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Odborné postupy v pedagogickej a poradenskej praxi Dieta choré alebo zdravotne oslabené v edukac¢nom aj
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Dieta choré alebo zdravotne oslabené
v edukacnom aj poradenskom procese

Uvod do problematiky

Za poslednych niekolko rokov sa tendencia vyskytu chronickych ochoreni prudko zvysila. Jednym
D z nevyliecitelnych ochoreni je aj cukrovka — diabetes mellitus (d'alej DM). Je to ochorenie, ktorého

priznaky sa daju liecit, avSak vo svojej podstate je nevylieitelné a spojené s rizikom neskorsich
akdatnych komplikacii. Narodné centrum zdravotnickych informacii uvadza, Zze na Slovensku ma
diagnostikovany diabetes uz takmer 2500 deti (0 — 18 rokov). V roku 2021 bol diabetes mellitus 1. typu (dalej
DM1) najcastejSie diagnostikovany u deti vo veku 5 az 9 rokov, teda u deti v predskolskom veku a Ziakov na
prvom stupni zdkladnych $kél (NCZI, 2022). Ochorenie DM1 predstavuje zmenu nielen zdravotného stavu
dietata, ale aj zasah do jeho psychického aj spolocenského Zivota. DM1 je ochorenie spojené s individudlnym
lieCebnym reZimom a s mnoZstvom rdznych obmedzeni, ktoré je nutné dodrZiavat. DodrZiavanie tychto
nariadeni moze pre samotného Ziaka s DM1 a pre jeho zdkonného zastupcu/zakonnych zastupcov (dalej 2Z)
predstavovat velky tlak a su castym zdrojom obav a stresu. Radikdlnou zmenou prechadzaju rodiny
s dietafom s DM1 najmaé pri nastupe do zakladnej $koly (dalej ZS). Zvy$ené naroky na zvladnutie predstavuje
aj situdcia, ked' je dieta diagnostikované az v priebehu plnenia povinnej skolskej dochadzky, vtedy preni
diagnéza predstavuje velkd zmenu.

Pri nastupe do ZS sa zodpovednost za zdravotny stav a kompenzaciu ochorenia presiva s¢asti aj na
Ziaka s DM1, ktory musi zvladnut popri novych Skolskych povinnostiach a prispésobeni sa rezimu
vytvoreného pre ,,zdravého” Ziaka aj dodrzZiavanie lekarskych odporucani. Situdcia sa tak mozZe pre rodiny so
Ziakmi s DM1 skomplikovat. M6zZe dojst k zhorSeniu kompenzacie ochorenia pre nevyhovujuci rezim v kole,
privelkd zodpovednost kladenu na Ziaka a taktiez pre dalsie faktory stvisiace s nastupom do skoly — prijatie
jeho odlisnosti a potrieb zo strany spoluZziakov, rovesnicka socializécia, obmedzenia spojené s moznostou
zUcCastrovat sa na mimoskolskych aktivitach (Skolské vylety, tabory, lyZiarske vycviky a i.).

Ziak s DM1 je vdaka spolupréci ZZ, pedagogickych zamestnancov (dalej PZ) a odbornych zamestnancov

(dalej 0Z) schopny zvladnut naroky povinnej 3kolskej dochadzky a naplnit tak svoj potencidl a byt
plnohodnotnym ¢lenom komunity a spolocnosti.

Zakladné principy

Vychodiskom pre vzdeldvanie Ziaka s DM1 v ZS je najméa funkéna spolupraca OZ a PZ, ZZ, fiaka
s DM1 aich vzajomnda informovanost. Pre OZ a PZ je nevyhnutné, aby boli oboznameni so
L zdravotnym stavom Ziaka s DM1, tzn. poznat aj zakladné charakteristiky tohto ochorenia.

DM je ochorenie, ktoré predstavuje v celosvetovom meradle zdvainy problém. PovaZuje sa za
najvyznamnejsiu chorobu latkovej premeny a je aj jednou z najzavainejsich choréb vobec, kedZe mbie
dodato¢ne poskodit srdce, krvné cievy, oblicky, o¢i aj nervy (Skrha, 2014). Patri do skupiny chronickych
metabolickych ochoreni roznej etioldgie, ktorych spoloénym menovatelom je hyperglykémia — vysoka
hladina cukru v krvi. Pri DM ide o poruchu, pri ktorej telo nevie hospodarit s glukézou. Glukéza je
najdoleZitejsia latka v ludskom tele a Zivot bez nej nie je mozny. Ide o krvny cukor, ktory sa meni na energiu
potrebnu na fungovanie vsetkych fudskych organov (Pelikdnova a kol., 2018).



Odborné postupy v pedagogickej a poradenskej praxi Dieta choré alebo zdravotne oslabené v edukac¢nom aj
poradenskom procese.

Americkd diabetickd asocidcia klasifikovala niekolko druhov diabetu, aviak u deti na ZS je
najvyznamnejsie zastupeny imunitne podmieneny DM1. Toto ochorenie vyZaduje celozivotnu injekénd liecbu
inzulinom aplikovanym najmenej S$tyrikrdt denne alebo kontinualnou subkutdnnou infuziou inzulinu
pomocou inzulinovej pumpy. Okrem toho vyzaduje aj dodrzZiavanie diabetickej diéty ako racionalnej vyZivy
s pocitanim sacharidovych jednotiek v potravinach avyberom potravin najma s nizkym glykemickym
indexom. Neoddelitelnou sucéastou rezimu dna zZiaka s DM1 (a aj celej rodiny) je realizacia monitoringu
glykémie glukomerom pomocou odberu krvi z prsta niekolkokrat denne, prip. aj vyuzivanie glukdézového
senzora, a tiez meranie glykozurie (pritomnost vacsieho mnozstva glukdzy v moci) a ketonurie (pritomnost
ketoldtok v moci) pomocou testovacich pruzkov na moc¢ (Bukovska a kol., 2015).

Pri DM1 dochddza ¢asto vplyvom réznych vonkajsich faktorov k ndhlym zmenam glykémie — hladiny
cukru v krvi. Medzi faktory spdsobujice vykyvy glykémie zaradujeme napr. fyzick( zataz (pohyb) alebo
psychicku zataz (stres zo skisania, strach z necakanej pisomky a i.), vynechanie jedla alebo nespravnu davku
sacharidovych jednotiek pri stravovani, nespravnu davku inzulinu, pozZitie sladenych ¢i alkoholickych napojov.
Pre ziaka s DM1, ale najmé pre jeho okolie, je dblezité identifikovat priznaky akutnych komplikacii diabetu
a v pripade nutnosti zasiahnut a pomdct pri stabilizovani zdravotného stavu. K akdtnym komplikaciam
diabetu patri hypoglykémia (nizka hladina cukru v krvi) a hyperglykémia (vysoka hladina cukru v krvi).

