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Anotation

KUCHTOVC, . Spheeific kNaeds of Children thi Type 1 Diabetes Mellitus at
Schools Hr adoeve® :KrRBacul ty iowferkEduqgatoifonHdr.allre c
143 pp. MasterDegreeThesis

Thethesis deals with the specific needs of children with Type 1 diabetes mellitus (next
DML1) in preschool and younger school age. In the first chapter of the theoretical part is
defined metabolic diseases DML1. In this chapter are dedcaise health comlications
associated with DM1. Seperate chapter is devoted to the treatment DM1 and regime
measures in which compliance is essential to compensate for illness. The next chapter
presents specific features that come along with DM1 in thes lof children and their
families, including the process of coping with chronic illness, specific features in the
development and education of children with DM1. Final chapter of the theoretical part
provides an overview of legislative actions relatingctoldren, pupils with DM1at

school and describes the possibilities of fulfilling the specific needs of these children

and pupilsatschools.

The practical part of the thesis explores what parents of these children expect of
teachers. Further checks whaathers can and are willing to offer while ensuring the

specific needs of these children and pupils. Partial target is to find out the awareness of
teachers kindergarten and elemantary school of DM1 diagnosis, symptoms and methods

of treatment of this disese.

The final part of the thesis is Project teaching children about diseases DML1. It is
planned for teachers of preschool, younger and middle school age children directed to
introduction of schoolmates with problems of DM1, with symptoms of acute

complicdions and other aspects that accompany the life of a child with DM1 .

Keywords: Type 1 diabetes mellitus, hypoglycemia, hyperglycemia, treatment, regime
measures, compensation of iliness, specific needs, preschool age, younger and middle
school age, schbattendance, parental expectations, willingness and possibilities of

teachers, introduction of schoolmates, project
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Pvod

MOTTO:AKdy § vgi aemodmbosvacht, (hdm8@)jBand®aynost |

Lebl (1992, s. 10) utyg(dds§!| e&xApMBE)abbupgs
ng8s asi p Tl promil e dDtp? TAhNhu adPDsswvVvETha:
onemociedno 220 dY.VAd Bk ® raviguietmd vi @®teo v NDkov® sku,
1500 diabeticklch pacientT.

AV roce 2003 u n8s bylo evidovg8no 1576
do 15 let. pT®i bzlniagme$Ep @ N 2emi m§ di abet
(Sl adkg, 2005, s. 20).

ADi abetes 1. typu se u n8s kagdorolnD
(celkemM.esk® republice nRco pSes 2000 agi Nt 2 a
U000, 2% dRNt2 a pmiTddhst WiNths.t v¥ a @dnep?2 v §n?:
25001000 figL®bl , Pr Thov§g, ssGEmn2k, 2008, s. 1

Zcitovan®ho ] e stotmaj 8 cé mbDié mapEantcren § v
Pedagogov® dfle nbbMlldouetsk S8v a't |l astDji. Je t
pochopiliaznali,$ 2 m se d2tND i jehoijrokd® njas kwa gidrodliev
pot Seby tRchto dRt2 a jakl majm2 tpartooc essp.e C i

Zej m®na pokud pSebBkobndmewa2 mvadg2m ¢l
d2tnND jegtN nedok&8§ge sv® potSeby plnnN zaji
sv® nemoci, je nutn®, aby pedagogov® mDlI i
umogn?2 z¥l astnitbhId3En &mkorl m2s adlbwc.h§zky v

Podl e m®ho n§zordomlnz2k dno §maey, o Sicbrge vo p |
s tNRgkTm a kombinovanDML pwysltu @nE @k o bprl ou c
gkol stv2 pmdgRobnaymeyDkh) rloidi tseez npaol tol skt &l i
dokonce neochotou zamBDstnancT gkol zaji st
givotn?2 situace d2tDte i rodiny nepS2zni vl

Jig nhDkolik |l et se ve PMI®zpugeinopod?2ld
spSedsudky panuj2c2mi mezi =zamRstnanci | s
nejsou pro zajigthNn2 specificklch potSeb
Legislativn2 opatSen?2 petagoygBPrebaespeicy ]
pot Seby §g8ka =zajistit p®l 2, kter§ m§ zdr

