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Eljarasrend célja

Magyarorszagon egyre tobb 18 év alatti cukorbeteg él. Dont6 tobbségiik un. teljes
inzulinhidnyos, 1-es tipusu cukorbeteg, aki egész életében rendszeres inzulinadasra szorul.
Ezért minden koznevelési intézményben dolgozod pedagogus, és a nevelé-oktatdé munkat
kozvetleniil segitd munkakérben foglalkoztatott szamara fontos feladat felkésziilni a
cukorbeteg gyermekek fogadasara, ismerni mindennapjaikat és a diabétesz kialakuldsanak
korai tlineteit, melyek felismerésével akar életveszélyes allapotot el6zhetnek meg.

A nemzeti kdznevelésrol szolo 2011. évi CXC. térvény 2021. szeptember 1-jétél hatalyos
modositasa értelmében az 1-es tipust diabétesszel él6 gyermekek és tanulok esetében az
6voda, valamint az iskola 1-8. évfolyaman az érintett intézmény gondoskodik a napkézbeni
alapveté specialis ellatasrdl: a vércukorszint sziikség szerinti mérésérol, valamint — sziikség
esetén, orvosi eldiras alapjan — a sziilovel, torvényes képviselovel tortént egyeztetést
kovetden, az eldirt idokozonként a szitkséges mennyiségili inzulin beadasarol. Ezen feladatok
ellatasat a jogszabalyban meghatdrozott intézményi kor az iskolaorvos és védond, vagy a
megfelelé szakmai tovabbképzést elvégzo, pedagdgus vagy legalabb érettségi végzettséggel
rendelkezd, nevelé-oktaté munkat kozvetleniil segité munkakorben foglalkoztatott személy

révén biztosithatja.

Cukorbetegség fogalma, tipusai
A cukorbetegség, vagy mas néven a diabétesz a cukoranyagcsere zavara, tinete az emelkedett

vércukorszint. Pontosabb meghatarozas szerint olyan komplex anyagcserezavar, melynek
kozéppontjaban a szénhidrat-anyagcsere eltérései vannak, de a korfolyamat érinti a zsir- é€s
fehérje-anyagcserét is. Tobb tipusu diabétesz van. Gyerekekre dontéen az 1-es tipusu
cukorbetegség jellemzo.

- 1-es tipust diabétesz autoimmun betegség: ebben az esetben a hasnyalmirigy nem termel
inzulint, igy kiils6leg kell bevinni a szervezetbe. Kialakulasanak pontos oka nem ismert.

- 2-es tipusu diabétesz: (sajnos manapsag az iskolas korosztalyban is egyre inkabb
jelentkezik) a szervezet termel ugyan inzulint, de vagy nem eleget, vagy az nem tud
megfelelden hasznosulni. Kialakuldsaban erGs genetikai tényezdk mellett szerepet jatszik a
tulstly és a mozgéasszegény életmadd.

Gyermekkori diabétesz tiinetei

A gyermekkorban jelentkezé cukorbetegség tiinetei is hasonléak a felndttkorban
jelentkezdkhoz, altalaban a tiinetek specifikussaga miatt kénnyen felismerhetd a diabétesz.
Cukorbetegség 0 tiinetei:

- erds szomjusagérzet



- gyakori vizeletiirités

- nehéz sebgydgyulas

- 0lmos faradtsag, bagyadtsag, rossz kozérzet

- fogyas, ennek ellenére nagy étvagy, allando ¢hségérzet

- acetonos lehelet

Cukorbeteg mindennapok
Gondoskodni kell arrdl, hogy a gyerek iskoldjaban mindenki ismerje azokat a feltételeket,

amelyek sziikségesek ahhoz, hogy a gyermek biztonsagban legyen.
A pedagdgus kitelessége, hogy a cukorbeteg gyermeket akar tanoran is:
e kiengedje a mosdoba,
e Dbiztositsa, hogy folyadékhoz jusson,
e megengedje, hogy megmérhesse a vércukrat,
e engedje, hogy beadhassa maganak az inzulint,
e engedje, hogy ehessen, akar tanoran is.
A diabéteszes gyermek ellatasa terén elsdsorban a sziild hatarozza meg a feladatokat a
pedagogus szdmara. Kozosen tervezik meg a napi rutint, hogy milyen felelésségi koroket €s

feladatokat vallaljon fel a pedagdgus.

Cukorbeteg gyerekek ellatasa
- Elso 1épés az egyedi napirendjiik megismerése és betartasa.