Priznaky hypoglykémie (hladina cukru v krvi menej ako 3,5 mmol/l) mézu byt velmi individudlne,
Casto sa vSak vyskytuju potenie, vihké dlane, triaska ruk, zblednutie, busenie srdca, zvysenie tlaku, hnacka,
velky pocit hladu, bolesti hlavy, dvojité videnie, suchost v Ustach, stfpnutie jazyka, zla koordinacia, slabost a
ospalost. Priznaky hypoglykémie st mnohokrat v spoloénosti chybne zamiefiané za priznaky poZitia vaésieho
mnozstva alkoholickych latok, a preto niekedy nie su diabetikovi poskytnuté vhodna starostlivost a lekarska
pomoc.

Hypoglykémia negativhe ovplyviiuje aj kognitivne funkcie Ziaka, moéZe byt narusend pamat,
sustredenost, rychlost rozhodovania, koordinacia pohybov oci a ruk, st narusené psychomotorické navyky,
pohybova koordindcia, vyskytuje sa ospalost, zméatenost, podrazdenost alebo agresivita, kice, strata
vedomia, mdZu sa objavit aj pretrvavajlce bludy alebo stav pripominajuci schizofréniu. Funkcie st obnovené
az 020 — 90 minut po dosiahnuti normalnej glykémie (Krakovska, 2009), preto, najma v skole, je dolezité
uvedomit si vplyv hypoglykémie na schopnost ucit sa, na vykon Ziaka s DM1 pri skdsani alebo pisomnej praci.
Vadsinou sa vyskytuju fahké hypoglykémie (okolo 3,9 mmol/l) zvladnutelné samotnym Ziakom a podanim
niekolkych sacharidovych jednotiek ,rychleho” jednoduchého cukru v podobe dzisu &i iného sladeného
napoja, pricom sa neskor odporuida zajest napoj trochou peciva na plynuld kompenzaciu a zvysenie glykémie.
Stredne tazku glykémiu uz Ziak s DM1 nemusi sam zvladnut, kedZe sa mozu objavit priznaky zmatenosti.
Treba postupovat rovnako a pomoct Ziakovi napit sa sladkého ndpoja a najest sa, méZzeme pomoct tiez
hroznovym cukrom alebo glukézovym gélom, ktory mozno rozotriet vo vnutri Ustnej dutiny, napriklad pri
¢iastoénom bezvedomi. Tazké hypoglykémie st sprevadzané bezvedomim, niekedy aj kfémi a je nutna pomoc
okolia a zachrana pred hypoglykemickou kémou. Ziak s DM1 by mal pri sebe nosit glukagén GlucaGen
HypoKit 1 mg, pomocou neho zachranime Ziakovi Zivot a po kratkej chvili od aplikdcie do stehenného svalu
by mal nadobudnut vedomie, nasledne mu mbzeme podat sacharidovy ndpoj. Smrt z hypoglykémie je jednou
z najCastejsich pric¢in Umrtia mladych ludi s DM1.

Priznaky hyperglykémie (hladina cukru v krvi nad 12 mmol/I) st napriklad suchost v Ustach, zvyseny
smad, malatnost, bolest hlavy, zahmlené videnie, ¢asté mocenie, rézne stupne poruchy vedomia. Menej
zdvainé hyperglykemické stavy sa daju zvladnut ambulantne, zévaznejSie pripady jedine nemocni¢nou
starostlivostou. Tie sa vyskytuju menej najméa vdaka selfmonitoringu a aplikacii inzulinu (Smahelova, 2006).
Dlhodoba hyperglykémia zvysuje riziko neskorSich chronickych komplikacii DM. Neskoré chronické
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komplikacie diabetu najcastejsie suvisia s postihnutim ciev, dochadza vSak k poSkodeniu prakticky vSetkych
tkaniv a organov tela a suicasne k poruchdm funkcie viacerych organovych systémov. Komplikdcie mézeme
rozdelit na mikrovaskularne (retinopatia, nefropatia, neuropatia) a makrovaskularne (ischemicka choroba
srdca, mozgu a dolnych koncatin). Obcasné akutne komplikacie diabetu (hypoglykémia, hyperglykémia) su aj
pri dokonalej kompenzacii ochorenia velmi pravdepodobné, a preto je dolezité, aby ziak s DM1, jeho
spoluZiaci a aj OZ a PZ mali vedomost o ich priznakoch a najma rieSeni vy$Sie pomenovanych situdcii. Jedinou
ucinnou prevenciou pred akudtnymi komplikdciami su dodrziavanie odporucanych lie¢ebnych opatreni
a monitoring glykémie. Ziak s DM1 sa tak v $kole nezaobide bez glukomera ¢&i glukézového senzora a pomocky
na podanie inzulinu (inzulinového pera, inzulinovej pumpy), popripade rychlych sacharidov na zvladnutie
hypoglykémie ¢&i lieku s glukagdonom (Ferencikova, 2019; Pelikdnova a kol., 2018). Prehladné informacie sa
nachadzaju na informaénom plagéte.?

Specifika mladsich a starsich Ziakov s diabetus mellitus 1. typu (6 — 12 rokov)

Okrem potreby vyrovnat sa so svojim ochorenim musi ziak s DM1 zvladnut aj bezné problémy svojho
detstva a Zit plnohodnotny Zivot. Pritomnost tohto ochorenia uéi jedinca od raného veku zdravo sa stravovat
a praktizovat zdravy Zivotny $tyl. Ziak sa tak €asto stava odbornikom na svoj zdravotny problém a predbieha
svojich rovesnikov v oblasti zdravého stravovania a posudenia toho, ¢o je a o nie je vhodné a zdravé
konzumovat. Casto sa s chorobou skér zmieri dieta ako jeho ZZ. Niekedy prave im trva dlhsie, kym diagnézu
prijmu a naudia sa s fou Zit. Nie vo vsetkych rodindch vsak proces adaptacie na chorobu prebehne bez
problémov (Linkova a kol., 2011).

Diagnéza DM1 u mladsich a starSich Ziakov predstavuje celkovl zmenu Zivotného Stylu nielen pre
Ziaka, ale aj pre celd rodinu. PInenie povinnej skolskej dochddzky znamend dlhsie odlucenie od rodiny pocas
dia a Ziaci su v ramci Skoly odkazani na vlastné schopnosti — kompenzacia DM a manaZiment glykémii je
prevazne na zodpovednosti samotného Ziaka. Vtomto vyvinovom obdobi eSte, samozrejme, pretrvava
zévislost od ZZ, ale u Ziakov s DM1 sa zvySuje uvedomovanie si narokov a potrieb, ktoré na nich DM1 kladie.
Postupne sa osamostatriuju a st schopni si najprv pod dozorom aplikovat inzulin pomocou inzulinového pera
alebo manipulovat s inzulinovou pumpou. Casto st deti schopné (a nutené) to zvladnut aj ovela skor ako
na ZS. Rozvojom myslenia dokaZu realizovat aj selfmonitoring glykémie, preéitat hodnotu danej glykémie
(nizka, vysoka), porozumiet jej a vyhodnotit, ¢o v danom pripade treba vykonat na jej regulaciu a stabilizaciu.

