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I Poradnik dla nauczycieli

Jakie informacje zawiera broszura?

1. Co warto wiedzieé o cukrzycy typu 1 majac w klasie ucznia z ta choroba?

2. Jakie problemy musza pokonywa¢ dzieci i mlodziez w codziennej rzeczywistosci
- réwniez w szkole?

3. W czym moga pomdc naszym dzieciom nauczyciele i jakie mamy do nich prosbhy?

4. Dlaczego tak staramy sie o dobre poziomy cukréw u naszych dzieci:
80-180 mg/dl (4,5-10 mmol/D?

Mam nadzieje, ze skierowane do nauczycieli informacje wystarczajgco wyjasnig problemy zwigzane
z obecnoscig dzieci z cukrzyca typu 1 w przedszkolach i szkotach. Materiat przygotowatam na podstawie
doswiadczen z kilkuletniej edukacji diabetologicznej dzieci, mtodziezy, rodzicéw i nauczycieli.

Wazna informacja: Postepowanie nauczycieli z dzieckiem chorym na cukrzyce typu 1 powinno odbywac sie
zgodnie ze wskazaniami opiekundéw dziecka.
Autorka

Merytorycznie materiat skonsultowata:

prof. Ewa Pankowska - lekarz pediatra, diabetolog z Instytutu Matki i Dziecka w Warszawie.

Sktadam za to serdeczne podziekowania.

Dziekuje firmie Roche Diagnostics Polska za wydanie broszury.

Elzbieta Debska - lekarz, edukator w diabetologii

Tu prosze wpisac¢ numer telefonu i nazwe poradni, w ktdrej leczy sie dziecko




1. Co warto wiedzie¢ o cukrzycy typu 1 majgc w klasie
ucznia z tg chorobg?

Cukrzyca typu 1

jest nieuleczalng chorobg metaboliczng, w ktorej uszkodzeniu ulegajg komarki trzustki produkujgce insuline.
Poczatkowo wystepuje jej niedobdr, a potem catkowity brak.

Nie wszystkie czynniki powodujgce cukrzyce sg do korica wyjasnione.

Wiadomo na pewno, ze najbardziej odpowiedzialne za cukrzyce sa:

= czynniki immunologiczne - powstajg przeciwciata niszczace wtasne komarki trzustki, szczegdlnie
u 0s6b predysponowanych genetycznie do nieprawidtowej odpowiedzi immunologicznej,

= Srodowisko zewnetrzne - infekcje wirusowe, zwigzki chemiczne zawarte w wodzie i pozywieniu.

Cukrzyca nie jest chorobg zakazng i trudno przewidzieé, ktére dziecko na nig zachoruje. Proces niszczenia
komdrek trzustki moze trwac kilka lat, zanim choroba sie ujawni. Jedynym sposobem leczenia cukrzycy typu 1
jest podawanie insuliny w zastrzykach lub za pomocg osobistej pompy insulinowej - jest to wiec od poczatku
cukrzyca insulinozalezna.
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Pierwsze objawy to:
= czeste oddawanie moczu,

= wzmozone pragnienie,

= chudniecie, ostabienie,

= mniejsza aktywnos¢,

= bdle miesni, ndg,

= nieche¢ do zaje¢ sportowych.

Badaniem laboratoryjnym stwierdza sie wysoki poziom cukru we krwi, czyli hiperglikemie.

Co odréznia ja od cukrzycy typu 2?
Na cukrzyce typu 2 choruja najczesciej ludzie starsi, czesto z otytoscia, ktdrzy leczeni sg Srodkami doustnymi
obnizajgcymi poziom cukru we krwi. Insulinoterapia jest zazwyczaj dalszym etapem leczenia.

Co to jest insulina i do czego jest nam potrzebna?

Insulina - to hormon, ktéry obniza poziom cukru (glukozy) we krwi, wprowadzajac go do
komarek naszego organizmu. W komdrkach, w procesie spalania cukru powstaje
energia, potrzebna nam do zycia.

