PROCEDURA POSTEPOWANIA Z DZIECKIEM CHORYM NA CUKRZYCE W SZKOLE
PODSTAWOWEJ IM. MARII SKEODOWSKIEJ - CURIE W STARYCH BIELICACH

Podstawa prawna:

Podstawy prawne zobowigzujace dyrektora do podejmowania odpowiednich dziatan wynikajacych
z uczeszcezania do szkoly dzieci chorych na cukrzyce zawarte sg w przepisach prawa o$wiatowego
oraz w przepisach z zakresu opieki zdrowotnej zwigzanych z organizacja profilaktycznej opieki
zdrowotnej nad uczniami w szkole. Zgodnie z nimi dyrektor szkoty zobowigzany jest do:

e sprawowania opieki nad uczniami oraz zapewnienie im odpowiednich warunkoéw nauki
1 rozwoju psychofizycznego (art. 68 ust. 1 pkt 3 ustawy Prawo o$wiatowe oraz art. 7 ust.
1 KN),

e zapewnienia uczniom bezpiecznych 1 higienicznych warunkow pobytu oraz bezpieczenstwa
w czasie zajec¢ organizowanych przez szkote (art. 68 ust. 1 pkt 6 UPO, art. 7 ust. 2 pkt 6 KN
oraz § 2 rozporzadzenia MENIS z 31 grudnia 2002 r.),

e zapewnienia dostosowania treSci, metod 1 organizacji nauczania do mozliwosci
psychofizycznych uczniéw oraz mozliwosci korzystania ze specjalnych form pracy
dydaktycznej (art. 1 pkt 5 UPO),

e udzielania im pomocy psychologiczno-pedagogicznej z uwzglednieniem ich potrzeb
wynikajacych z choroby przewlektej (§ 2 ust. 11 2 pkt 8 rozporzadzenia MEN z 9 sierpnia
2017 r.),

e zapewnienia warunkow organizacyjnych opieki zdrowotnej i mozliwosci korzystania
z gabinetu profilaktyki zdrowotnej, we wspolpracy z podmiotami sprawujacymi opieke
zdrowotng nad uczniami oraz rodzicami dzieci z problemami zdrowotnymi, w oparciu
o procedury organizacyjne postgpowania (art. 68 ust. 1 pkt 11 1 art. 103 ust. 1 pkt 4 UPO
oraz art. 4, 6 i 11 ustawy o opiece zdrowotnej nad uczniami),

e wspdlpracy z pielegniarka pelnigca wiodaca role w systemie profilaktycznej opieki
zdrowotnej nad uczniami (art. 68 ust. 1 pkt 11 UPO oraz art. 18 ustawy o opiece zdrowotnej
nad uczniami),

e przygotowanie kadry pedagogicznej i innych pracownikéw do pracy z dzie¢mi przewlekle
chorymi oraz stalego udzielania im pomocy i1 wsparcia odpowiednio do ich potrzeb
zdrowotnych (art. 22 ustawy o opiece zdrowotnej nad uczniami),

o ustalenie sposobu sprawowania opieki nad dzieckiem przewlekle chorym oraz postgpowania
w przypadku pogorszenia si¢ stanu zdrowia (art. 98 ust. 1 pkt 417 1 art. 102 ust. 1 pkt 3, 5
i 12 UPO oraz § 2 rozporzadzenia MENIS z 31grudnia 2002 r.).

Zadania rodzica:

Rodzic powinien przedtozy¢ szkole nastgpujace informacje i dokumenty:

1. Zaswiadczenie lekarskie.

2. Udzieli¢ pisemnej informacji na temat rodzaju stosowanej insulinoterapii, lekow, uzywanych
preparatow insulinowych oraz stosowanych dodatkowych weglowodanow szybkowchtanialnych
w przypadku hipoglikemii (niedocukrzenia).

3. Udzieli¢ pisemnej informacji dotyczacej positkdw w szkole.

4. Dostarczy¢ informacji na temat postgpowania w przypadku podjecia wysitku fizycznego.



5. Dostarczy¢ pisemnej informacji na temat zalecanych wartosci glikemii przed positkiem, przed
i w trakcie wysitku fizycznego.