V tomto vyvinovom obdobi je spolupraca PZ (najma triedneho uditela) a OZ/¢lenov Skolského
podporného timu (dalej SPT) doleZitd a mala by byt zamerand najméa na vytvorenie pozitivneho socidlneho
prostredia, budovanie socidlnych zruc¢nosti Ziakov a zvySovanie citlivosti a empatie voci odliSnostiam. Cielend
intervencia vtriede so Ziakom s DM1 funguje ako prevencia pred rizikovym spravanim (nepriatelské
spravanie, posmech, nemiestna kritika, Sikanovanie, vylu¢ovanie z kolektivu, diskriminacia), ktoré sa méze
vyskytnut. Ziak s DM1 si vtomto veku uvedomuje svoju odlinost od zdravého jedinca ana nevhodné
spravanie okolia méze reagovat velmi citlivo. To sa moze prejavit vyskytom negativnych nespracovanych
emdcii, hnevu ¢i priznakov depresie. Preventivne techniky a praca so ziakom s DM1 tiez mdzu zabranit
zneuzivaniu ochorenia Ziakom na dosiahnutie vlastného prospechu v rdmci kolektivu ¢i vyu€ovacieho procesu
(zvySena pozornost, vynimky v Skole a i.).

Nastup do ZS je velkd zmena, a ako zata?, ma vplyv aj na priebeh a vyvoj ochorenia, ktoré sa méze
vyrazne zhorsit. Napriek tomu je pre Ziakov s DM1 velmi d6lezité navstevovat skoly so Standardnym rezimom,
byt v triedach so zdravymi ziakmi, ktoré ich fyzicky, intelektudlne, emociondlne, psychicky a socialne pripravia
na Zivot v spolo¢nosti zdravych jedincov. Odporuca sa samotnych Ziakov s ochorenim zapajat do $kolskych,

! plagét dostupny na stranke VUDPaP
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mimoskolskych, zaujmovych aj Sportovych aktivit, pretoZze uvedomovanie si odlisSnosti u fudi je prospesné aj

pre zdravych jedincov — ucia sa navzdjom socidlnym zrucnostiam, Ucte areSpektu azvysSuje sa ich

intelektualny, emocny aj socidlny potencidl (Bagalova a kol., 2015; Bukovska a kol., 2015; Ferencikova, 2019;

Herceg a kol., 2019).

Specifika mladsich dospievajticich s diabetes mellitus 1. typu (12 — 15 rokov)

Diagnostika a aj liecba v tomto vyvinovom obdobi si najndroénejsie, pretoze na priebeh ochorenia
maju vplyv telesné, hormonalne aj psychické zmeny. Casto dochadza k zhor$eniu kompenzécie ochorenia
DM1, narasta variabilita glykémii, rastie riziko vzniku diabetickej ketoacidozy (prekyslenie organizmu z
dévodu nadmernej tvorby ketolatok v peceni) a tazkych (nebezpeénych) hypoglykémii. M6zZu sa objavit prvé
priznaky neskorsich komplikacii. Zodpovednost za priebeh ochorenia akaZdodenny rezim aj vtomto
vyvinovom obdobi maju stéle vo vdésej miere ZZ, avsak u ziakov s DM1 sa prejavuje snaha o nezavislost, velky
krok k samostatnosti a preberaniu zodpovednosti za ochorenie. Vtomto obdobi, aj napriek vybudovanej
discipline pri kompenzacii ochorenia a dodrZiavani nastaveného reZzimu, je pre Ziaka s DM1 prirodzenou
tuzbou zapadnut do kolektivu a identifikovat sa s vrstovnikmi ¢i tuzba neodli$ovat sa. Ziaci s DM1 mézu konat
emocionalne neprimeranejsie. U chlapcov sa mdZu objavit problematické spravanie a impulzivnost, ¢o ma
vplyv najma na aktualny priebeh a vyvoj diabetu. U dievcat sa do popredia dostdva zdujem o telesny vzhlad
a hmotnost. M6Zu sa preto objavit aj poruchy prijmu potravy, ako si mentélna anorexia, mentalna bulimia
a ortorexia. Inzulin, najma jeho vynechavanie, sluzi ako Ucinny, avSsak velmi nebezpecny prostriedok v boji
proti zvySovaniu hmotnosti (Bukovska a kol., 2015). U Ziakov s DM1 je prevalencia poruch prijmu potravy
v tomto obdobi dva- aZ Sestkrat vyssia ako u beZnej populécie. U dievcat na ochorenie DM1 vplyva aj nastup
menstrudcie, pricom menstruacny cyklus spdsobuje telesné zmeny, zmenu v citlivosti na inzulin a tieZ naich
nutri¢né potreby. Tazkosti sa moiu objavit aj po psychickej stranke, ked%e vtomto beztak niroénom
vyvinovom obdobi sa vo zvySenej miere objavuju negativhe emécie, ndladovost, depresie ¢i Uzkosti. MozZe
dochadzat k vedomému zatajovaniu (aj k Gplnému popieraniu ochorenia), k nadmernej konzumacii alkoholu
a nevhodnych potravin, faj¢eniu, k zmene rezimu a celkovo k zmene Zivotného $tylu v snahe zapadnut medzi
rovesnikov (Bukovskd a kol., 2015; Linkova akol., 2011). Pomocou psychickej aj socidlnej opory, vdaka
zdravym vztahom s rovesnikmi a reSpektujicemu vztahu s rodinou a s autoritou a taktieZ so zapojenim PZ,
0Z a SPT dokaze ziak s DM1 preklenut toto naroéné obdobie, pricom sa dokaZe ¢asom Uspesne postarat sam
0 seba a prevziat zodpovednost za manazment svojho ochorenia. Velkou vyhodou pri kompenzacii ochorenia
je jeho prijatie a akceptacia ako sucasti Zivota (Bagalova a kol., 2015; Bukovska a kol., 2015; Herceg a kol.,
2019; Linkova a kol., 2011).

Ciele

Hlavnym cielom je uUspesne zaclenenie Ziaka s DM1 do Skolského prostredia a nastavenie
;::3 vhodnych podmienok, ktoré budu prospesné pre vsetkych ucastnikov vzdeldvania. Prvoradou

podmienkou na fungovanie kazdého Ziaka, a teda aj Ziaka s DM1, je zabezpecenie vhodnych
podmienok pre zdravie, a to nielen pre zdravie fyzické, ale aj duSevné. V pripade Ziaka s DM1 to
znamena aj zabezpecenie bezpecného a hygienického miesta na monitoring glykémie, aplikovanie inzulinu ¢i
reSpektovanie jeho nutriénych a stravovacich potrieb vychddzajlcich z lekarskych odporucani. Nemenej
dolezité je vsak zaclenenie Ziaka s DM1 do kolektivu, ¢o znamena socializaciou minimalizovat stigmatizaciu
z ddévodu ochorenia a eliminovat vyclefiovanie Ziaka zo Skolskych aj mimoskolskych aktivit. To je mozné
zabezpedit iba individualnym a re$pektujicim pristupom k zdravotnym potrebam a réznym obmedzeniam
Ziakov s DM1, edukovanim OZ a PZ vzhladom na ochorenie DM1, osvetou o ochoreni v ramci triedy aj skoly.
DéleZitou suéastou by mala byt spolupraca vietkych zu¢astnenych OZ a PZ so zapojenim aj SPT, o zabezpeti
komplexnost a multidisciplinaritu systému podpory Ziaka s DM1. Vysledkom spolupréace by mal byt odborny
a komplexny pristup podpory zZiaka s DM1 chapajuci individudlny charakter ochorenia, na zaklade ktorého sa
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ziak stava plnohodnotnym ¢lenom spoloénosti, schopny zvladnut naroky, ktoré narho kladie vzdelavaci
proces.