Insulina jest niezbedna do prawidtowej przemiany materii i reguluje gospodarke
weglowodanowa, biatkowa i zapaséw energetycznych, czyli ttuszczowa.

Jest hormonem niezbednym do prawidtowego rozwoju fizycznego

dziecka i jego dojrzewania.



Skad sie bierze cukier we krwi?
..oczywiscie z jedzenia.

To wtasnie dzieki insulinie mozemy wykorzystywaé spozywane w naszych positkach
weglowodany (cukry), ttuszcze, biatka. Miedzy positkami odpowiedni poziom cukru

we krwi utrzymywany jest dzieki powstatemu wcze$niej zapasowi glukozy
w watrobie.

Cukry = weglowodany

...to nie tylko to co stodkie,
to réwniez wszystkie produkty zbozowe, np.: pieczywo, kasze, ryz i inne;
z warzyw gtéwnie ziemniaki i oczywiscie wszystkie owoce.

Przy czym produkty w swoim smaku stodkie - cukier, owoce, soki - szybko
podnoszg poziom cukru we krwi - bowiem w swej budowie, sg to cukry proste.

Natomiast produkty zbozowe, ziemniaki - to cukry ztozone - podnosza poziom
cukru we krwi powoli.

Wydzielanie insuliny

U zdrowego cztowieka insulina wydzielana jest przez trzustke:
= w nieduzych iloSciach przez cata dobe - wydzielanie podstawowe

= przed kazdym positkiem - wydzielanie positkowe.
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Insulinoterapia

Zasadnicze postepowanie z dzieckiem chorym na cukrzyce polega na podawaniu
hormonu - insuliny, ktérego organizm juz nie wytwarza. Podawanie insuliny ma jak
najbardziej nasladowac fizjologiczna prace trzustki.

Nowoczesny spos6b prowadzenia cukrzycy u dzieci i mtodziezy to metoda
funkcjonalnej insulinoterapii, tzn. ilo$¢, czas i rodzaj podawanej insuliny uwzglednia
indywidualny tryb zycia dziecka. Insulina podawana jest penami lub przy pomocy
osobistej pompy insulinowe;.

Penami podajemy:

= insuline o dlugim czasie dzialania: 1-2 razy na dobe i zastepuje ona podstawowe
wydzielanie insuliny,

= insuline o szybkim i krétkim czasie dzialania - zastepuje wydzielanie positkowe
i wstrzykiwana jest kilkakrotnie, w zalezno$ci od iloéci przyjmowanych positkdw.
Insulina ta stuzy réwniez do korekcji aktualnie wysokich pozioméw cukru we krwi.

Czasem stosuje sie insuliny o dtugim i krétkim czasie dziatania jako mieszanke
w jednym zastrzyku.

Osobista pompa insulinowa

Najnowoczesniejszy sposob insulinoterapii to podawanie insuliny przy pomocy
osobistej pompy insulinowej jako ciagty podskérny wlew insuliny. Pompa insulinowa
jest to niewielkie urzadzenie (wielkosci telefonu komdérkowego) noszone

w odpowiednim etui, przypiete np. do paska. Posiada zbiornik z insuling

i mikrokomputer wykonujgcy wszelkie polecenia zaprogramowane przez cztowieka.
Dren o odpowiednio dobranej dtugosci taczy zbiornik z insuling z wktuciem,
znajdujgcym sie w ciele, zmienianym raz na trzy dni. Metoda ta daje mozliwo$¢ bardzo
dobrego wyréwnania cukrzycy i poprawia komfort zycia likwidujgc wielokrotne w ciggu
doby zastrzyki.




Samokontrola

Dobre prowadzenie choroby warunkuje wykonywanie pewnych czynnosci i podejmowanie odpowiednich
decyzji.

