, de jellemz6 ezek mellett a hanyinger, hasfajas, szapora, mély légzés is. A
hiperglikémia azonnali ellatast igényel, kezelése kérhazakban toérténik.

Ez a folyamat nem egyik pillanatrdél a masikra kovetkezik be, tehat ha az elején beavatkozunk, a beteg nem keril sulyos
allapotba.

Megel6zése a normalis inzulin-cukor bevitellel lehetséges. A cukorbeteg gyermeknek minden esetben be kell adni az
inzulint és tartani kell az elGirt diétat

Lazas megbetegedés idején a gyermek igyon bdségesen, kerilni kell a zsirok fogyasztdsat, de a normdlis
szénhidratbevitelt biztositani kell. Az inzulin beaddsa elengedhetetlen. A szénhidratbevitel ilyenkor példaul
gylimolcslevek formajaban is torténhet.

Ha a hanyas kialakul, és a szajon at valé folyadék bevitel nem oldhaté meg, mentét kell hivni és korhazi kezelés
szlikséges, ahol infuzid segitségével tartjak fenn a szervezet egyensulyi allapotat.

Milyen problémak fordulhatnak el6 az iskolaban,
rovid 6sszefoglalé

A gyerek rosszul érzi magat - mérjik meg a vércukrdt, hogy lassuk a rosszullétet a cukorszint valtozdsaval van-e
Osszefuiggésben. Ha igen, azaz a vércukor tul alacsony (4 mmol/I alatti), vagy tul magas (14 mmol/liter feletti) szintje
vezetett a rosszulléthez, az aldbbiak szerint kell eljarni.

Leesik a vércukor- hipoglikémia

o Tinetek, sdpadtsag, remegés, izzadds, éhségérzet, a gyengeség, faradtsag, koncentrald képesség csokkenés,
hangulatvaltozas, fejfajas, zavart viselkedés.

e <3,9 mmol/l-es vércukorszint (mar 4 mmol/I-nél kezdjiik meg a kezelést)

e Mit adjunk: 0,3 gramm/testsuly kg gyorsan felszivodé szénhidratot.
Ovodas: egy dl tej fél dl gylimélcslé.

e Kisiskolas (alsés) vagy idGsebb gyermek: 2 dl tej egy dl gylimdlcslé vagy 1-2 sz6l6cukor tabletta plusz sziikség
esetén 10 15 g lassan felszivdédé szénhidrat. (Pl. 1 2 darab keksz)

o Enneklegegyszerlibb megoldasa egy konnyen hozzaférhet6 helyen tarolt ,,slirgésségi csomag”- hipds csomag,
mely tartalmazza a szil6 altal 6sszeallitott a diabéteszes gyermek szamadra bevalt, a hipoglikémia elharitasara
szolgald termékeket.

e A hipoglikémia ellatasat kovet6en a vércukorszintet 15 perc mulva ellenérizni kell.(vissza kell mérni vagy
szenzoron ellendrizni) és elégtelen vércukor emelkedés esetén a szénhidrat bevitelt ismételni kell.

e Ha sulyos, eszméletvesztéssel jaré hipoglikémia Iép fel, be kell adni a Glucagon injekcidt, izomba: 25 kg alatt
fél adagot, azaz 0,5 mg-ot, 25 kg felett teljes adagot, azaz 1 mg-ot. Amint a gyerek magahoz tér, elGszor
gyorsan, majd lassan felszivddé szénhidratot kell neki adni.

¢ Sulyos hipoglikémia esetén nasalis glucagon. (Bagsimi) is felhasznalhato.

¢ https//www.ema.europa.eu/en/documents/product-information/bagsimi-eparproduct-information_hu.pdf

¢ A gyermeket egyedil hagyni nem szabad!

¢ A mentdszolgalatot minden eszméletvesztéssel jard hipoglikémia esetén értesiteni kell.

e Eszméletlen beteget megitatni vagy megetetni tilos!

Magas vércukrot mérnek/jelez a szenzor

¢ Tinetek: sok folyadék ivasa, gyakori vizelés, faradtsag, bagyadtsag.
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e A szenzorral mért értéket vércukorméréssel kell megerdsiteni. Gondoskodjunk a b6 folyadékbevitelr6l és
konzultaljunk a gyerek szileivel, esetleges plusz inzulin (korrekcié) adasarél.

e Inzulinpumpds gyereknél a korrekcidra nem reagdld magas vércukor kantlhibara utal. Illyenkor gyors
kantulcserére van sziikség. Ha ez nem kivitelezhetd, pennel kell 1 2 egység inzulint beadni, szlil6vel egyeztetve.

o A gyerek hadny - a hanyas diabéteszben veszélyes, a szlil6ket azonnal értesiteni kell. A masodik. hanyds utan a
gyereket kérhdzba kell vinni. Ha a szll6k nem elérhetdk, a gyereket mentével kell kérhazba vitetni.

o A gyerek beldzasodik - a szil6ket kell értesiteni, akik értejonnek a gyerekért. A lazat azonban addig is
csillapitani kell.

Testnevelési 6ra el6tt

e haavércukor 6-12 mmol/l k6z6tt van, az aktivitds megkezdhetd.

e haavércukor <5 mmol/l, 10-20 g szénhidratot kell fogyasztani, és a mozgast addig halasztani, amig a vércukor
emelkedni kezd, illetve 5 mmol/I feletti nem lesz.

o haavércukor > 14 mmol/l, az aktivitas megkezdését el kell halasztani.
A cukorbeteg. gyermeknek gondozasat végzé szakemberek és a csaladokat Osszefogd alapitvanyok konyvekkel,
kiadvanyokkal segitik a pedagégusok munkajat.

Ajanlott irodalom

Békefi DezsG: Gyermekkori diabétesz. Tanacsok szlil6knek és gyermekeknek

MENT A KALAUZ. 2.0 DIABtippek csaladoktdl, csaladoknak.

Soltész Gyula: Diabéteszes lett a gyermekem
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Legitimacio

Nevel6testilet ......c.cocevvrireenne. én megismerte.
Sz(il6i KOZOSSEE ....ovvvveneene. -én megismerte.

Az eljdras rendbdl egy példanyt a diabétesszel érintett gyermek sziil§jének at kell adni.

Pomaz, 2025.02.03. e

fGigazgato
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