Postup rieSenia

Na zabezpecenie prijatia a zaclenenia Ziaka s DM1 do Skolského prostredia, vytvorenie vhodnych

podmienok na optimdlne udrzZiavanie jeho zdravotného stavu, realizaciu vzdeldvania, rozvoj jeho potencialu
odporuc¢ame vychadzat z nasledovnych bodov:

e Okrem zistenia beinych informacii o Ziakovi je nutné zo strany ZS oboznamit sa u Ziaka s DM1 aj:

- so zdravotnym stavom Ziaka (prejavy ochorenia, pridruzené komplikacie, pripadne iné zdravotné
obmedzenia),

- sliecebnym rezimom Ziaka, s jeho nutricnymi potrebami (medikamentdzna liecba, zdravotné
potreby diabetika, nutriény a stravovaci rezim) a v spolupraci so ZZ, zdravotnickym pracovnikom
(diabetolégom, nutriénym terapeutom, pediatrom ai.), triednym ucitefom (SPT), $kolskym
zdravotnickym pracovnikom a aj veducim Skolskej jedalne nastavit optimalny a lahko udrZatelny
rezim v ramci Skoly,

- v pripade nutnosti je mozné oboznamit sa aj s psychickym stavom Ziaka, ak by mohol mat vplyv na
vykon v skole.

Dal$im krokom by malo byt zabezpecenie vhodného, bezpeéného hygienického miesta na monitoring

glykémie, aplikaciu inzulinu a iné potrebné ukony smerujuce k stabilizacii zdravotného stavu.

Délezitou sucastou pri zaradeni do vzdeldvania alebo pokracovani vo vzdelavani je nadviazanie Uzkej

spoluprace Skoly, ZZ a samotného Ziaka s DM1. Pomdct pri nastavovani adekvatneho prostredia pre
vhodnu kompenzaciu DM v ZS méze aj lekar — diabetoldg, pediater a dalsi zdravotnicky personal, PZ, OZ,
SPT. Casto je spolupraca s dal$imi odbornikmi nevyhnutna, ked?e DM1 (a snim spojené chronické
komplikacie) vyzaduju rozdielny — individualny — pristup a rieSenie. ZZ predlozi skole a PZ ¢o najpresnejsi
rezim Ziaka s DM1, strucné pokyny a rieSenia danych situdcii, zabezpeci dané pomdcky a pouci Ziaka
s DM1 o dohodnutych pravidlach a moZnostiach. U mladSich Ziakov je niekedy vramci dohody
a stanovenych podmienok moziné, aby ZZ chodil do skoly aplikovat inzulin, inak je potrebné mat
dohodnutu osobu (idedlne zdravotnickeho pracovnika, skolsku zdravotnu sestru), ktora bude odborne
spbsobild a dokaze fungovat ako dozor pre Ziaka (niekedy uz netreba aplikovat Ziakovi inzulin, staci sa iba
uistit, ¢i nezabudol, ¢i dodrzal postup a pod.). U starsich Ziakov s DM1 by uZ figurovala tato osoba ako
pomoc v pripade potreby, na ktord sa moéze Ziak obratit. Ziak s DM1 by mal mat vidy moZnost konzultovat
svoj zdravotny stav so ZZ, preto by mal mat dovolené nosit pri sebe mobilné zariadenie. Zd6razriujeme,
Ze tento proces intenzivnej spoluprace by mal trvat po cely ¢as plnenia si Skolskej dochadzky a mal by byt
vysledkom dohody medzi vsetkymi zic¢astnenymi a s moznostou kompromisu na oboch stranach, vidy
vSak v zaujme zdravotného stavu Ziaka s DM1 a jeho Uspesného zvladnutia vzdeldvacieho procesu.

Zo strany ZZ v spolupraci s PZ, 0Z, SPT a lekarom (diabetolégom ¢&i pediatrom) by mali byt navrhnuté kroky
veduce postupne k Coraz vacSej samostatnosti Ziaka s DM1.

Délezitym krokom je edukacia triedneho ucitela, OZ a PZ Skoly, ktori prichddzaju do styku so Ziakom
s DM1, o jeho lie€ebnom rezime, o akutnych komplikaciach diabetu, ich priznakoch a najma pomoci pri
ich rieSeni. Rodi¢ je expert na svoje dieta, zdravotnicky pracovnik je expert na diagndzu. Spolo¢nym
koncipovanim poZiadaviek vznikne odporicanie, ako pracovat s dietatom priamo na pode skoly tak, aby
boli vytvorené optimalne podmienky zabezpeéenia edukacie a zdravého vyvoja dietata.

Tato edukdcia je prospesna najmé z dévodu niektorych obmedzeni, ktoré by mohli zasahovat aj do
vzdeldvacieho procesu Ci do priebehu vyucovacej hodiny. K potrebam vyplyvajicim z ochorenia DM1,
ktoré mozu byt v rozpore so stanovenymi pravidlami skoly (Skolsky poriadok), by sme mohli zaradit aj
moznost pitia ¢i jedenia pocas vyucovacej hodiny, vyuZivanie mobilného telefénu na kontrolu glykémie
(sparovanie so senzorom) alebo kontaktovanie ZZ v pripade potreby. O tychto dohodnutych ,vynimkach“
by mali byt informovani aj spoluZiaci a tieZ vietci zamestnanci ZS.
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o KedZe kognitivne procesy su vplyvom akutnych komplikdcii DM1, najma hypoglykémie, narusené
(obnovenie funkcii az v rozsahu 20 — 90 minut po dosiahnuti normalnej glykémie), odpori¢ame mat
vopred dohodnuté postupy hodnotenia ziaka s DM1. K zmenam glykémie méze dochadzat aj vplyvom
stresu pri neohldsenych pisomkach, skusaniach, dlhotrvajlcich testoch, neocakdvanych situaciach,
a preto je vhodné mat vopred stanovené terminy skisania a dohodnuté aj iné spdsoby hodnotenia Ziaka
s DM1.

