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Stanowisko Fundacji

w sprawie organizacji opieki nad dzieckiem z cukrzycq typu 1w placéwkach oswiatowych

Dziecko z cukrzycq typu 1 jest osobqg przewlekle chorq. Terapia cukrzycy typu 1 wymaga
podejmowania szeregu decyzji zwiqzanych z regulacjq poziomu cukru we krwi przez 24 godziny na
dobe. Na wahania poziomu cukru we krwi wptywa mnéstwo czynnikbw wynikajgcych z
codziennego zycia, takich jak: spozywanie positku, aktywnos¢ fizyczna, stan emocjonalny, zie
samopoczucie, czy choroba.

Terapia cukrzycy typu 1 polega na ciggtej, samodzielnie regulowanej podazy insuliny.
Celem terapeutycznym jest utrzymanie tzw. normoglikemii, czyli poziomu cukru w zalecanym
zakresie docelowym, wymagajgce dostosowywania podawanych dawek insuliny do biezgcej
sytuaciji. Znaczne wahania poziomu cukru we krwi (stany hipoglikemii i hiperglikemii) - w
szczeglblnoSci  niskie poziomy glikemii — stanowiq zagrozenie dla zdrowia, a w skrajnych
przypadkach zycia dziecka (w sytuacji nie udzielenia pomocy).

Co do zasady prowadzenie terapii spoczywa na osobie z cukrzycq, w przypadku dzieci
(szczegblnie miodszych lub ze $wiezq diagnozq) terapie prowadzq rodzice/ opiekunowie, dbajgc
na co dzieh o ich bezpieczefstwo. Dziecko nie jest w stanie samodzielnie podjqg¢ wszystkich decyzji
terapeutycznych, w szczegdlnoSci zwigzanych z prawidtowym przeliczeniem dawek insuliny oraz
wystepowaniem sytuacji trudnych zwigzanych z niskim lub wysokim poziomem cukru we krwi.

Podczas pobytu w przedszkolu czy w szkole dziecko pozbawione jest bezposredniej opieki
rodzica/ opiekuna. Stgd wynika potrzeba zapewnienia i zorganizowania bezpiecznego pobytu
dziecka z cukrzycq w placéwece.

Kluczem w organizacji opieki nad dzieckiem z cukrzycq typu 1 jest efektywna wspotpraca i
wymiana informacji pomiedzy rodzicami dziecka a kadrg placowki.

Szanowni Pafistwo,
Nasze stanowisko jest zbiorem najwazniejszych kwestii, ktérych uregulowanie gwarantuje
bezpieczehstwo ucznia i kadry placéwki podczas pobytu dziecka w szkole/ przedszkolu.

1. Cel stanowiska

Celem przedstawionego stanowiska jest pomoc w organizacji opieki nad dzie€mi z cukrzycq typu 1
w sposbb zapewniajgcy bezpieczne funkcjonowanie dzieci w placéwce oswiatowej, umozliwiajqgce
aktywne uczestnictwo w zajeciach edukacyjnych oraz w zyciu spotecznym, eliminujqce zagrozenie
wykluczeniem z grupy rowiesniczej. Zaproponowane w stanowisku rozwigzania i Sciezki
konkretnego dziatania majg na celu zapewnienie poczucia bezpieczehstwa réwniez pracownikom
placowki.
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2. Zakres stanowiska
Proponowane rozwiqzania i $ciezki dziatah dotyczg w szczegdblnosci:
e wsparcia w monitorowaniu poziomu cukru we Krwi,

e wsparcia w dawkowaniu i podawaniu insuliny,

e schematu reagowania na sytuacje nagte (hipoglikemia, hiperglikemia),

¢ mozliwosci zatrudnienia dodatkowego personelu do opieki nad dzie€mi z cukrzycqg w
placéwkach edukacyjnych.

3. Organizacja opieki
1. Placéwka zobowigzana jest ustawowo do zapewnienia bezpiecznego pobytu dzieciom z
cukrzycq w szkole, m.in. poprzez:

e organizacje szkolenia dla personelu z zakresu opieki nad dzieckiem z cukrzycq typu 1w
placéwce oswiatowej,

e organizacje opieki ze strony personelu placéwki (m.in. opracowanie procedur
postepowania w sytuacji hipoglikemii i hiperglikemii oraz wyznaczenie osoby/ oséb
udzielajgcych pomocy dziecku podczas jego pobytu w placéwce),

e zapewnienie odpowiednich warunkéw do prowadzenia terapii, uwzgledniajgc potrzeby
zwigzane z monitorowaniem poziomu cukru, podawaniem insuliny oraz odpowiedniq
opiekqg w razie sytuacji zwigzanych z hipoglikemiq i hiperglikemiaq.