1. Odpowiednie podawanie insuliny.

2. Wielokrotne w ciggu doby badania poziomu cukru we krwi: przed kazdym positkiem i podaniem insuliny,
czesto 2 godz. po positku, przed snem, czesto w godzinach nocnych lub bardzo wcze$nie rano, w innych
okolicznosciach np. przed wysitkiem fizycznym lub w trakcie jego trwania. Badanie wykonywane jest przy
pomocy urzadzenia, ktére nazywa sie: glukometr. Dzieci chetnie zaprezentujg jak wykonuja te czynnosc.

3. Prawidtowa interpretacja wynikéw - pozwala dokfadnie dostosowywac dawki insuliny
i przyjmowanie positkéw.

4. Odpowiednie przygotowanie positkéw z uwzglednieniem przede wszystkim ilosci weglowodandw (liczonej
przy pomocy systemu wymiennikéw weglowodanowych) oraz biatek i ttuszczéw (system wymiennikéw
biatkowo-ttuszczowych).

5. Dopasowanie ilosci, jakosci i czasu podawanych positkéw do czasu i sity dziatania insuliny oraz do
aktualnego poziomu cukru we krwi. Bardzo wazne jest, by nasze dzieci nie spozywaty
positkéw jesli poziom cukru jest wyzszy niz 150 mg/ml (8,4 mmol/I).

6. Przygotowanie do podjecia wysitku fizycznego.

Samokontrola konieczna jest niezaleznie od metody leczenia insuling. Leczenie przy pomocy osobiste;
pompy insulinowej nie zwalnia z wnikliwej samokontroli.

Jakie sytuacje maja wptyw na poziom cukru we krwi?

1. Stan emocjonalny - sytuacja stresowa, strach, rado$¢ zwigzane z wielkimi emocjami z reguty podnoszg
poziom cukru we krwi - wptyw wydzielanego wéwczas hormonu adrenaliny.

2. Wysitek fizyczny - zwieksza wrazliwo$¢ na insuling; przySpiesza spalanie glukozy w migéniach i moze
doprowadzi¢ do szybkiego spadku poziomu cukru we krwi.

3. Gospodarka hormonalna - problem trudny szczegdlnie w okresie dojrzewania, kiedy intensywnie wydziela
sie miedzy innymi hormon wzrostu.




2. Jakie problemy muszg pokonywac dzieci i mtodziez
w codziennej rzeczywistosci - rowniez w szkole?

1. Badanie poziomu cukru we krwia

Wykonywane w szkole potrzebne jest do:

= rozpoznania nieprawidtowego poziomu cukru we krwi: niedocukrzenia lub przecukrzenia,
= oceny mozliwo$ci zjedzenia drugiego $niadania (jego wielko$ci i czasu),

= wyjasnienia ztego samopoczucia,

= podjecia decyzji o dostrzyknieciu dodatkowej dawki insuliny,

= odpowiedniego przygotowania sie do wysitku fizycznego.

Wykonanie tych czynno$ci w obecnosci swoich réwiesnikéw jest pokazaniem swojej ,inno$ci” i niesie czasami
obawe odtracenia, braku akceptacji czy nawet poczucia ,bycia gorszym”.

I Poradnik dla nauczycieli

2. Hiperglikemia - czyli wysoki poziom cukru we krwi ETINZZIRENVEIL]

3. Hipoglikemia - czyli niski poziom cukru we krwi

(10 mmol/D)

przyczyny - np. btad dietetyczny, za mata dawka insuliny, sprawdzian (stres)

objawy - moze ich nie by¢, ale moze wystapi¢ uczucie zmeczenia, pragnienie ‘
czy potrzeba natychmiastowego lub kilkakrotnego oddania moczu

postepowanie - w tym momencie nic groznego sie nie stanie. W przypadku dzieci mtodszych, prosimy
pomdc dziecku wykonaé odpowiednie czynno$ci wg pisemnych wskazan rodzicéw. W sytuacjach
watpliwych - konieczny kontakt telefoniczny z rodzicami. Dzieci starsze samodzielnie dokonujg korekcji

poziomu cukru.