e Napomocné pre PZ, napr. v pripade suplovania, moze byt aj vyuzitie informaéného plagatu a jeho
vyvesenie v triede na viditelnom mieste.

e Trieda, ktorej sucéastou je Ziak s ochorenim DM1, kladie zvySené naroky na schopnosti a osobnostné
vlastnosti (triedneho) uditela. Ucitel by okrem kognitivhych a afektivnych schopnosti mal disponovat aj
vlastnostami osobného, socidlneho aj mravného charakteru. Jednou z poziadaviek kladenych na uditela
by mala byt jeho empatia a schopnost vytvorit bezpecéné prostredie (¢i prispievat k jeho vytvoreniu) pre
rovesnicku socializaciu bez Sikanovania ¢i posmievania sa. Dobra klima v triede dokaze zabezpecit nielen
osobnu pohodu a pocit bezpedia ziakov, ale vyznamne ovplyviiuje aj efektivnost procesu uéenia, motivaciu
a Skolsku uspesnost zZiakov. Je to prostredie, kde sa usiluje o to, aby kazdy v triede/v Skole mal pocit, ze
niekam patri, Ze je akceptovany. Vhodné prostredie dokaze maximalizovat rozvoj kognitivneho,
emocného aj osobnostného potencidlu nielen usamotného Ziaka s DM1, ale aj udalSich Ziakov.
Kontaktom s réznymi typmi tazkosti ¢i ochoreni sa Ziaci dozvedaju o rozdieloch medzi ludmi, oich
rozliénych potrebach, ucia sa vnimat a ocenovat odlisnosti (Bagalova a kol., 2015). V pripade akutnych
komplikacii diabetu by mali byt PZ, OZ v skole a spoluZiaci informovani aj o postupoch poskytovania
lekarskej prvej pomoci.

e Triedny uditel (zodpovedny PZ) nenesie zodpovednost za zaclenenie Ziaka s DM1 aza jeho vychovno-
vzdeldvaci proces sam. Do procesu st zahrnuti aj ini PZ, OZ a SPT (VUDPaP, 2022).2 Proces komunikacie
arealizidcie prevencie s triedou, pokial ide o Ziaka sochorenim, by mal byt vopred konzultovany
a dohodnuty (naplanovany) v spolupréci aj s ostatnymi ¢lenmi SPT. Takato multidisciplindrna spolupraca
je nielen prospesna pre Ziaka s DM1, ale sluzi tiez ako prevencia pred syndromom vyhorenia, ktory by
mohol vzniknut, ak by zodpovednost za Ziaka s DM1, jeho vzdelavanie, jeho zdravotny stav a dodrZiavanie
liecebného reZzimu zabezpecoval iba jeden ¢lovek.

e Medzi podporné opatrenia, v zavislosti od tazkosti Ziaka s DM1, m6zZu patrit: doucovanie, rovesnicke
ucenie, individualny systém hodnotenia, poradenské sprevadzanie, pridelenie pedagogického asistenta,
prip. pridelenie osobného asistenta, zabezpelenie pozicie zdravotnickeho pracovnika v skole.

e V ramci Skolskej integracie ma Ziak so zdravotnym znevyhodnenim (aj Ziak s DM1) po odporucani Centra
poradenstva a prevencie (dalej CPP) narok na individualny vzdelavaci program (dalej IVP) v pripade, ak
mu ,Specidlne vychovno-vzdeldvacie potreby neumoZfuju, aby sa vzdeldval podla Skolského
vzdeldvacieho programu skoly, ktord navstevuje” (zakon ¢. 245/2008 Z. z., § 7a, ods. 1., pism. a)). ,IVP
obsahuje uUpravy jednotlivych Casti Skolského vzdeldvacieho programu podla Specidlnych vychovno-
vzdeldvacich potrieb dietata alebo Ziaka, najma Upravu obsahu, metdd, foriem alebo spésobu hodnotenia
a spoluprace s OZ“ (zakon ¢. 245/2008 Z. z., § 7a, ods. 3). IPV vypracuje riaditelom povereny zamestnanec
v spoluprdci so skolskym Specidlnym pedagdgom, pripadne dalSimi PZ.

e QOdporucané aktivity:

- Vramcivyucovacej hodiny (prvouka, prirodoveda, bioldgia a i.), po dohode so ZZ a so suhlasom Ziaka
s DM1, mozie Zziak informovat o svojom ochoreni, priznakoch hypoglykémie/hyperglykémie,
o spbsobe Zivota, predstavit potrebné zdravotnicke pombcky a manipuldciu s nimi ¢i pocitanie
sacharidovych jednotiek (Ziaci su ¢asto prekvapeni, kolko sacharidov sa nachadza v ich oblubenych
jedlach). Zaradenie podobnych prvkov do vyudovania predstavuje zaroven aj socidlnu prevenciu proti
nedorozumeniam, posmeskom anapomadha akceptdcii rozdielov medzi vrstovnikmi. Pod
re$pektujlcim a motivujlcim vedenim PZ a OZ Ziaci ziskavaju v ramci ZS nielen vedomosti, ale najma

2 https://vudpap.sk/wp-content/uploads/2023/01/MANUAL SPT web.pdf
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sa zvysuju ich Zivotné/socidlne kompetencie. Minimalizuju sa aj zbytoéné problémy, ktoré zatazuju
nielen psychiku Ziakov, ale aj rodinu a skolu.
V ramci triedy moze byt zavedend funkcia ,Specidlneho” dozoru, ked bude/budi jeden-dvaja zo
spoluZiakov pomahat Ziakovi s DM1 pri dodrZiavani stanoveného rezimu a davat pozor na vyskyt
priznakov hypoglykémie/hyperglykémie. V tejto funkcii by sa mali spoluziaci striedat, ¢im sa
minimalizuje aj riziko pretazenia jedného Ziaka v rdmci prenesenej zodpovednosti. Zarover aktivita
pomaha so zaélenenim Ziaka vtriede apoznavanim sa navzdjom. Osobnd skusenost Ziaka
s problematikou chronického ochorenia je vyznamnym faktorom socidlneho ucenia a podpora
prosocialneho spravania je zaroven aj prevenciou proti rizikovému spravaniu (SPU, 2017).
Vychova a vzdeldvanie Ziaka s DM1 su realizované PZ za Ucasti Skolského Specidlneho pedagdga,
gkolského psycholéga a inych PZ, OZ, SPT spologne s celou triedou. Dosahovanie citlivého pristupu
kolektivu sa realizuje napr. pocas rannych kruhov, triednickych hodin, na telesnej vychove, pisanim
slohov a pripravou réznych skolskych projektov. Na vyucovacie hodiny a besedy mozu byt prizvani aj
odbornici z dalsich institucii zo Skolského, poradenského aj zdravotnickeho rezortu, ktori prispievaju
k Sireniu osvety o ochoreni a inych suvisiacich témach. Ciefom tychto aktivit by malo byt prijatie
ochorenia samotnym Ziakom s DM1 a tieZz minimalizovanie stigmatizacie a zabezpecenie zacdlenenia
Ziaka s DM1 do kolektivu v triede.
Clenovia SPT mézu poufit, so sthlasom Ziaka s DM1 a jeho ZZ, aj existujlce dotaznikové metddy na
objektivne vyhodnotenie miery adaptacie Ziaka v Skole, kvality Zivota, postavenia v triede, miery
sebalcty ¢i pritomnosti negativnych emdcii alebo psychickych problémov. Vysledky z tychto metdd
(spolu s dodatocnym rozhovorom) poskytni OZ a PZ délezité informacie o Ziakovi s DM1 a tiez
spatnu vazbu na pristup ZS k jeho potrebam. MozZu byt vyuZzité napr. tieto dotaznikové metddy
(Feren¢ikova, 2021)3:

Na zistenie postavenia Ziaka v triede sa vyuZiva sociometria ¢i hodnotiace stupnice.

