COCUKLUK CAGI DIYABETI

OGRETMEN SUNUMU



Cocuklarda Diyabet

Sorunlar Coziim Onerileri

Diyabet tanisinda gecikme Farkindaligin arttiriimasi
DKA basvuru (%50)

Diyabetli gocuklarin okulda yasadigi  Okullara ve 6gretmenlere yonelik 6zel
sorunlar programlar

"Okulda Diyabet Programi”



Programin Amaci

Degerli Ogretmenler,

Okulda Diyabet Programi sizler araciliginizla "DIYABET" farkindalig olusturmak

« Cocugun erken tani almasini saglamak

Seker komasindan korumak

Diyabetli cocuga/gence diyabet bakiminda desteginizi arttirmak.

Okul ¢agindaki gocuklarda saglikli beslenme tutumu olusturmak

\- Sismanlik konusunda égrencilerde farkindalik olugturmayr amaglamaktadir.




Ogretmenlerin
Okul yonetiminin destegi
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Sunu Akisi

Diyabetin tanimi, tipleri, sikligi

Tip 1 diyabetin belirtileri, nedenleri, tedavisi
Tip 1 diyabette acil durumlar

Tip 2 diyabet

Sismanlik ve Sismanhigin Getirdigi Sorunlar
Okulda Diyabet Programi

Temel Mesajlar



DIVYABETIN TANIMI
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Cocuklardaki Diyabet Tipleri

vTip 1 Diyabet(7%90)
v'Tip 2 Diyabet(7%5-10)
v'"Nadir Gorilen Diger Tipleri



Diyabet Gorilme Sikhigi/Epidemiyoloji

Diinya genelinde 15 yas altindaki gocuk niifusu 1 milyar 900 milyondur.

2015 yili mmmmm=) 415 milyon (20-79 y)

2040 YIII |:> 642 milyon
Ilk defa 14 yas alti 542.000 olarak agiklamigtir.

Tip 1 diyabet prevelansi 7%0.025'dir.
Her yil 86 bin gocugun eklenecegini ongormustiir.

Tirkiye'de yaklagik 18.000 Tip 1 diyabet oldugu
tahmin edilmektedir.



Research: Epidemiology

First report on the nationwide incidence and prevalence
of Type 1 diabetes among children in Turkey
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Abstract

Aim To report, for the first time, the incidence and prevalence of childhood Type 1 diabetes in Turkey using a
nationwide registry.

Methods Information on birth date, city of birth, diagnosis date and gender of all patients with Type 1 diabetes aged
=< 18 years were obtained from the Turkish Social Security Institute for the period from January 2011 to December
201 3.

Results There were 17 175 prevalent cases of Type 1 diabetes over the 3-year period. The prevalence of Type 1 diabetes
was 0.75/1 000 (925% CI 0.740.76) and was higher in girls than in boys (0.79 vs 0.72 /1 000; P < 0.01). There were
2465 incident cases in 2013, The incidence was slightly higher among girls (50.6%) than boys (49.4%); the girl:boy case
ratio was 1.02. The incidence was 10.4/100 000 for boys and 11.3/100 000 for girls. The age-standardized incidence rate
was 10.8 per 100 000 (95% CI 10.1-11.5) according to the WHO standard populaton, estimated using the direct
method. The mean patient age at diagnosis was 10.6 + 4.6 yvears. The highest proportion of cases (40.6%) was
diagnosed in children aged 10—14 years.

Conclusions This is the first study to report the incidence and prevalence of Type 1 diabetes in children in Turkey. The
incidence of Type 1 diabetes reflects the geographical location of Turkey, bridging Asia and Europe, with the incidence
being higher than in Asia but lower than in Europe.

Diabet. Med. 00, 000—000 (2016)
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TIP 1 DIYABET NASIL OLUSUR?




Glukoz(Seker) Nedir?

| e s ityocode.
|

( Enerjinin buyuk bir bolumu yedigimiz besinlerdeki sekerden ve J

karacigerde depolanan sekerden (Glukozdan) elde edilir.

!

