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Сuсарньlй lаабеrп- это состояние хронической гипергликемии(повышениrI

уровня глюкозы в крови), котор(ш может развиться в результате действия многих
генетических экзогенных факторов, часто дополняющих друг друга. ГипергликемиlI
может быть обусловленалибо недостаткоминсулина,либоизбытком факторов,
которые противодействуют его активности.

Сахарньtй duабеm - это заболевание на всю жизнь. Больному приходится
постоянно проявлять упорство и самодисциплину, а это может психологически
надломить любого. При обучении детей, страдающих сахарным диабетом
необходимы настойчивость, человечность, осторожный оптимизм.

о В отличие от взрослых дети страдают исключительно наиболее тяжелой,
инсулинозависимой формой диабета, при которой бывают необходимы ежедневные
инъекции инсулина на протяжении длительного времени.

. Наряду с медикаментозной терапией тактика лечени.rI в обязателъном порядке
требует строгого соблюдения режима дця, диеты, реryлярных дозированных
занятий физкульryрой.

r Больному ребенку чрезвычайно важен психологически здоровый микрокJIимат в

процессе учебы. Нервные стрессы, физические и эмоционЕLпьные перегрузки для
него горillдо опаснее, чем для здоровых сверстников. На фоне психо-
эмоцион€шьных травмирующих факторов у ребенка-диабетика зачастую происходят
скачки сахара.

Mbl наdеемся, чmо учumеля правuльlло воспрчмуm слеdуюtцую рекоменdацuю
оmносumельно duсцurшuньt u псlмоло?uческоео мuкроклuмаmа, аdресованную uл,

лuчно. Спокойная, dоброжелаmельная аmмосфера в кпассе во MHozoM завuсum оm
насmроенuя, саfulочувсmвuя пеOаеоzа, Конечно, HepBbI у неео dапеко не эtелезньле, а

ученuкu dалеко не udemlbъbre. Бьtваеm, чmо учumелъ срьtв;аеmся на крuк, на уZрозы,
OdHaKo в классе, еdе есmь больной duабеmом ребенок, mакоzо не dолэtсна бьtmь!
Невьtученный урок uлu забьtmая формула не сmояm mоео, чmобьl поdверzаmь
человека рuску прялlо оm школьной dоскu оmправumься в кареmе <скорой помоlцu)) в

больнutlу. Речь udеm не о поблаэtсках, не о снuсхоdufпельносmll, не о mоJй, чmобьl
больной ребенок науччлся ловко манuпулuроваmь учumелем, пу2сtя возмо?tсноil комоЙ.
Речь udеm об элеменmарном - о кульmурной, mакmuчной сmро?осmu.

Недостаточный или несвоевременный прием пищи, чрезмерная физическая
нацрузка, ошибка при инсулиновой инъекции (избыточное введение) моryт lrривести
больного диабетом ребенка в состояние ГИПОГЛИКЕМИИ (снижение ниже
критическQго уровюI сахара в крови).

Признаки гипогликемии нарастают стремительно, за считанные минуты. Это:

сердцебиение, дрожь, головнм боль;
сильнЕLя потливость и бледность;
чувство голода;
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4. необычное поведение, раздражительность
5. втяжелых случаях потеря сознания

Суммируя все выlлеперечисленное, следует придерживаться следующих праВиЛ

при ведении урока с детьми, больными диабетом:

1. Избегать напряжения психо-эмоционаJIьного фона ребенка.

2. ,Щелать кратковременные перерывы в занятиях (через З0 мин) для зрителъноЙ

разгрузки.

3. Перед началом занятий поинтересоваться состояt{ием здоровья ребеНКа на
текущий момент, выяснитъ, не забыл ли он вовремя сделать инъекцию инсулИНаИ
покушать.

4. Обрачать внимание на внезапно изменившееся состояние и внешний вид ребенка.
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