Na zistenie miery sebalcty a sebahodnotenie Ziaka s DM1 sa vyuZiva napr. Rosenbergova $kdla
sebahodnotenia (RSES).

Kvalita Zivota diabetika, najma starsich Ziakov, sa zistuje pomocou dotaznikov:
Dotaznik kvality Zivota s diabetom — The Diabetes Quality of Life (DQOL) Questionnaire.

Dotaznik kvality Zivota dietata s DM1 (skratena forma) — The Diabetes Quality of Life for Youth
Questionnaire — Short form (DQOLY —S).

Dotaznik pre rodicov deti a adolescentov s diabetom — Questionnaire for Parents of Children and
Adolescents with Diabetes.

Pritomnost negativnych emdécii spojenych s diabetom, ako su sklicenost a tiesen, ktoré slvisia
najma so zodpovednostou, sa moze zistit pomocou Skély diabetického distresu — Diabetes distress
scale (DDS).

Navrhnuté postupy reflektuju zakladné potreby Ziaka s DM1, avsak toto ochorenie mdze mat individudlny
charakter. V rdmci navrhnutych postupov treba brat do Uvahy vek, osobnost Ziaka, aktualny psychicky stav,
schopnost selfmonitoringu a vyuzivané pomocky na aplikdciu inzulinu atiez pridruzené chronické
komplikacie DM — ¢o su faktory, ktoré mozu mat vplyv na zvysené naroky a potreby v rdmci zdravotne;j,
psychickej, socidlnej aj vzdelavacej stranky.

3 https://vudpap.sk/webinar-45-dieta-s-diabetes-mellitus-v-skole-metody-ako-sa-dozvediet-viac/
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Vystup Cinnosti:

o  zdznamy o stretnuti so ZZ Ziaka s DM1, rezimové plany a lieCebné opatrenia, pripadne

- zhrnutia a odporucania lekarov, nutri¢nych poradcov a inych Specialistov,

zapisnice zo zasadnuti pedagogickej rady,

zapisnice zo stretnuti PZ, OZ a ¢lenov SPT,

dohoda o individualnom hodnoteni Ziaka,

IVP Ziaka s DM1, ak mu Specidlne vychovno-vzdeldvacie potreby neumoZiuju, aby sa

vzdeldval podla skolského vzdeldvacieho programu skoly, ktoru navstevuje,

informované suhlasy,

o zaznamy PZ, OZ, ¢lenov SPT o praci so Ziakom s DM1, o praci s triedou, realizované aktivity,
projekty ¢i prezentacie,

o zaznamy a evidencia aj mimorezortnej spoluprace napr. na osvetovych programoch a pod.

o o o ©

(0]

Spolupraca

DM1 je ochorenie, ktoré nepostihuje len zdravotny stav Ziaka, ale pre lieCebny rezim arézne
q-f_\-l obmedzenia ma vplyv na Zivot Ziaka, jeho zdravotnu, psychicku i socidlnu stranku. Zasahuje tiez
do vychovno-vzdeladvacieho procesu Ziaka, apreto si pristup kZiakovi s DM1 vyZzaduje
komunikdciu zainteresovanych PZ, OZ a tiez SPT, pri ktorom by sa v ramci spoluprace mali podelit
o svoje vedomosti o Ziakovi s DM1, jeho silnych aj slabych strankach, procese jeho adaptdcie v skole,
tazkostiach s prospechom alebo aj jeho kontakte svrstovnikmi. Vyznamnou ulohou pre SPT aPZ je
predchadzat sekundarnym dosledkom a vcas zachytit, ¢i Ziak s DM1 nie je ter¢om stigmatizacie, Sikanovania
¢i diskrimindcie, atieto problémy v zaujme spravneho psychického vyvinu a kompenzdacie ochorenia ¢o
najskor riesit.

Zainteresovani by mali byt okrem ZzZ, Ziaka sDM1 atriedneho ucitela aj dalsi clenovia
multidisciplindrneho timu (pedagogicky asistent, psycholog, skolsky psycholdg, Specidlny pedagdg, skolsky
Specidlny pedagdg, OZ v CPP), ako aj veduci skolskej jedalne, zdravotnicky pracovnik v Skole (ak tuto poziciu
mé 8kola vytvorenu), diabetoldg a nutriény terapeut. Interni OZ aPZ okrem napliiania vychovno-
vzdeldvacieho procesu, zabezpecovania vhodnych podmienok pre Ziaka s DM1 realizuju aj osvetové Cinnosti,
rozne aktivity smerujlice k socializacii Ziaka s ochorenim, k zabezpeceniu vhodného prostredia v triede
a zabranuju aj stigmatizacii ¢i Sikanovaniu Ziaka s DM1. Na multidisciplinarnej spolupraci sa podielaju:

o Skolsky $pecidlny pedagdég — individudlna praca so Ziakom s DM1, spolupraca s triednym
ucCitefom, asistencia pocas vyucovania v pripade potreby, spolupraca spoverenym
zamestnancom $koly na vypracovani IVP;

o Skolsky psycholdég/psycholég — realizuje prevenciu a intervenciu rizikového spravania v triede,
pomdha so zaclenenim Ziaka, realizuje orientacnu psychologickld diagnostiku, poskytuje
psychologické poradenstvo Ziakovi s DM1, Ziakovi s DM1 pomadha s prijatim ochorenia, s
budovanim zdravého sebavedomia, poskytuje psychologické poradenstvo a konzultacie 2Z;

e Veduci Skolskej jeddlne, nutricny terapeut — realizuju osvetu o zdravom stravovani, o vplyve
stravovania na vykon fyzicky aj kognitivny;

e Zdravotnicky pracovnik — zdravotna starostlivost v skole méze byt poskytovanad detom
a ziakom, a to ,,zdravotnickymi pracovnikmi, ktori st v pracovnopravnom vztahu s prislusnou
$kolou a ktori spifiaji podmienky na vykon zdravotnickeho povolania“ (zékon 245/2008 Z. z.
o vychove avzdeldvani § 152a, ¢asova verzia predpisu U¢innd od 15.01.2022).* Zdravotnu
starostlivost poskytuje zdravotnicky pracovnik na zéklade informovaného suhlasu ZZ;

4 https://www.slov-lex.sk/pravne-predpisy/SK/2z2/2022/2/
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e Zdravotnicky pracovnik, diabetolég, $pecializovany lekar — spolupracuju s PZ a SPT, mézu
realizovat prednasky pre zZiakov, informovat o ochoreni, o rezime Ziaka s DM1, predstavit
lie¢ebné pomobcky, vysvetlit dolezitost stravovania a iné;

e (OZ vCPP — realizuju odborné cinnosti (diagnostika), realizuja preventivne programy
zabranujuce rizikovému spravaniu, v spoluprdci skariérovym poradcom avychovnym
poradcom na ZS mdzu poskytovat kariérové poradenstvo pre ziaka s DM1.

