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Protokoll zur Aufnahme eines diabeteskranken Kindes (PAD)

Name, Vorname des KiNdes: .......ooviriiiii s Geburtsdatum:

Schule, Klasse:

LENIPEISON: ..o B
Schulleiterin/Schulleiter: ... R
Diabetesfachberaterin: ....... ... B

Datum: ... Anwesende PersOnNEN: ... e
Das PAD wird von ........cccoiiiiiiiiiiiiiiiieeeenens = o R tiberreicht.

[1 Heilpadagogin/Heilpadagoge 71 Lehrperson fur Bewegung und Sport

[1 Stellvertretung Lehrperson fur Textiles und Technisches Gestalten

[ ANAEIre: o

Verantwortlichkeiten:
Die Eltern (oder je nach Alter die Schilerin, der Schuler):
» stellen der Lehrperson die erforderlichen Medikamente (einschliesslich Notfallset fir Glucagon-Injektion)
zur Verfugung und prifen die Haltbarkeitsdaten.
> informieren die Schule (ber alle Situationsveranderungen oder Anderungen in der Behandlung.
» Ubernehmen, wenn erforderlich, die Koordination zwischen Schule und Diabetesfachberaterin, zu Beginn
des Schuljahres oder wenn zu einem spéateren Zeitpunkt Anpassungen nétig sind.
» nehmen an den Koordinationssitzungen zwischen der Schule und der Diabetesfachberaterin teil.

Die Schulleiterin bzw. der Schulleiter und die Lehrperson, gegebenenfalls zusammen mit der Pflegefachperson
der Schule:

» organisieren und nehmen an Koordinationssitzungen mit den Eltern und der Diabetesfachberaterin teil, die
zu Beginn des Schuljahres und, auf Anfrage einer der beteiligten Parteien, zu einem spéateren Zeitpunkt
stattfinden.

»  koordinieren die Ausarbeitung und jeweilige Aktualisierung des PAD.

» koordinieren die Umsetzung und wenden die im PAD beschriebenen Massnahmen an.

> gewdhrleisten die Ubermittlung des PAD und dessen Beilagen an die betroffenen Personen: an alle
Lehrpersonen des Kindes, an deren Stellvertreter/Stellvertreterinnen usw.

Die Diabetesfachberaterin:
» informiert die Lehrpersonen und gegebenenfalls die Mitschiler/Mitschilerinnen tber die Verabreichung
der Medikamente und vermittelt Grundkenntnisse Uber Diabetes.
» liefert die erforderlichen, fur die schulische Integration des Kindes notwendigen Fachinformationen.
» schlagt alle fiur das Wohlbefinden des Kindes zweckdienlichen Massnahmen vor.
» unterstutzt alle beteiligten Parteien in allen spezifischen Fragen im Zusammenhang mit Diabetes.

Das PAD wird von den Eltern und der Schulerin/des Schiler (abhangig vom Alter), der Lehrperson, der Schulleiterin bzw. des
Schulleiters, gegebenenfalls der zusténdigen Pflegefachperson der Schule und der Diabetesfachberaterin gemeinsam
ausgearbeitet. Alle Beteiligten erhalten eine Kopie. Die darin enthaltenen Informationen sind vertraulich. Sie kdnnen jedoch den
Personen mitgeteilt werden, die wahrend der Schulzeit die Verantwortung fir das Kind Ubernehmen. Dieses Dokument kann

wahrend des Schuljahres auf Anfrage einer der Parteien geandert werden. Sobald das Kind die Schule verlasst, wird das
Dokument vernichtet.
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Informationsblatt: Diabetes und Diabetestherapie

Diabetes

Bei Diabeteskranken ist der Zuckerwert im Blut chronisch erhdht. Dies beruht darauf, dass die
Bauchspeicheldriise zu wenig oder kein Insulin produziert. Insulin ist das Hormon, das es den
Kdrperzellen ermdglicht, die Hauptenergiequelle Zucker zu absorbieren.

Man unterscheidet zwei Typen von Diabetes:

>

Diabetes Typ Il (etwa 90%): Diabetes Typll tritt vor allem bei Erwachsenen und
Ubergewichtigen Personen auf. Die Bauchspeicheldriise produziert weiterhin Insulin, dieses erfiillt
aber seine Aufgabe nicht mehr richtig.