ponizej 65-70 mg/dl
(3,6-3,9 mmol/l)

przyczyny - za duza dawka insuliny, za mato weglowodanéw w positku
lub pominiecie planowanego positku np. drugiego $niadania, wysitek
fizyczny bez odpowiedniego przygotowania,

objawy - moga wystgpi¢ nagle: ostabienie, zbledniecie, poty, drzenie rak, zaburzenia widzenia, moga
by¢ réwniez zaburzenia zachowania, agresja, niemozno$¢ nawiazania kontaktu, nielogiczne
odpowiedzi na pytania,

postepowanie - oznaczenie poziomu cukru we krwi i natychmiastowe podanie cukréw prostych: sok
owocowy, ostodzona cukrem woda lub herbata, kostki cukru, glukoza w tabletkach lub w Zelu; najszybciej
podnosi poziom cukru napdj typu cola.

W przypadku dzieci leczonych wstrzyknieciami (peny) wskazane jest spozycie dodatkowej kanapki.

Uwaga!

Podajac dodatkowa dawke insuliny w zastrzyku czy tez bolus przy pomocy pompy insulinowej
- trzeba wiedzie¢, ze moze zaistnie¢ potrzeba wykonania za jakis czas kontrolnego badania
poziomu cukru - byé moze w trakcie lekcji.
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Jezeli niedocukrzenie wystapito szybko, bez wczesniejszych objawoéw i doszio do utraty
przytomnosci — nie wolno podawacé nic doustnie.

Trzeba jak najszybciej wezwac pogotowie ratunkowe, a nastepnie zbada¢ poziom cukru we krw
Jesli potwierdzi hipoglikemie wstrzykna¢ zastrzyk z glukagonu - jest to hormon podnoszacy poz
cukru we krwi.

Czy mozna poda¢ glukagon bez wykonania badania poziomu cukru we krwi?

W razie utraty przytomnosci u dziecka z cukrzyca leczonego insuling mozna podaé glukagon
bez pomiaru glikemii.

Wykonanie wstrzykniecia glukagonu:
= Rozpuszczalnik zawarty w strzykawce wstrzyknac¢ do fiolki zawierajacej glukagon w proszku.
= Po rozpuszczeniu wciggnaé do strzykawki i wstrzyknaé w udo lub posladek.

= Glukagon moze by¢ wstrzykiwany podskérnie, domiesniowo lub dozylnie.

4. Wysitek fizyczny

= Przed rozpoczeciem lekcji WE czasem w trakcie trwania (szczegdlnie przy
dtuzszych zajeciach) dzieci powinny zbada¢ poziom cukru we krwi i zaleznie od
wyniku spozy¢ dodatkowa ilo$¢ weglowodandw.
Przy dtuzszym wysitku trzeba ,,doje$¢” w trakcie jego trwania.

= Przy planowanym wysitku np. regularny trening, wycieczka rowerowa nalezy
zmniejszy¢ dawke dziatajgcej w tym czasie insuliny, ze wzgledu na wspomniang
juz wigkszg insulinowrazliwo$¢ (patrz str. 8; Jakie sytuacje maja wptyw na poziom
cukru we krwi?).

Wszystkie te decyzje podejmuje dobrze wyedukowany mtody diabetyk lub jego

rodzic.

Przeciwwskazania do podjecia wysitku fizycznego:

= Jesli poziom cukru od godzin rannych utrzymuje sie powyzej 250 mg/d| (13,9
mmol/l) lub przy glikemii powyzej 250 mg/dl (13,9 mmol/I) wspdfistniejg objawy
wzmozonego pragnienia, bdléw brzucha, ztego samopoczucia - prosimy zwolnié
dziecko z tych zajec.

= Niedocukrzenia (hipoglikemia).
= W przypadku wysitku bardzo intensywnego, sitowego - nalezy na poczatku roku
szkolnego ustali¢ z rodzicami, jakich ¢wiczen dziecko nie moze wykonywac.

