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Diabétesz eljárásrend 
Diabéteszes	tanuló	speciális	ellátási	eljárásrendje	

	
	
	
Jogszabályi	háttér	

Magyarországon	 egyre	 több	 18	 év	 alatti	 cukorbeteg	 él.	 Döntő	 többségük	 un.	 teljes	
inzulinhiányos,	 1-es	 típusú	 cukorbeteg,	 aki	 egész	 életében	 rendszeres	 inzulinadásra	
szorul.	

Ezért	minden	köznevelési	intézményben	dolgozó	pedagógus,	és	a	nevelő-oktató	munkát	
közvetlenül	 segítő	 munkakörben	 foglalkoztatott	 számára	 fontos	 feladat	 felkészülni	 a	
cukorbeteg	 gyermekek	 fogadására,	 ismerni	 mindennapjaikat	 és	 a	 diabétesz	
kialakulásának	 korai	 tüneteit,	 melyek	 felismerésével	 akár	 életveszélyes	 állapotot	
előzhetnek	meg.	

A	nemzeti	 köznevelésről	 szóló	 2011.	 évi	 CXC.	 törvény	2021.	 szeptember	 1-jétől	 hatályos	
módosítása	értelmében	az	1-es	típusú	diabétesszel	élő	gyermekek	és	tanulók	esetében	az	
óvoda,	 valamint	 az	 iskola	 1–8.	 évfolyamán	 az	 érintett	 intézmény	 gondoskodik	 a	
napközbeni	 alapvető	 speciális	 ellátásról:	 a	 vércukorszint	 szükség	 szerinti	 méréséről,	
valamint	 –	 szükség	 esetén,	 orvosi	 előírás	 alapján	 –	 a	 szülővel,	 törvényes	 képviselővel	
történt	 egyeztetést	 követően,	 az	 előírt	 időközönként	 a	 szükséges	 mennyiségű	 inzulin	
beadásáról.	
	
Ezen	feladatok	ellátását	a	jogszabályban	meghatározott	intézményi	kör	az	iskolaorvos	és	
védőnő,	 vagy	 a	 megfelelő	 szakmai	 továbbképzést	 elvégző,	pedagógus	 vagy	 legalább	
érettségi	végzettséggel	rendelkező,	nevelő-oktató	munkát	közvetlenül	segítő	munkakörben	
foglalkoztatott	személy	révén	biztosíthatja:	
„62.§	(1a)		A	nevelési-oktatási	intézmény,	többcélú	intézmény	vezetője	a	14	évnél	fiatalabb	
1-es	 típusú	 diabétesszel	 élő	 gyermek,	 tanuló	 részére	 abban	 az	 időtartamban,	 amikor	 az	
óvoda,	az	általános	iskola,	a	fejlesztő	nevelést-oktatást	végző	iskola,	a	kollégium,	a	hat	és	
nyolc	 évfolyammal	 működő	 gimnázium	 vagy	 a	 szakgimnázium	 ötödik-nyolcadik	
évfolyamán	 az	 intézmény	 –	 beleértve	 az	 ilyen	 köznevelési	 alapfeladatot	 ellátó	 többcélú	
intézményt	 is	 –	 felügyelete	 alatt	 áll,	 az	 1-es	 típusú	 diabétesszel	 élő	 gyermek,	 tanuló	
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szülőjének,	más	törvényes	képviselőjének	kérelmére,	a	gyermekkori	diabétesz	gondozásával	
foglalkozó	 egészségügyi	 intézmények	 szakmai	 iránymutatása	 alapján	 az	 (1b)–(1e)	
bekezdés	szerinti	speciális	ellátást	biztosítja.	
	
	
(1b)	Az	 intézmény	vezetője	a	pedagógus	vagy	érettségi	végzettséggel	rendelkező,	nevelő-
oktató	munkát	közvetlenül	segítő	munkakörben	foglalkoztatottja	számára	az	(1a)	bekezdés	
szerinti	esetben	és	módon	előírhatja	

1. a)	a	vércukorszint	szükség	szerinti	mérését,	
2. b)	szükség	esetén,	orvosi	előírás	alapján,	a	szülővel,	más	törvényes	képviselővel,	

a	 megadott	 kapcsolattartási	 módon	 egyeztetve,	 az	 előírt	 időközönként	 a	
szükséges	mennyiségű	inzulin	beadását.	

(1c)	A	nevelési-oktatási	intézmény	vezetője	az	(1b)	bekezdés	szerinti	feladat	ellátását	
1. a)	 olyan	 pedagógus	 vagy	 legalább	 érettségi	 végzettséggel	 rendelkező,	 nevelő-

oktató	 munkát	 közvetlenül	 segítő	 munkakörben	 foglalkoztatott	 személy	 útján	
biztosítja,	 aki	 a	 hivatal	 által	 szervezett,	 a	 feladat	 ellátásához	 kapcsolódó	
ismeretekről	szóló	szakmai	továbbképzésén	részt	vett,	és	aki	a	speciális	ellátásban	
való	részvételt	vállalja,	vagy	

2. b)	iskolaorvos	vagy	iskolavédőnő	útján	biztosítja.	
	