6. Udzieli¢ informacji na temat ewentualnie wystepujacych wspotistniejacych chordb.

7. Zapewni¢ szkole wyposazenia niezbednego do prawidtowej opieki (glukometr, pen, glukagon —
wraz z instrukcja obstugi oraz pisemna zgoda na zastrzyk w sytuacji zagrozenia zycia, odpowiednie
napoje, jesli mozliwe, to telefon komoérkowy dla dziecka, odpowiednie $rodki stosowane
w przypadku niskich cukrow, itp.)

8. Dostarczy¢ numery telefonéw rodzicéw, Poradni Diabetologicznej oraz lekarza prowadzacego.

Zadania szkoly i nauczyciela:

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

2. Zapewnienie dziecku poczucia bezpieczenstwa, akceptacji oraz tolerancji, przeciwdziatanie
wszelkim formom dyskryminacji.

3. Natychmiastowe udzielenie pomocy w przypadku ciezkiej hipoglikemii — podanie glukagonu
(ratujacego zycie), wezwanie pogotowia.

4. Pozwolenie dziecku na wypicie soku lub spozycie przekaski traktowanej jako dodatkowe
weglowodany niezbedne w przypadku wystgpienie hipoglikemii (niedocukrzenia).

5. Zapewnienie dziecku mozliwo$ci natychmiastowego zbadania poziomu cukru w sytuacji, gdy
zglasza ono zte samopoczucie.

6. Zapewnienie (w miar¢ mozliwosci) odpowiednich i dyskretnych warunkéw do badania poziomu
cukru i podania insuliny penem.

7. Zapewnienie dziecku odpowiedniego miejsca do przechowywania wszelkich $rodkoéw
1 akcesoridw niezbednych do prowadzenia cukrzycy.

8. Umozliwienie dziecku korzystania z toalety w kazdym czasie 1 w kazdej sytuacji.

9. Nawigzanie Scistej wspotpracy z rodzicami/opiekunami dziecka. Konieczne jest informowanie
rodzicow z wyprzedzeniem o wszelkich zmianach w planie pracy szkoly wptywajacych na zmiang
czasu spozywania positkow, planowanych wyj$ciach poza szkote, wycieczkach oraz o zajeciach
wymagajacych zwiekszonego wysitku fizycznego.

10. Umozliwienie natychmiastowego kontaktu dziecka z rodzicem, gdy zachodzi taka potrzeba.

11. Umozliwienie dziecku nadrobienia zaleglosci partii materialu spowodowanych wizyta
w Poradni Diabetologicznej, ztym samopoczuciem oraz przesunigcie terminu pisania wszelkich
sprawdziandw, gdy poziom cukru dziecka jest zbyt niski lub zbyt wysoki.

12. Zapewnienie dziecku przynajmniej jednej kompetentnej osoby (zadanie dyrektora szkoty)
wspierajacej dziecko w sytuacjach zwigzanych ze spozyciem positku, na wycieczkach, zaj¢ciach
ruchowych, pozalekcyjnych oraz w sytuacjach, gdy cukry odbiegaja od normy.

Zadania dziecka chorego:

1. Umiejetno$¢ zbadania glikemii, podania insuliny samodzielnie lub pod nadzorem.

2. Umiejetnos¢ kontaktu z rodzicem w przypadku sytuacji wymagajacych interwencji rodzica.

3. Nadrobienie zalegto$ci w nauce powstalych w wyniku absencji i zlego samopoczucia oraz wizyt
u lekarza.

4. Informowanie nauczycieli o konieczno$ci wykonania czynno$ci uzaleznionych od typu zajec,
positku oraz poziomu cukru.

Prawa dziecka w szkole:
Dziecko z cukrzyca w szkole ma prawo 1 musi mie¢ mozliwos¢ do:



1. Pomiaru poziomu cukru, tak czesto, jak wymaga tego jego samopoczucie, konieczno$¢ spozycia
positku oraz w sytuacjach zwigzanych z nadmiernym ruchem.

2. Wstrzyknigcia insuliny W razie potrzeby.

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

4. Nieograniczonego dostepu do wody i fazienki.

5. Spozycia w odpowiedniej porze $niadania/obiadu (musi mie¢ wystarczajgcy czas na spozycie
catego zaplanowanego positku).

6. Pelnego uczestniczenia w wychowaniu fizycznym (sali gimnastycznej) i innych zajeciach
pozalekcyjnych, w tym w wycieczkach.