[ Kandaki sekerin enerjiye dontsmesi icin htcre icine girmesi gerekir. J

!

Sekerin hiicre igine girmesi i¢in, pankreastan salgilanan “insdlin”
hormonuna gereksinim vardir.




Insiilin Nedir?

Insdlin, pankreasin beta hucreleri tarafindan salgilanir ve vicutta ener;i
dengesini kontrol eden en ohemli hormondur.

Gorevi kanin icindeki sekerin hicre icine girmesini saglamaktir. Bu sayede
seker yanarak enerjiye dondstir.
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'glukoz diizeyine gdre

1 insiilin salgilar.

Temel etkisi kan sekerini dusurmektir.




DIYABET

Insiilin varken hiicre tnsilin eksikliginde hiicre
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Kan damari Hicre Kan damari Hilicre




Cocuklarda Tip 1 Diyabet Bulgulari




Tip 1 Diyabet Belirti Ve Bulgular

v Sirekli susama hissi/agiz kurulugu
v Her zamankinden ¢ok su icme
v' Sik ve bol miktarda idrar yapma (gece altini 1slatma)

v’ Cok yemek yemege ragmen kilo kaybi | ,
v Hizli ve derin solunum W L _/,.
v Karin agrisi, bulanti, kusma

v' Agizda ¢lirimis elma kokusu(Aseton/keton kokusu)
v’ Pisik yada mantar

v Kagintih kuru cilt

v Halsizlik, yorgunluk

v Huzursuzluk ve davranis degisikligi gorilmektedir.

Bu belirtiler genelde bir aydan kisa siirede olusur.



Ogretmene Mesa]
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Peki Sonra...

Hicre sekeri bulamayip a¢ kaldigi zaman enerjisini yaglardan saglar ve

KETON olusur. Keton varliginda nefes de farklh bir koku
olusur(c¢lrimis elma, aseton kokusu).




Tip 1 Diyabetin Nedenleri

Kesin kanit olmamakla birlikte;

v Genetik yatkinlik

v" Otoimmunite (Viicudun kendi hiicrelerine karsi savas baslatmasi)
v' Bazi enfeksiyon hastaliklari

v Cevresel faktorler(katkili yiyecekler, kimyasallar vb.) disinilmektedir.



Temel Mesai|...




Diyabet Tedavisi
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Tip 1 Diyabet Tedavisinde Amag

Eksik olan insiilini yerine koyarak kan sekerini normalde tutmaya galismak

Biuylme ve gelismenin normal siire¢te devamini saglamak

Bedensel ve ruhsal iyilik halini saglamak, devam ettirmek

Komplikasyonlar: onlemek

Yasam kalitesini arttirmaktir.



Insiilin Tedavisi

InsiilinTedavisin de Amag; eksik olan insiilin hormonunu
geregi kadar yerine koymaktir.

Uygulama Araglari

Insilin Enjektord S Insilin Kalemi

Insiilin Pompasi Buzdolabinda Saklanir |




Okul Yonetimi Ve Ogretmene Mesaj




Beslenme Tedavisi




"

. s'f o

.
&

Beslenme

Cocugun yasina
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Yasam sekline

Cinsiyetine gore g %\’
Gerekirse 3 ana 3 ara dgiin belirlenir T o e \




Egzersizde Tutumumuz...

Diyabetli cocuk bazi tedbirler alarak her tiirlii egzersiz/spor yapabilir
Beden egitimi dersine aktif katilimini saglayin
Okul akftivitelerinde akftif rol verin

Gerekli tedbirleri bilin



Egzersizde Tutumumuz...




Egzersizde Tedbirler

Seker Yiiksekse (250 ve lizeri)

* Kan sekeri 250 altina gelene kadar egzersize
ara verin

* Bol su tiketmesini destekleyin
- Ogrencinizin idrarda keton bakmasini saglayin
* Pozitifse hastaneye ve ailesine haber verin.
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Kendi Kendine Bakim

« Cocuk ortalama 8-10 yas alti ise aile destegine ihtiyaci vardir
« 8-12 yas arasi , kontrol sartiyla sekeri 6lgiimii ve insiilin yapabilir.
« 12 yas ve lizeri seker diismesi ve yiikselmesini ve korunmay: bilmelidir.