Nie ma konieczno$ci zwalniania naszych dzieci z zaje¢ WF, chyba, ze tak zdecyduje
lekarz.
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3. W czym mogg pomoc naszym dzieciom nauczyciele
| jakie mamy do nich proSby?

1. Prosimy poméc im w odnalezieniu sie z cukrzycg wéréd kolezanek i kolegdéw.
Porozmawiajcie wspdlnie z catg klasg o istocie choroby i jej leczeniu. Tylko niewiedza budzi lek, brak
akceptacji i niemozno$c¢ udzielenia pomocy, jesli jest potrzebna.
Jak rozmawiaé o nietatwych sprawach z dzieémi i mtodziezg mysle, ze nauczyciele wiedzg najlepie;.

2. Mitodszym dzieciom prosimy przypomina¢ o wykonaniu badania poziomu cukru we krwi,
czy o zjedzeniu drugiego $niadania.
Przed lekcjami WF prosimy zapytac nasze dzieci czy przygotowaty sie do podjecia wysitku fizycznego.
A moze dziecko inaczej wyglada lub dziwnie sie zachowuje (agresja, brak dobrego kontaktu) i trzeba
szybko sprawdzi¢ poziom cukru?
Wazne, aby ktos$ z personelu szkoly umiat zrobié¢ badanie poziomu cukru we krwi.
Nasze dzieci bardzo chetnie naucza tej czynnos$ci swojego nauczyciela.

3. Przy niedocukrzeniu prosimy pomdc dziecku szybko zlikwidowac ten stan (patrz str. 11; Hipoglikemia).
W szufladzie nauczycielskiego stolika, w pokoju nauczycielskim, w pokoiku dla nauczycieli WF powinny
by¢ kostki cukru lub sok owocowy, ewentualnie stodki napdj typu cola, herbatniki.

By¢ moze dziecko zapomniato zabra¢ z domu produkty podnoszace szybko poziom cukru we krwi.

W szkolnym gabinecie pielegniarki lub w pokoju nauczycielskim, a moze w plecaku ucznia
(do uzgodnienia) powinien by¢ zastrzyk z glukagonem.

W razie niedocukrzenia z utrata przytomnosci trzeba natychmiast zapewni¢ pomoc medyczna
(pielegniarka szkolna, pogotowie, szpital).

Zawiadomié rodzicow.

Jesli z braku szybkiej pomocy medycznej zdecydujecie Panstwo o wstrzyknieciu glukagonu,
prosimy wykonac¢ wstrzykniecie (patrz str. 11; Hipoglikemia: wykonanie wstrzykniecia
glukagonu).
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. Dzieciom w pierwszych klasach szkoty podstawowej leczonych pompami insulinowymi, prosimy pomadc

przy ustawieniu dawki insuliny na positek.

Najczesciej rodzice piszg na kartkach, ile insuliny dziecko ma podac¢ do positku szkolnego. Prosba do
nauczycieli, aby sprawdzili, czy dziecko nastawito prawidtowa dawke. Przewaznie dzieci potrafig
programowac¢ pompe, ale jeszcze nie znajg utamkow dziesietnych i moga pomylié cyfry.
Przedawkowanie insuliny lub nieprawidtowe jej zaprogramowanie moze spowodowa¢ niedocukrzenie.

. Prosimy pomdc, szczegdlnie dzieciom mtodszym, zlikwidowa¢ wysoki poziom cukru we krwi

(patrz str. 11; Hiperglikemia).

. Jesli uczen z cukrzyca w czasie lekcji robi badanie poziomu cukru we krwi lub konieczne jest spozycie

soku lub cukru z powodu niedocukrzenia - bardzo prosimy mu na to pozwoli¢.

. Prosimy stworzy¢ dzieciom z cukrzycg higieniczne warunki do wykonania pomiaru poziomu cukru we krwi

w klasie lub w gabinecie pielegniarki, tak by nie robity badania w toalecie.