Diabetes Typs | (etwa 10%): Diabetes Typ | ist eine Autoimmunerkrankung, die plétzlich und
meist im Kindesalter auftritt. Hier produziert die Bauchspeicheldriise gar kein Insulin mehr.

Diabetes des Typs | ist nicht die Folge unangemessenen Verhaltens, wie beispielsweise ungesunder
Ernahrung oder Bewegungsmangel.

Therapie

Derzeit ist Diabetes Typ | nicht heilbar. Doch es ist moglich, den Zuckergehalt des Blutes (Glykamie)
zu regulieren:

>
>

>

durch die Verabreichung von Insulin (Injektion oder Pumpe)

durch eine ausgewogene und abwechslungsreiche Ernahrung: Auf kohlenhydrathaltige
Nahrungsmittel muss dabei besonders geachtet werden (starkehaltige Nahrungsmittel, Friichte,
Milch, Milchprodukte, SUssgetranke und zuckerhaltige Produkte)

durch regelmassige Bewegung

Ist der Blutzuckerwert zu hoch, leidet das Kind an Uberzuckerung (Hyperglykamie), ist er zu niedrig,
an Unterzuckerung (Hypoglykdmie). Die Folgen einer Unterzuckerung kénnen dramatisch sein.

Auswirkungen der Diabeteserkrankung auf das Schulleben

>

>

Es ist unbedingt notwendig, diabeteskranke Kinder auch wahrend des Unterrichts Zucker essen
oder sie etwas Zuckerhaltiges trinken zu lassen, wenn sie das Bedurfnis danach verspuren.

Ein an Diabetes erkranktes Kind darf auf keinen Fall eine Mahlzeit oder Zwischenmabhlzeit
auslassen und muss die von den Eltern angegebenen Essenszeiten einhalten. Es kann daher
nutzlich sein, einige kohlenhydrathaltige Nahrungsmittel in der Schule fir den Notfall
aufzubewahren. Ein an Diabetes erkranktes Kind darf seine Pausenmabhlzeiten nicht teilen oder
die von seinen Kameraden und Kameradinnen essen.

Im Fall einer Unterzuckerung muss das Kind schnell Zucker erhalten. Man muss deshalb immer
daran denken, etwas dabei zu haben, auch bei Ausfligen.

Wahrend Lernkontrollen kommt es haufig zu Unterzuckerungen. Zur Vorbeugung soll das Kind
die Mdoglichkeit haben, ein Sissgetrdnk zu sich zu nehmen. Wenn sich bei einer
Blutzuckerkontrolle zeigt, dass das Kind unterzuckert ist, muss der Abschluss der Lernkontrolle
aufgeschoben werden.

Sportliche Betéatigung hat Einfluss auf den Blutzuckergehalt. Ein an Diabetes erkranktes Kind
sollte daher gerade vor Beginn des Sportunterrichts etwas essen und immer Zucker und/oder
Glucagon in Reichweite haben.

Julli 2017



(807

;)

diabetefribourg
diabetesfreiburg

Y%

’ Gesundhjs

ETAT DE FRIBDURG
STAAT FRFIBLRG

Direction de |a santé et des attalres sociales DSAS
Diraktion fir Gesundhait und Soziales G50

Direction de I'instruction publique, de la culiure et du sport CIGS
Direktion fir Erzishung, Kullur und Sport T30

gﬂn‘é a I'ée

Massnahmen: wo, was, wer, wann

8INY9S

Beschreibung und Aufbewahrungsort Medikamente und Zubehor fir die Therapie: .............ccooviiiiiiinnnn..

Aufbewahrungsort des Aufnahmeprotokolls PAD (Original): ......ceiuinieiiiie e

Aufbewahrungsort des Notfallsets (HYPO-BOX): ....iiii i e ae

Aufbewahrungsort des BlUtZUCKEIMESSOEIALS: .. .uuii ittt ettt e eeaen

Besprechung des Thema Diabetes in der Klasse: [0 Nein [Ja U Nochmals zu besprechen: ...............

Es ist unbedingt notwendig, immer —auch bei Ausfligen — Zucker und ein

Sussgetrank zur Hand zu haben.

Normale, tagliche
Therapie

Wann? Durch wen?