Temel Mesajlar

Insiilin uygulamas
Beslenme programi

Egzersiz programi
Kan sekeri dlgim sikligi
Yasi kiiglik cocuklarda aile desteginin/katiliminin 6nemsenmesi.




OKULDA YONETILMESI GEREKEN ACIL DURUMLAR
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 AGIR BELIRTILER
Bas agrisi

.......

Uykuya meyil

Sinirlilik

Agiz ve ellerde uyusma
\Iﬁling kaybi ve Havale
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BAYILMA IGNEST HAYAT KURTARIR,
YAPMAMAK RISKLIDIR...







Ogretmenlere Mesaj...




Tip 2 Diyabet Tanimi

Tip 2 Diyabet; insilin rezistansina baglh artmig insiilin ihtiyacini
karsilamak igin insiilin tGretiminin yetersiz kalmasi sonucu ortaya
¢itkan metabolik bir olaydir.
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Insiilin Ihtiyaci
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Insiilin Sekresyonu
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TIP 2 DIYABET




Ogretmene Mesa]
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OBEZ OGRENCILERINIZ OZELLIKLE AILEDE DIYABET
HIKAYESI VARSA SAGLIK MERKEZINE BASVURMALARI
ONERILE BILIR....

v Seker ve insilin metabolizmasi ileri tetkiklerle
degerlendirilmelidir.



Tip 2 Diyabet Yonetimi
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v Tip 2 diyabet onlenebilir bir hastaliktir. A
v'Obezite ile micadele en nemli koruyucu faktérdir <

Tedavi

v' Saglikli beslenme ve yasam sekli
v Seker dustricd ilaglar

v’ Gerekirse insilin

Hastaligin durumuna gore tedavi basamaklar: degisebilir...



Sismanlik ve Sismanligin Getirdigi Sorunlarla Nasil Bas
Edebiliriz?

Dengeli ve saglik beslenmek

Abur cubur ve hazir gidalardan uzak durmak

Bilgisaya, tablet, telefonda gegen siirenin azaltilmasi(maksimum 2 saat)
Ders, etit ve kurslardan sonra aktiviteye ayrilan siirenin arttiriimasi.

E> Gerekirse Profesyonel Destek



Okul Yénetimi Ve Ogretmene Mesaj|




Ogretmene Mesaj




Kimler Diyabeti Bilmeli?




Diyabetli Cocuk Okula Baslarken

* Diyabetli 6grencinin 6gretmeni olmaktan gekinmeyin
* Diyabetli 6grencinizi taniyin

* Ona destek olun

* Aile ve ¢ocugunda kayg! tasidigini unutmayin

GUNUN BUYUK VE AKTIF BOLUMU OKULDA
GECMEKTEDIR. ~




Sinav Zamant

* Okul ve sinav kaygisi kan sekeri dengesini bozar
* Ders ve sinav tekrari
* Sik hastane kontroli gerekebilir.

Seker ol¢limii

Ogiin

Ek insiilin

Tuvalet ihtiyaci olabilir liitfen destek olunuz.



Egzersiz ve Sosyal Aktiviteler

Degerli 6gretmenimiz,

Ogrencinizin diyabet olmasi asla egzersiz yapmasina veya sosyal aktivitelere
katilmasina engel degildir. Ancak bazi tedbirleri almasi gerekir.

Bu tedbirler

Egzersiz oncesi kan sekeri 6lgmesi
Kan sekeri 100-250 arasi olmalidir(Ideal seker ortalama 130-250 aras:).

ce\Soo

Egzersiz oncesi gerekirse insiilini azaltmasi konusunda destek olun

Egzersiz arasi ve sonrasi tekrar seker 6lgmesi

' Gerek olursa aralarda dinlenmesi yeterli olacaktir.

AILE VE COCUK MUTLAKA EGZERSIZDE DIYABET HAKKINDA EGITIM ALMIS OLMAST
GEREKMEKTEDIR.