(1d)	A	szülő,	más	törvényes	képviselő	az	(1a)	bekezdés	szerinti	kérelmét	az	Eütv.	15.	§	(5)	
bekezdésével	összhangban	megtett	formában	nyújtja	be.”	(1.számú	melléklet)	
Általános	alapelvek	

A	diabéteszes	gyermek	ellátása	terén	elsősorban	a	szülő	határozza	meg	a	feladatokat	a	
kijelölt	 személy	 számára.	 Közösen	 tervezik	meg	 a	 napi	 rutint,	 hogy	milyen	 felelősségi	
köröket	és	feladatokat	vállaljon	fel	az	iskola.	

Fontos	 kiemelni,	 hogy	 a	 cukorbeteg	 gyermek	 ellátására	 kijelölt	 munkavállalót	
egészségügyi	felelősség	nem	terheli!	

	

A	 Székesfehérvári	 Munkácsy	 Mihály	 Általános	 Iskolában	 ezt	 a	 feladatot	 az	 az	
igazgató	látja	el.		
Elérhetőségei:	
	név:	Tóth	Péter	
telefon.	36	30	640	2478	
e-mail:	igazgato.munkacsy@gmail.com	
	
	
A	Szülő/Gondviselő	az	1.	sz.	mellékletben	szereplő	formanyomtatványon	nyújthatja	be	a	
kérelmét	 a	igazgato.munkacsy@gmail.com	e-mailcímen.	 Minden	 esetben	 szükséges	
személyesen	vagy	telefonon	is	egyeztetni	az	iskolatitkárral	a	gyermek	megfelelő	ellátása	
érdekében	 (mennyire	 önálló,	 szükséges-e	 segíteni	 a	 vércukorszint	 mérésben,	 inzulin	
beadásban,	ellenőrizni	a	vércukorszintet	a	megadott	 időközönként,		 étkezés	előtt-után,	
testnevelés	 óra	 előtt-után,	 stb,	 esetleges	 egyéni	 jellemzők,	 tudnivalók,		 étkezési	
korrekciók,	egyéb	információk,	amit	Szülő/Gondviselő	fontosnak	tart)		
Fontos	 tudni,	 hogy	 az	 iskola	 csak	 azokat	 a	 feladatokat	 végezheti	 el,	 amelyekre	 a	
Szülő/Gondviselő	 előzetesen	 írásban	 felhatalmazást	 ad	 és	 amit	 a	munkavállaló	önként	
vállal,	ezért	az	egyeztetésen	elhangzottakat	írásba	kell	foglalni.	Ez	alól	kivételt	képezhet	a	
vészhelyzet,	mely	esetben	telefonon	történik	azonnali	egyeztetés.	
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Szülő/Gondviselő	feladata:	

§ kérelem	benyújtása,	személyes	vagy	telefonos	egyeztetés	az	ellátás	megkezdése	
előtt	

§ gondoskodik	az	eszközökről	és	az	inzulinról,	amelyek	szükségesek	a	cukorbeteg	
tanuló	 ellátásáról	 („cukorbeteg	 hátizsák”,	 melynek	 tartalma:	 vércukormérés,	
inzulinadás	 eszközei,	 szőlőcukor,	 cukormentes	 víz,	 cukros	 üdítő,	 lassabban	
felszívódó	szénhidrát,	glukagon	injekció,	vércukor	napló,	szülő	és	kezelőorvos	
elérhetősége)	

§ írásban	 megadja	 a	 gyermek	 napirendjét,	 étkezési	 rendjét,	 a	 gyermekre	
vonatkozó	speciális	információkat,	jelzi	ha	változás	történt	

§ megadja	a	vészhelyzeti	elérhetőségeket	
	
	
Az	ellátásra	kijelölt	iskolai	dolgozó	feladata:	

§ a	 tanév	 elején	 egyezteti	 a	 szülőkkel/gondviselővel	 a	 cukorbetegség	 ellátási	
tervét	

§ egyeztet	a	Szülőkkel/Gondviselőkkel	a	gyermek	napirendjéről	
§ megállapodnak	 arról,	 hogy	 milyen	 esetben	 kell	 értesíteni	 a	

Szülőket/Gondviselőket	
§ segíti	a	cukorbeteg	gyermeket	az	iskolában	
§ lehetővé	teszi,	hogy	a	gyermek	megmérhesse	a	vércukorszintjét	vagy	szükség	

esetén	megméri	
§ lehetővé	 teszi,	 hogy	 a	 gyermek	 biztonságos	 helyen	 adhassa	 be	 az	 inzulinját,	

szükség	esetén	beadja	
§ felismeri	az	alacsony	és	magas	vércukorszint	jeleit	
§ megtanulja	 mit	 kell	 tenni	 a	 gyermekkel,	 ha	 alacsony	 vagy	 ha	 magas	 a	

vércukorszintje	
§ gondoskodik	 arról,	 hogy	 az	 alacsony	 vércukorszintű	 gyermeket	 mindig	

felügyelje	valaki,	ne	maradjon	egyedül	
§ szabad	hozzáférést	biztosít	a	vízhez	és	a	mosdóhoz	
§ vészhelyzet	esetén	értesítse	a	mentőket,	Szülőt/Gondviselőt,	kezelőorvost	