- Masodik 1épésként fontos megérteni, hogy a napirend modositasa milyen keretek kozt
lehetséges, a napirend egyes pontjainak be nem tartasa milyen kovetkezményekkel jar.
- Végiil fontos tudni, hogyan lehet megel6zni és felismerni a vészhelyzeteket, mi a teendd

ezekben a helyzetekben.

Feladatkorok

Sziilo, gondviseld
e Gondoskodik az eszkozokrél és az inzulinrdl, amelyek sziikségesek a cukorbeteg

tanulo ellatasahoz. Megadja a vészhelyzeti elérhetGségeket, amelyeket vératlan
helyzetekben hasznalni lehet.
e Megadja a didk étkezési rendjét.

e Jelzi az iskolanak, ha valtozik az ellatasi terv.

Iskolai dolgozok
e A tanév elején egyeztetik a sziilokkel/gondviseldvel a cukorbetegség ellatési tervét.

e Egyeztetnek a sziilokkel a gyermek napirendjérol.

e Ellenorzik a sziilok/gondviseldk elérhetdségét.



e Megéllapodnak arrdl, hogy milyen esetben kell értesiteni a sziiloket/gondviseloket.

e Segitik a cukorbeteg gyermeket az iskoléban.

e Lehetové teszik, hogy a megbeszélt idoben megmérhesse a gyermek a
vércukorszintjét.

e Lehetové teszik, hogy a gyermek biztonsagos helyen adhassa be az inzulinjat.

e Felismerik az alacsony és a magas vércukorszint jeleit és tiineteit.

e Megtanuljak, mit kell tenni a gyermekkel, ha alacsony vagy ha magas a
vércukorszintje. Gondoskodnak arrdl, hogy az alacsony vércukorszintii gyermeket
mindig feliigyelje valaki, ne maradjon egyediil.

e Szabad hozzaférést biztositanak vizhez és a mosdohoz.

e Sz04l a tanarnak, ha leesik, vagy felmegy a vércukra.

e Szo¢l a tanarnak, ha rosszul érzi magat.

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

e Magaval viszi a cukorbeteg-felszerelését az iskolaba.

e Van nala gyorsan felszivodo szénhidrét arra az esetre, ha leesne a vércukorszintje.

Fontos informaciok
- Normalis vércukorszint tartomany: 4-7,8 mmol/l kdzott.

- 3,9 mmol/l alatti inzulinérték vészesen alacsony (LO) (hypoglikémia, ,.hip6™)

e Tiinetek: mintha részeg lenne, hirtelen faradtsag, koncentracid-zavar, gyengeség,
bizonytalansag, sapadtsig, remegés, verejtékezes.

e Okai lehetnek: ha a beteg az inzulin beadédsa utan nem étkezett, késon étkezett, til sok
inzulint adott maganak véletleniil, kimerit6 testmozgast végzett, rossz helyre, pl.
izomba adta az inzulint, ahonnan gyorsabban szivodik fel.

- 10 mmol/1 feletti inzulinérték magas (hyperglikémia)

e Tiinetek: megndvekvd szomjusagérzet, gyakori vizelési inger, faradtsag, rossz
kozérzet, szapora légzés, acetonszagu lehelet, viszketd bor.

e Ez a folyamat nem egyik pillanatr6l a masikra kovetkezik be, tehat, ha az elején

beavatkozunk, a beteg nem keriil stlyos éallapotba.

Feladatok:
e Legfontosabb feladat, hogy a tiineteket észleljiik, felismerjiik.



e A ftiinetek észlelését kovetden elso feladat a vércukorszint mérése és az eredménynek
megfeleld eljaras.

e Hipoglikémias tiinetek esetén a sziilovel egyeztetett mennyiségii, gyorsan felszivddo
szénhidratot kell adni (1-2 dl gyimdleslé, par szem sz6l6cukor, néhany db keksz), ha
erre nincs lehetoség, mert a gyerek eszméletét vesztette, Glucagon beadasa sziikséges.
(Az injekcio csak akkor alkalmazhatd, ha azt szakorvos eloirja, a sziil6 rendelkezésre
bocsajtja.)

e Hyperglikémia esetén sziilovel egyeztetni a beavatkozds sziikségességérol,
cukormentes folyadékfogyasztas, esetleg testmozgas javasolt.

e Minden esetben kapja meg a gyermek az inzulinjat és tartsuk be az el6irt diétat.

e Hirtelen rosszullét esetén a tiinetek gyors, szakszerii kezelését kovetden értesitsiik a
mentdket €s egyidében a sziil6t is.

Intézményilinkben vércukormérdt, stiftet, steril tiit, szélécukrot is biztositunk tanuldink
szamadra, amit elzart szekrényben tarolunk.
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