V ramci multidisciplindrnej spoluprdce odporic¢ame ukotvenie ,pravidiel” a odporucani, ktoré respektuju
lieCebny reZzim a nutricné potreby Ziaka s DM1 napriklad do Skolského poriadku. Vysledkom efektivnej
spoluprace by malo byt inkluzivne prostredie na realizaciu efektivnej edukacie ziaka s DM1 aj jeho intaktnych
spoluziakov, pricom uréené pravidla budu zavazné ako pre triedneho utitela, PZ, 0Z, SPT, tak aj pre ZZ a Ziaka
s DM1. V naroc¢nej situdcii, ktorej rodina so Ziakom s DM1 &eli pri nastupe do $koly, sa budd moct vsetci
zUcastneni opriet o vopred zndme moznosti a obmedzenia. Odborny postup mdze fungovat ako prevencia
voci problémom a stresovym situdcidm, ktoré mozu v gkolskom prostredi vzniknut. Ziak s DM1 bude mat
vytvorené prostredie, ktoré bude bezpecné pre jeho zdravotny stav, a tym sa zabezpeci aj naplnenie jeho
potencialu v rdmci edukacnych aktivit i jeho socializacie v kolektive.

Uskalia postupu

- Vrdmci navrhovaného postupu pri vychovno-vzdeldvacom procese Ziaka s DM1 a jeho
adaptacii v skole existuju Uskalia, ktoré brania jeho naplneniu — ¢i uz financné, persondlne,
legislativne alebo tieZ suvisiace s neochotou alebo neodbornostou.

- Medzi problémy naplnenia optimalnych podmienok pre Ziaka s DM1 v ZS zaradujeme nedostatoéné
financie a priestory na vytvorenie samostatnej miestnosti/c¢asti miestnosti na hygienicku a bezpecénu
aplikdciu inzulinu & monitoring glykémie. Ziak s DM1 (ako aj Ziak sinym ochorenim na
medikamentdznej liecbe) je odkazany na aplikaciu lieku a dodrZiavanie liecebného postupu
v priestoroch triedy (kde sa moZe stretnut snechcenou pozornostou, vysmechom, hanbou,
opovrhovanim), na toaletach (nevyhovujlice hygienické podmienky) ¢i Casto na inych rusnych,
nehygienickych miestach v skole.

- Ziak s DM1 &asto ¢eli vyltc¢eniu z mimogkolskych aktivit aj pre strach zodpovedného PZ z prili$nej
zodpovednosti za zdravotny stav Ziaka sochorenim. Skoly vadsinou nemaji zdravotnickeho
pracovnika alebo z persondlnych dévodov nevedia zabezpedit osobu, ktord by vedela poméct
mladsiemu Ziakovi s DM1 pri aplikdcii inzulinu ¢ merani glykémie. ZS preto odmieta Ziaka zaclenit do
aktivit, Casto bez snahy o obozndmenie sa s charakteristikou ochorenia a nadviazanie spoluprace so
ZZ. Ziak s DM1 a jeho rodina zazivaju psychicky naro&nu situdciu pri vyrovndvani sa s chorobou a
s vyClenenim Ziaka z kolektivu.

-V Skolskom poriadku prislusnej skoly, ktoru Ziak s DM1 navstevuje, nie sU ukotvené podmienky a
pravidla reSpektujuce individudine potreby Ziaka s metabolickym ochorenim. Potreby Ziaka s DM1 su
dokonca niekedy proti pravidlam uvedenym v Skolskom poriadku, pripadne su to nepisané pravidla
fungujuce v danej Skole, ktoré komplikuju zvladanie ochorenia (zdkaz navstevy toalety pocas
vyucovacej hodiny, zdkaz jedenia a pitia pocas vyucovacej hodiny, zdkaz pouZivania mobilného
telefonu, stanoveny pocet ospravedinenych hodin ai.). Ukotvenie podmienok C¢i pravidiel
zahfiajucich aj potreby Ziaka s DM1 v dokumentov platnych na Skolach by minimalizovalo vyskyt
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problematickych situdcii, ktoré sa v Skole mo6zu v pripade Ziaka s DM1 vyskytovat. Ide najma
o situdcie spojené s lekarskymi odporucaniami (monitoring glykémie a podanie inzulinu v danych
Casoch aj pocas vyucovacej hodiny — pripadné riesenie akutnych komplikacii), situacie spojené
s nutricnymi potrebami a s narokmi na stravovanie diabetika (nedostatocny pitny rezim v ramci
vyucovacej hodiny, nevyhovujuci pocet sacharidovych jednotiek v Skolskom obede, ,dojedanie”
sacharidovych jednotiek pocas prestavok Ci vyuCovacej hodiny), situacie spojené s pohybovou
aktivitou (malo ¢i privela pohybovej aktivity a s tym spojené rieSenie akutnych komplikacii DM1,
vyltucenie z telesnej vychovy, brannych cvic¢eni a pod.).

- Medzi uskalia postupu patria aj zvySené naroky kladené na triedneho ucitela triedy, v ktorej sa
nachadza ziak s ochorenim. Triedny ucitel by mal byt podporovany, aby zvladal zvy$enu zataz a aby
vedel ,vytazit” zo vzniknutej situdcie maximum — nielen pre Ziaka s ochorenim, ale aby dokazal
motivovat aj ostatnych Ziakov k spolupraci a u¢eniu sa navzajom o rozlicnych potrebach ludi, réznych
nazoroch, o redpekte aucte. Ziak s DM1 modZe mat &asto problém so socializaciou (vylGéenie
z kolektivu, vylicenie z vyletov, $kol v prirode, nespravna partia kamaratov, stigmatizacia ochorenia
v Skole, v partii) alebo so psychikou (Uzkost, izolacia, strach a hanba, zniZzené sebahodnotenie,
depresivne stavy).

- Uskalie vznika aj naopak — z preberania prilidnej zodpovednosti za Ziaka s ochorenim. OZ &i PZ by si
pocas svojej narocnej prace mali pomenovat svoje kompetencie a poZiadat o pomoc, oporu iného
zamestnanca, ¢lena SPT, pripadne zdravotnickeho pracovnika. Prerozdelenie zodpovednosti sltZi ako
prevencia pred syndromom vyhorenia. Vtedy (a nielen vtedy) je potrebné, aby PZ a OZ dostavali
podporu napriklad formou supervizie.