Uberwachung des
Blutzuckergehalts

Wann? Durch wen?

Zwischenverpflegungen

In der Pause uberprifen?
Wer? Insulin?

Mabhlzeiten in der Schule /
Geburtstage

Sportliche Betétigung und
Schwimmbad

Blutzuckergehalt,
Kompensation, benétigtes
Material

Lernkontrollen und Tests
in der Schule

Kochkurs

Schulausfliige / Schullager

Kontaktpersonen

Name, Vorname Tel. Festnetz Tel. Mobil
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Notfall-Protokoll: Uberzuckerung (Hyperglykamie)

Name, Vorname des Kindes: .................

...................... Geburtsdatum: ..................

Gesundhe;; in

8INY9S

Uberzuckerung = Blutzuckerwert > 10 mmol/I

Symptome:

[J Grosser Durst

Haufiger Harndrang

Midigkeit

Mundgeruch nach faulem Apfel
Bauchschmerzen, Ubelkeit, Erbrechen
Mdogliche Lethargie

Ooooodg

Massnahmen

Blutzucker zwischen 10 und 20 mmol/l

Blutzucker > 20 mmol/I

» Dem Kind zu trinken geben und es zur
Toilette gehen lassen

» Blutzuckergehalt kontrollieren

» Kontaktpersonen in hachstehender
Reihenfolge anrufen.

Kontaktpersonen:
Kontaktpersonen Name, Vorname Tel. Festnetz Tel. Mobil
1.
2.
3.
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Notfallprotokoll: Unterzuckerung (Hypoglykamie)

Name, Vorname des Kindes: .......c.covviiiiiiiinnnns.. Geburtsdatum: ..o

Unterzuckerung = Blutzuckerwert <4 mmol/l
ODER

5J mit Glucose-Sensor

Symptome bei Unterzuckerung Symptome bei schwerer Unterzuckerung
[0 Schwitzen [0 Unwohlsein und Aufnahme von Zucker
00 Mudigkeit (plotzliche Erschdpfung) durch den Mund nicht mdglich
0 Kopfschmerzen, Schwindel [l plétzliches Stirzen, Krampfanfélle
[0 Konzentrationsschwierigkeiten [0 Bewusstseinsverlust
[0 Heisshunger
[ Zittern
[ auffalliges Verhalten
[0 Blasse
[ Schwachegefiihl in den Beinen

UNTERZUCKERUNG: Das Kind ist bei Bewusstsein und kann schlucken

» Zucker oder Suissgetrank geben
» anschliessend Kind 15 Minuten ausruhen lassen

Unwohlsein verschwindet ANz ZJGKER

v

> Blutzucker messen

/ ....... Wiirfel

....... runde Stiicke

ODER

Blutzucker > 4

¥

Wiederaufnahme
der Tatigkeiten
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SCHWERE UNTERZUCKERUNG: Kind ist bewusstlos, weigert sich,

Zucker zu essen, erbricht = Glucagon-Injektion unerlasslich
Aufbewahrungsort des GIUCAgONS: ..ot e

v

Wer verabreicht die Injektion?
0 Die Lehrperson macht keine Injektion, ruft aber die Kontaktpersonen an.

[ Die Lehrperson macht keine Injektion, ruft aber die Ambulanz (144).
N Lo [T = PP

0 Die Lehrperson macht die Injektion.

/

Injektion erfolgt

Deutliches Nachlassen des Unwohlseins
nach 15 Minuten

v

» Slssgetrank oder das Doppelte des
vorgesehenen Zuckers verabreichen

144 anrufen
v

Das Kind fiihlt sich gut

5= bi » Nochmal das Doppelte des
Bl [ ass 2u vorgesehenen Zuckers oder ein
essen geben Slssgetrank geben
> Einen Imbiss zu essen geben
l v v

Eine Uberwachung organisieren, bis das Kind von den Eltern oder den Pflegefachpersonen betreut werden kann

Kontaktpersonen

Name, Vorname

Tel. Festnetz Tel. Mobil

Kontaktpersonen (in der hier angegebenen Prioritatenreihenfolge): (@ 144)

- Unterzuckerung bei einem diabeteskranken Kind Wie ist der Zustand des Kindes?
Was wurde bereits verabreicht? Um wie viel Uhr?
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