. Prosimy poinformowa¢ dzieci lub rodzicéw z jednodniowym wyprzedzeniem o zmianach w zajeciach

szkolnych dotyczacych aktywnosci fizycznej np. wycieczka piesza czy rowerowa, dodatkowa lekcja WF
- by mogli sie odpowiednio do danej sytuacji przygotowac.

. Nauczyciele i dzieci powinni mie¢ mozliwo$¢ fatwego kontaktu telefonicznego z rodzicami.

Prosimy o szybkie reagowanie na wszystkie przejawy dyskryminacji dzieci z cukrzycg przez rowiesnikdw.
Takie zachowania wciaz jeszcze majg miejsce w naszych szkotach.
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4. Dlaczego tak staramy sie o dobre poziomy cukrow
u naszych dzieci: 80-180 mg/dl (4,5-10 mmol/l)?

Cukrzyca jest chorobg podstepna. Nie boli, nie wida¢ jej, a niesie ze sobg grozne powiktania. Przede wszystkim:

nagtg utrate przytomnosci z powodu niedocukrzenia, a takze powiktania pézne, jak uszkodzenie wzroku, nerek,
uktadu sercowo-naczyniowego, ktére moga wystagpi¢ w zyciu dorostym. Dobrze prowadzac chorobe oddalamy

grozbe tych powiktan.
Dziecko, u ktérego wystepuja duze wahania stezenia cukru we krwi ma gorsze samopoczucie, mniej sit, moze
mie¢ trudnosci z koncentracjg i pamiecia. Niechetnie uczestniczy w zajeciach szkolnych, moze z tego powodu

mie¢ liczne nieobecnosci.

Kazdego dnia pracujemy wiec na dobra, szczesliwg przyszto$¢ naszych dzieci.

Przypomnijmy znaczenie okreslen:
insulina - hormon wydzielany przez trzustke, obnizajgcy poziom cukru we krwi

glukagon - hormon réwniez wydzielany przez trzustke podwyzszajgcy poziom cukru we krwi;
stosowany w formie zastrzyku w stanach niedocukrzenia z utratg $wiadomosci

glikemia - stezenie cukru we krwi
prawidtowe warto$ci na czczo u osoby zdrowej 70-99 mg/dl (3,9-5,5 mmol/I)*
u dzieci z cukrzycg typu 1 dazymy do wartosci (wg zalecen ISPAD*):
glikemia na czczo: 90 do 145 mg/dl (5,0-8,0 mmol/1),
2-godziny po positku: 90-180 mg/dl (5,0-10,0 mmoml/I)

hiperglikemia _ poziom cukru we krwi powyzej 180 mg/dl (10 mmol/I)

(przecukrzenie)

hipoglikemia _ poziom cukru we krwi ponizej 65-70 mg/dl (3,6-3,9 mmol/I)
(niedocukrzenie)

* Zalecenia kliniczne dotyczace postgpowania u chorych na cukrzyce 2012. Stanowisko Polskiego Towarzystwa Diabetologicznego.
**ISPAD Clinical Practice Consensus Guidelines 2009 Compendium. Assessment and monitoring of glycemic control in children and adolescents with diabetes;

Pediatric Diabetes 2009: 10 (Suppl. 12): 71-81
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Dotacz do os6b z cukrzyca,
ktore realizujg swoje pasje.

Zapraszamy na nasz profil na:

www.facebook.com/mampasije

Roche informuje, iz niniejszy materiat zawiera informacje ogdlne, ktére nie moga stuzy¢ do dokonywania
zmian w postepowaniu i leczeniu bez wczesniejszej konsultacji z lekarzem prowadzacym pacjenta.

Wydanie 3, Warszawa 2012

Infolinia: 801 080 104*
Experience what’s possible.

www.accu-chek.pl

* Optata za potaczenie jest zgodna z planem taryfikacyjnym danego operatora.

Roche Diagnostics Polska Sp. z o.0. ®
ul. Wybrzeze Gdynskie 6B ACCU- HEK

01-531 Warszawa