Okulda Diyabet Programi-Temel Mesajlar 1

1. Her ¢ocugun diyabeti kendine 6zgiin tedavi plani icerir, OGRETMENE
MEKTUP bu bilgileri kapsamaktadir. Aileden talep ediniz.

2. Diyabetli 6grencinin lzerine gereksiz dikkat cekmeyin, diger

ogrencilerden farkli davranmayin
3. Diyabetli 6grenciyi etiketlemeyin
4. Sempati degil empati yapin

5. Diyabete destek hazirliklarinin tamamlanmasi: seker/meyve suyu

bulundurma, insilinin saklanma kosullarinin saglanmas: vb.

American
Diabetes
- Association.

ura *» Care » Commitment®



Okulda Diyabet Programi-Temel Mesajlar 2

6. Ogrencinizin seker 6l¢limi, beslenme ve insiilin uygulamasini goze

¢arpmayan nazik hatirlatmalar yapin

7. Genel durumunu kontrol edin (renk soluklugu, terleme,

oo oo cee \ Jeo

8. Gerektigi kadar lavaboya gitmesine izin verin

9. Aile ve saglik personelinin iletigsim bilgilerini kaydedin...

Diabetes

10. Sabirli ve anlayish olun. A American

- Association.




Milli Egitim Bakanligi'min 24.02.2013 Tarihli Diyabetli Ogrenciler
Genelgesi

https://dogm.meb.gov.tr/meb iys dosyalar/2013 02/27044427 dvabetlrencler.pdf

Lol
MALLI EGUEIN BAR ANLICE
Mesleki ve Teknik Egitim Genel Mudarlagii

Rayr : YU7STITRAODGGAIZTIRS 242N 3
Konu: Divabetii Ofrenciler Genclzosi

CENFEILGE
20136

Tleis  a) 03.01.2000 taribli ve B.OS.0.ELR031.06/0007 sayil 200041 nolu Genelge,
®) ML EEitim Bakanlf, Saghlk Bakanlif ve Cocuk Endekreinololisi ve Divabet
Drorpedi arasinda 27,04 2010 tarihinde imzalanan “Olaallacda Divabet Hgitim
Tragram® [ghirl Protokaolil.

U lkemixde okl ¢aginda 20.000 civannda divalbetll gocuk olduZy tahmin cdilmekedir.
Fip 1 Ddvabet, daha ¢olt gocuklarda girilen ve yagam boyu siiren bir hastablk oiu
scikerinin yakin takibi ve insiilin tedavisi Sncmlidic. Bu takibin strelliliSi pore
srencilerin okul zamanlamnda kan gekerine bakilmas: ve instilin yapumas gereldidir. Fan
gokeri  distilklagi  diyabetli gocuklar igin  acil bir dwumdar  we gerckli mudahale
yamlmadiginda, sckor komasina girmelerine neden olabileceginden agaBidaki hususlara
dikkat edilmesi gerelancktedin.

1- Diiyaborli goocukia kan sekeri dilgmesi belintilerinin girflmesi halinde  acilen en
yvalan sailik merkezins ulaghmlmasimn saflanmasy,

. kan

2- THm okul personelinin, olul Idaresi aracithin ilo divabet hastahify belivlilern ve acil
duramlarda nasil davramlmnas) perektigi konmlarinda egitim almalaroun saglanmasi,

- Opretmcenlering gocukiann gok su igmesini, ders sirasnda sk luvalele gitesing, kilo
kaybum, okual perlmrnansinda beklemrnoyon diighy ve jzah edilerncyon bitkinlll gibi bulgularn,
fork eirnesi halinde, cocugun dirabet clabilecei

komusonda ailclerini wyarmas,

4. Acil durarnlarda divabelli gocufun ailesi ve hokimine ait iletigim bilgilerinin 1lgnli
miftdiir yardimess, S&relmen ve servis yoldirlerinde bulunmas, bir taraffan alleye ulagihitken
difer ilazaftan 182 acil servise” baber werilercls cocufun en wpakmn safhik meorkezine
ulastirilmasinin saglamas,