	
	
A	gyermeket	tanító,	felügyelő	pedagógus	kötelessége,	hogy	a	cukorbeteg	gyermeket	akár	
tanórán	is:	

§ kiengedje	a	mosdóba,	
§ biztosítsa,	hogy	folyadékhoz	jusson,	
§ megengedje,	 hogy	 megmérhesse	 a	 vércukrát,	 illetve	 kérje	 a	

vércukorszintmérést	
§ engedje,	hogy	beadhassa	vagy	beadathassa	magának	az	inzulint	
§ ehessen,	akár	tanórán	is.	
§ rosszullét	 esetén	 azonnal	 értesítse	 a	 kijelölt	 iskolai	 dolgozót	 (idő	 hiányában	

mentőt,	szülőt)	
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Tanuló	feladata:	

§ szól	a	tanárnak,	ha	leesik,	vagy	felmegy	a	vércukra.	
§ szól	a	tanárnak,	ha	rosszul	érzi	magát.	
§ amennyiben	képes	rá,	elvégzi	a	vércukormérést	és	beadja	magának	az	inzulint	

a	kezelési	tervnek	megfelelően.	
§ magával	viszi	a	cukorbeteg-felszerelését	az	iskolába.	
§ van	 nála	 gyorsan	 felszívódó	 szénhidrát	 arra	 az	 esetre,	 ha	 leesne	 a	

vércukorszintje.	
Teendők	vészhelyzet	esetén	

Alacsony	vércukorszint	(hypoglikémia,	3,9mmol/l	alatti	érték)	

Vércukormérést	követően	a	mért	vércukorértéknek	megfelelően,	a	szülővel	egyeztetett	
mennyiségben	 plusz	 szénhidrát	 adása	 (1-2dl	 gyümölcslé,	 cukros	 ital,	 pár	 szem	
szőlőcukor,	pár	szem	keksz,	vagy	amit	a	Szülő/Gondviselő	előír	és	a	gyermeknél	elérhető)	
15	perc	múlva	újabb	vércukorszint	mérés	

Amennyiben	 a	 gyermek	 nyelni	 képtelen,	 eszméletlen:	 mentő	 hívása,	 egyeztetés	 után	
Glucagon	injekció	izomba	beadása	

Ha	a	gyermek	az	alacsony	vércukorszint	tüneteit	produkálja,	de	valamilyen	oknál	fogva	
nincs	lehetőség	vércukorszintet	mérni,	akkor	kb	15	gramm	gyorsan	felszívódó	szénhidrát	
adása,	majd	amint	lehet	ellenőrizni	kell	a	vércukorszintet.	

Fontos	információk	
§ Normális	vércukorszint	tartomány:	3,9-10	mmol/l	között	
§ 3,9	mmol/l	alatti	inzulinérték	vészesen	alacsony	(LO)	(hypoglikémia,	„hipó”)	

–	 teendő:	 azonnal	 a	 szülővel	 egyeztetett	 mennyiségű,	 gyorsan	 felszívódó	
szénhidrátot	 kell	 adni	 (1-2	 dl	 gyümölcslé,	 pár	 szem	 szőlőcukor,	 néhány	 db	
keksz),	ha	erre	nincs	lehetőség,	mert	a	gyerek	eszméletét	vesztette,	Glucagon	
beadása	szükséges.	

Tünetek:	 mintha	 részeg	 lenne,	 hirtelen	 fáradtság,	 koncentráció-zavar,	 gyengeség,	
bizonytalanság,	sápadtság,	remegés,	verejtékezés.	

Alacsony	vércukorszint	gyanúja	estén	a	gyereket	tilos	magára	hagyni!	

§ 10	 mmol/l	 feletti	 inzulinérték	 magas	 (hyperglikémia)	 –	 teendő:	 szülővel	
egyeztetni	 a	 beavatkozás	 szükségességéről,	 cukormentes	 folyadékfogyasztás,	
esetleg	testmozgás	javasolt.	

Tünetek:	megnövekvő	szomjúságérzet,	gyakori	vizelési	 inger,	 fáradtság,	rossz	közérzet,	
viszkető	bőr.	

Magas	vércukorszint	esetén	a	vér	ketonszintjét	is	ellenőrizni	kell.	Ha	a	vércukorszint	és	a	
ketonszint	 is	 magas,	 azo9nnali	 kórházi	 ellátás	 szükséges!	 Ketoacidózis	 leggyakoribb	
tünetei:	hányinger,	hányás.	Tehát	ha	egy	1-es	típusú	cukorbeteg	hány,	nem	tud	folyadékot	
fogyasztani,	azonnal	kórházba	kell	kerülnie!	

§ 15	 mmol/l	 feletti	 inzulinérték	 nagyon	 magas	(HI)	–	 Azonnal	 egyeztetni	 a	
szülővel	a	korrekcióról!	

Inzulin	hasfalba,	combba,	felkar	külső	felszínébe	adható	be.	

	

	

Székesfehérvár,	2022.	szeptember	01. 