2. Obowigzek zapewnienia bezpiecznego pobytu dziecka z cukrzyca tylu 1 w placéwce
powstaje w momencie dostarczenia przez rodzica/ opiekuna dziecka stosownego
zaSwiadczenia wydanego przez lekarza prowadzgcego.

3. Opieke nad dzieckiem z cukrzycq typu 1 petni pielegniarka szkolna. W przypadku braku
pielegniarki w placéwce lub czasu pracy pielegniarki niepokrywajgcego sie z pobytem
dziecka w placéwce, dyrektor wyznacza osoby sprawujgce w/w opieke sposéréd kadry
placowki.

4. Podstawq ustalenia zasad i zakresu opieki nad dzieckiem z cukrzycq jest Scista wspdtpraca
placéwki z rodzicami/ opiekunami dziecka. Celem wspétpracy jest ustalenie planu opieki
uwzgledniajgcego indywidulang sytuacje dziecka (m.in. samodzielnosé dziecka, metode
stosowanej insulinoterapii, uzywany system monitorowania glikemii, sposéb kontaktu z
rodzicami/ opiekunami przez dziecko i kadre placéwki).

5. Nalezy rozwazyé mozliwosci zatrudnienia dodatkowego personelu dedykowanego do
opieki nad dzie¢mi z cukrzycqg w placéwce. Srodkami na ten cel dysponuje jednostka
samorzqdowa, ktérej podlega placowka. Takie rozwiqgzanie zdecydowanie utatwia
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organizacje opieki oraz zdejmuje z personelu placowki dodatkowe obowigzki
pozaedukacyjne.

4. Kontakt z rodzicem
1. Dziecko powinno mie¢ zapewniong mozliwos¢ korzystania z telefonu komérkowego, jako
bezposredniego kontaktu z rodzicami/ opiekunami zarzqdzajgcymi terapiq dziecka.

2. Telefon dziecka powinien by¢ réwniez stale dostepny do kontaktu personelu placoéwki z
rodzicem/ opiekunem w razie potrzeby omoéwienia biezgcej sytuacji/ dziatan.

3. Wazny jest staty kontakt z rodzicami/ opiekunami w celu wymiany informaciji,
dopracowania modelu wspétpracy oraz wzajemnej wymiany informacji o stanie zdrowia
dziecka i jego kondycji emocjonalnej celem zidentyfikowania sytuacji wymagajqcej
interwenciji, wsparcia, podjecia dziatah na rzecz dobrostanu dziecka.

5. Edukacja i Swiadomosc¢ specyfiki choroby wsrod personelu placowki oraz dzieci
1. Szkolenie personelu placéwki w zakresie opieki nad dzieckiem z cukrzycq typu 1 powinno
zostaC¢ przeprowadzone przez wykwalifikowanego edukatora; szkolenie powinno
uwzgledniaé aspekty psychologiczne funkcjonowania dzieci z cukrzycqg (celem jest
wsparcie rozwoju emocjonalnego i spotecznego w srodowisku przedszkolnym/ szkolnym),

2. Dobrg praktykq jest organizacja spotkania dla grupy réwiesniczej budujgcego swiadomos¢e
rowieSnikbw na temat cukrzycy typu 1; celem jest zapobieganie stygmatyzacji i
dyskryminacji dzieci z cukrzycq.

Zakres czynnosci zwigzanych z codziennq terapiq cukrzycy, ktére dziecko wykonuje podczas
pobytu w placéwce i w ktérych moze by¢ potrzebna lub konieczna pomoc kadry placéowki:

1. Monitorowanie poziomu cukru
1. Stata kontrola glikemii za pomocqg systemoéw ciggtego monitorowania glikemii lub
glukometru, wedtug zalecen rodzicow i lekarza. Mozliwa potrzeba pomocy w interpretaciji
wyniku pomiaru; podjecie konkretnej decyzji terapeutycznej jest po stronie rodzica/
opiekuna.

2. Dziecko powinno mie¢ zapewniong mozliwo$¢ korzystania z telefonu komérkowego, jako
narzedzia terapii (umozliwiajgcego monitoring glikemii i konsultacje decyzji z rodzicem).

3. Dziecko powinno mie¢ zapewnionqg mozliwos¢ dokonania badania w kazdym momencie
pobytu w placéwce i w razie potrzeby kontaktu z rodzicem/ opiekunem.
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2. Podawanie insuliny
1. Podawanie insuliny za pomocq pompy insulinowej lub wstrzykniecia penem zgodnie z
zaleceniami rodzica/lekarza. Mozliwa potrzeba pomocy w przeliczeniu i ustawieniu
zalecanej dawki insuliny; podjecie konkretnej decyzji terapeutycznej jest po stronie rodzica/
opiekuna.