S5-iMoal Snec cgition, temel ofitim ve ortadfrelim gafinda hekim tarafindan Tip 1
Diyabkel tames1 kopulan gocuklara tabuwrcn olurkon SEvelmenlzone ulagtirilmalk iizers bir
mskiup verilmekredir. Bu mektubu alan GZretmen, olul idaresi, divabetli gocufun ailesi wve
hekimle ishirligi iginde okuldaki bakirnanon desteklenmmesi,

& Diyabet tedavisinde, divabetl gocuklarda beslenmenin &nems nedenivle ara Sg0n
almalor konuwsunda simaflarinds ara 850n almalunna izin verilmesi, wanh ve pansiveonla
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https://dogm.meb.gov.tr/meb_iys_dosyalar/2013_02/27044427_dyabetlrencler.pdf

14 Kasim Diinya Diyabet Giinii Etkinlikleri

http://okulsagligi.meb.gov.tr/index.php?Git=PVideo&sayfa=AnaSayfa
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http://www.okuldadiyabet.org/

https://www.youtube.com/user/OkuldaDiyabet TV


http://okulsagligi.meb.gov.tr/index.php?Git=PVideo&sayfa=AnaSayfa

Ogretmene Mektup

Oxulda
Aiyabet

T

GOCUK ENDOKRINOLOJi VE DiYABET
BiLiM DALI/UNITESI

KONU: ... isimli 6grenciniz.

Degerli Ogretmenim,
Sizin de 68renciniz olan GoCUSUMUZ ... ... ... e tarihinde Tip 1 Diyabet (Seker Hastalig)

tanisi ile hastanemizde tedavi edilmis ve izleme alinmistir.

Cocugumuz ve ailesine, diyabet tedavisinde gerekli olan tum egitimler verilmis ve bu hastalikta olusabilecek durumlari
nasil yonetecekleri 6gretilmistir. Ancak cocugumuz giiniin 6nemli bir kismini okulda gegirmektedir. Bu nedenle Tip 1

diyabet ve olasi durumlarla ilgili sizi de bilgilendirmek istedik.

Tip 1 Diyabet insiilin eksikligi sonucu gelisen bir hastalik oldugundan tedavisinde de insulin kullanilmaktadir. Bunun yani
sira belli bir beslenme diizeni ve egzersiz plani gocugumuzun kullandig insiilin gesidine gére diizenlenmektedir. Ogrenciniz
sabah (...... ), 6gle (...... ), aksam(...... ) ve gece(..... ) olmak lzere giinde ..... kez insulin tedavisi almaktadir. Her insiilin dozunu
yapmadan 6nce kan sekerine bakmasi gerekli oldugundan okulunuzda buna imkan saganmasi Snem tasimaktadir. Ayrica
beslenme planinda ara 6giin almasi gerekiyorsa kolaylik saglamaniz kan sekerlerinin istenilen diizeyde olmasinda yarar
saglayacaktir.

Degerli Ogretmenim,

Diyabetli gocuklarin okul yasami boyunca sagliklarinin korunmasi ve kendilerini glivende hissetmeleri igin 6gretmenler
ve ailelerin yakin isbirligine ihtiyag¢ vardir. Bu mektubu yakin zamanda diyabet tanisi alan 6grencinizin hastaligi konusunda

bilgilendirmek ve asagidaki onerileri dikkate alarak ona yardimci olabilmeniz i¢in yaziyoruz.

1. Diyabetli cocuklarin siniflarinda kan sekeri Slgimiine ve insilin yapmalarina izin verilmeli, bunun igin uygun
mekan /revir olusturulmasi saglanmalidir ve gocugun izni alinarak gerekirse diyabet konusunda diger

6grencilere bilgi verilmeli

2. Diyabet tedavisinde beslenme planlamasi gok 6nemlidir ve diyabetli gocuklarin ara 6giin almalarina ihtiyag

vardir. Bu nedenle diyabetli cocuklarin siniflarda ara 6giin almalarina izin verilmelidir.
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