- Z dévodu nedostatocnej osvety o ochoreni DM v ramci pedagogického zboru moézu byt Ziaci s DM1
nespravne posudzovani pri zvladani edukaéného procesu, pri hodnoteni pracovného vykonu Ziaka
v skole (napriklad pocas nepldnovanych pisomiek/skusania alebo, ak sa hodnoti vykon Ziaka v ¢ase
akutnych komplikacii diabetu, najma pocas hypoglykémie a kratko po nej). Hypoglykémia negativne
pbsobi na pamét, pozornost, rozhodovanie a koordindciu. Problémom mobzZe byt aj Castejsie
vymeskavanie vyucovania pre zdravotny stav alekdrske kontroly aztoho prameniaca nutnost
dobiehania uciva doma.

Comu sa vyhnut

Ziak s DM1 je schopny zvladnut naroky edukaéného procesu rovnako ako zdravy Ziak. Odporticame,
aby so Ziakom s DM1 bolo zaobchadzané rovnako ako so zdravymi Ziakmi, s ohfadom na reSpektovanie jeho
zdravotnych potrieb suvisiacich s ochorenim. Je potrebné na Ziaka s DM1 klast primerané naroky
a podporovat ho vich napifiani. Uspechy v $kole Ziaka s DM1 motivuju, podporuju jeho sebavedomie,
sebadoveru a funguju aj ako prevencia pred zneuzivanim ochorenia na zlahéovanie si studia.

Zdravotny stav Ziaka s DM1 je prioritou, preto OZ a PZ by mali v€as odhalit hypoglykémiu a aj
pomdct pri jej riedeni. Ziak s DM1 by mal mat moznost pocas vyu€ovania odmerat si glykémiu a v pripade
potreby ihned' prijat na zvySenie glykémie sacharidy (napriklad dzus, hroznovy cukor, ovocie). Je to pre neho
Zivotne dolezité.

Diskrimindcia, izolacia a vylu€ovanie Ziaka s DM1 z aktivit v rdmci kolektivu ma velky vplyv na jeho
psychiku a sebavedomie. Program, zmenu pravidelného Skolského rezimu, vylety, exkurzie, skoly v prirode,
vycviky je nutné vopred konzultovat so ZZ a v spolupraci s nim posudit ich vhodnost pre Ziaka s DM1.

Ziak s DM1 by nemal byt automaticky oslobodeny z telesnej vychovy & inych $portovych aktivit
napriek tomu, Ze dieta s diabetom je podla zdkona 447/2008 Z. z. povazované za fyzickl osobu s tazkym
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zdravotnym postihnutim s mierou funkénej poruchy 60 %. Fyzicky pohyb je prospesny ako pre zdravého

jedinca, tak aj pre Ziaka s DM1, samozrejme, s respektovanim jeho zdravotného stavu. Je vhodné vopred

konzultovat priebeh hodin/naroénost fyzickej aktivity so ZZ, aby mohol byt podla potreby upraveny liecebny

a stravovaci rezim.

Vedomost PZ a spoluziakov o ochoreni, jeho priebehu a najma o rieseni akdtnych komplikéacii diabetu
(najma hypoglykémie) moze Ziakovi s DM1 zachranit Zivot. Otvorenost a Uprimnost pri rozpravani o ochoreni,
poukdzanie na zdravotné pomocky pomaha stierat rozdiely vo vnimani Ziaka s DM1 a jeho spoluZiakov pri
zaradeni sa do kolektivu. Rovnako je nutné objasnit spoluziakom aj nitend mieru pozornosti, ktora bude
ziakovi s ochorenim venovana, aby nebol pre tito nevedomost vystaveny posmeskom ¢i Sikane. Vytvorenie
vhodnej atmosféry v triede a realizdcia osvety o tomto ochoreni su prevenciou pred Sirenim réznych mytov
o diabete, ako napriklad o jeho ,nakazlivosti”. Tieto nepravdivé myty vedu k stigmatizacii ochorenia, o
spb6sobuje narocné zaclenovanie sa do spolocnosti. Bezpecné a akceptujlce prostredie pomaha samotnému
Ziakovi s DM1 prijat svojej ochorenie a vyrovnat sa s nim.

Dohodnutie si pravidiel spolupriace pomdze vyhnit sa nekorektnému spravaniu. MoZu nastat
situacie, kde sa sprava ,,neférovo” pedagog k Ziakovi s DM1, pretaZuje ho, pripadne ho, naopak, podceriuje
a uvolfiuje zrbéznych aktivit. Nastat mozZe aj opacnd situacia, ked Ziak s DM1 vedome zneuZiva svoje
ochorenie na ulahéenie si Studia. Situaciu treba vidy neodkladne riesit, poukazat na vopred stanovené
pravidla, dohodnut stretnutie so ZZ i vedenim Skoly. Obe situdcie st ndrocné a maju vplyv jednak na psychiku
Ziaka, jeho osobnost a tieZ na Uspesnost edukacného procesu.

Doplnujuce informacie

Zoznam organizdcii
Z nasich dostupnych zdrojov uvddzame tieto organizacie, ktoré sa m6zu doplnat pri spolupraci.

Dia centra pre detskych diabetikov

Detské diabetologické centrum Slovenskej republiky pri Detskej klinike Narodného Ustavu detskych chordb
Bratislava (NUDCH)

Klinika deti a dorastu Detskej fakultnej nemocnice s poliklinikou Kosice (DFNsP)

Klinika deti a dorastu Univerzitnej nemocnice Martin (UNM)

Detské oddelenie Narodného endokrinologického a diabetologického Ustavu Lubochria (NEDU)

Obdcianske zdruZenia a pacientske organizacie, zdruZenia lekdrov a pacientov

Asociacia diabetikov Slovenska http://asociaciadiabetikov.sk/

Diador — Pomoc ludom s diabetom https://diador.sk/

DIA Bratislava http://dia-bratislava.eu/

Dia Tyrnavia Trnava https://www.diatyrnavia.sk/kontakt/

Obdianske zdruzZenie DIABETIK http://wordpress.datahosting.sk/?page_id=92
Obdianske zdruZenie Diabetikinfo.sk http://www.diabetikinfo.com/kto-sme.htmi
Obcianske zdruZenie Dia Bozin Pezinok

Obdianske zdruzenie DIANOVUM http://www.dianovum.org/o-nas.html
Obdianske zdruZenie KlauDIA https://www.facebook.com/groups/KlauDIA1
Slovenska diabetologicka asociacia (SDiA) https://www.sdia.sk/

Zdruzenie na pomoc diabetikom http://diazivot.meu.sk

Zdruzenie rodicov a priatelov diabetickych deti www.spisiacik.sk
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Zvaz diabetikov a edukatorov Slovenska http://www.zdaes.sk
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