2. W przypadku dzieci niesamodzielnych insuling podaje osoba z kadry wyznaczona zgodnie z
poczynionymi ustaleniami; wyliczenie dawki/ podjecie konkretnej decyzji terapeutycznej
jest po stronie rodzica/ opiekuna.

3. Dziecko powinno mie¢ zapewniong mozliwo§¢ korzystania z telefonu komérkowego, jako
narzedzia terapii (umozliwiajgcego podaz insuliny i kontakt z rodzicem celem ustalenia
dawki).

$ciezka postepowania w stanach nagtych i zwigzanych z niskim/ wysokim poziomem glikemii

1. Hipoglikemia (niski poziom cukru we krwi):

e W sytuacji wystgpienia hipoglikemii bez utraty przytomnos$ci i pewnosci prawidtowej
percepciji dziecka - podanie glukozy doustnie (ewentualnie innego dostepnego cukru
prostego),

e dziecko podczas incydentu hipoglikemii nie powinno by¢ pozostawione bez opieki do
momentu uzyskania prawidtowego poziomu glikemii i ustgpienia objawdw hipoglikemii
(nie powinno réwniez samodzielnie udawaé sig do gabinetu pielegniarki po pomoc),

e W sytuacji wystgpienia hipoglikemii z utratg przytomnosci lub podejrzenia zaburzenia
prawidtowej percepciji dziecka uniemozliwiajgcej przyjecie doustne glukozy, konieczne
jest natychmiastowe podjecie czynnosci ratujgcej zycie w sytuacji hipoglikemii — t;j.
podanie glukagonu (w formie zastrzyku lub aerozolu), utozenie dziecka w pozyciji
bezpiecznej oraz wezwanie pogotowia ratunkowego i poinformowanie rodzica.

2. Hiperglikemia (wysoki poziom cukru we krwi):

e pomoc w przeliczeniu i podaniu lub podanie korekcyjnej dawki insuliny wedtug
ustalonego z rodzicami/ opiekunami schematu lub kontakt z rodzicami/ opiekunami
celem ustalenia postgpowania,

¢ monitorowanie objawdw (sennos¢, ostabienie, nudnosci) i opieka do momentu
wyréwnania poziomu glikemii,

e W sytuacji braku reakcji na podang insuline (spadku poziomu cukru) zalecany jest
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Majgc na wzgledzie dobrostan psychofizyczny i prawidiowy rozwdj spoteczny dzieci z
cukrzycq typu 1, Fundacja od lat zabiega i doktada wszelkich staran na rzecz wypracowania
standarddéw opieki nad dzieckiem z cukrzycq w placéwkach o§wiatowych.

Obowiqzujgce regulacje prawne nie sq adekwatne do potrzeb dzieci z cukrzycq, placowki
nie majq zapewnionych narzedzi umozliwiajgcych zorganizowanie opieki na wtasciwym poziomie
(brak pielegniarek szkolnych). Zapisy regulujgce opieke sq ogdlnikowe, podlegajgce wolnym
interpretacjom.

Szanowni Pahstwo,

musimy pamigta¢ o tym, ze celem naszych dziatah zawsze powinno by€ dobro dziecka.
Naszych wspélnych dziatan, bo tylko dobra wspétpraca rodzic/ opiekun — placéwka jest
gwarantem zapewnienia prawidtowej opieki i bezpieczehstwa dzieci z cukrzycaq.

Placowka oSwiatowa powinna zapewni¢ dzieciom z cukrzycqg typu 1 odpowiednie,
bezpieczne warunki realizacji obowigzku edukacyjnego, co nie jest mozliwe bez zaangazowania i
wsparcia ze strony rodzicow/ opiekunéw odpowiedzialnych za terapie dziecka.

Idealnym rozwigzaniem jest zatrudnienie dodatkowej osoby dedykowanej do opieki nad
dzie€mi z cukrzycq. Rekomendujemy wystgpienie do samorzqdu ze stosownym whnioskiem i
skorzystaniem z mozliwosci realnego wsparcia.

Zywimy nadzieje, ze niniejsze stanowisko pomoze Panstwu w wypracowaniu rozwigzania
gwarantujgcego bezpieczehstwo dziecku i kadrze placéwki podczas pobytu ucznia z cukrzycqg w
szkole/ przedszkolu.

Z powazaniem

Elektronicznie

Da g Mmara podpisany przez

Dagmara

Sta n iszeW Staniszewska

Data: 2025.03.19
Ska 16:45:18 +01'00'

Dagmara Staniszewska
Prezes Fundacji
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