12



pochopinBkn®:Tcevh zem2ch je takovs§ p®le z
zamBDs mn g k o By r (12@lD.e

C2lem t®to pr8&c®Mle tv@eyhmaSejdsjtavispec

edukaln2 a socializaln? pirnodcievsi dau 81 @R & i S @1

dnNtBMLspSedgkoln2zm i mladg2m ¢kop$edms tvavkyu .

rodi | T tNDchto dIBtntcio gz&g lkiyFt Mno?c hp ®1 e v
Vz&vNDru pr8ce prezentuji metodickl mat e

pSi sezn&men2 PBMlovipBe8lgkobat mtd anl adg2m ¢
specifiky t®t o nemoci

ANemoc a postigen?2 prl nepSedstchivak® j e
a soci 8l n2 stavé Lid® dobr®ho zdrav?2 bero
slyg2z, jedz, miluj2 se a dichaj?, protoge
umogRuj2. Tyto org8ny8kl adllm, Vyéken itaeaRepwviddag
toho, kdo a co jj®mé,chd jpoomocedsit @it & kg e
j i(Murphy, 2001, s. 19).
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TEORETI CKC LCST

1 Diabetes mellitus 1. typu (dS8
ADi abetes mellitus nebol i cukrovka | e
hospodd Siikt-(zletbd , Pr Thov§, Gumn2k, 2008, s.

Br8zdov§, V8vrovs§g, Oth (1999, S . 5) 0
DM) takto:AOb RN sl ova vyjad@upnempékladht Spyojcukrt
enormn2 ztr8tou tekutin.

diabetey z Seltiny) znamen§ propougtRhDt skrz

melitus( z | atiny) znamen8 sl adkIlh

DMl jeaut oi muni tn?2, met abol i ck ® ea dc[tsrl cerdike
aut oi munitn?2 destamu&ite \lerdd ma®e o i-bmeSilrkorzu ,
um2 st NDindmcchervhansovich ostrTvec2ch slinivky

Hor mon inzulin je nezbytnl pSi metabol.

tr8ven2m ¢gthNDp2 a do krve seivdeo sfto8rvna)y?dg.lvuek

Nedostatek inzulinu se projkewuje DMAT gpernoovu
tak® zmDny metabolismu b2l kovin (proteinT
akutnz | c hr adnizccke® vkiZzoohrpd aipktancke X o mpMl).k ace s
DM1 je obvykle u |l ovhRDka zachycen do
kdykoli (srov. Rybka, 2007L e b | Pr Thov §Hana§2008n BMWKL nelz€ 0 0 8
vyl ®lit, vygaduje celogivotn2 | ® bu inzul

stravoyacecnuha me avidel n® koninaulnide ple@lea$ e 2

diabetes t z n. DM z8visllT na pod&vs&n2 inzulinu
ADi abetes mel |l i tus ] e chroni ck® onen
sporuchou metabolismu sacharidT,chtaki[clk8 t

hypergl ykemirmre dvoysptlatvkay 2ic z uzl i nu, jeho chy
znedostatel|l nost i( V8bvoruo vnge,c h2aOn0i 2s,mTsi. 6 ) .
Mnoz?2 autloeShil ,( sRrolvhov §,  Gu Guihtik 20082 0 0 8 ;
Hanas, 2000 h o we&2n Stdog, nee boS nen? Jak@®@hozmngmo,du:
tNDl o rozhodne ke-bmanbDkenRybkagohomhubet al,
genetick® predMdpoziadio jvegaiknmeng nijak ps$

(sl edov8ni Qzend apotorocuozobIVi4d)o u r
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1.1 Z8kl adn?2 poj my

Gl uk -nz2zad ol i hroznovl oowkr , j @ejom®agerne
hroznech. Chemi cky pavpS*t rnaevzll sjee ddnoo dourcgha@n i
sacharidy slogithDjg?2 séergkbDp?tynapghnak? zur &
kbuRk&m, kde je pSemRDnhDna na pBergch. Nevy

AGluk-za je vgak tak® khrlvav nl2lnm vdlkkar. e nO zor
proto jako krevn?2 pakd]T| &HakklRigdgs?kig@m |jt&d neo. u
bez gluk-zy nen2 mognlé Gluk-za je hlavr
zdrojem energie pro dedHny PodRlow §l,i dsukn®di? d

BuRky si kghvek nepSzatrgith (dl &Gl ekl eca o

ni ch proni kne pomoc?2 i nzul i nu. BuRKYy gl t
kvegker ®mu fungovs8§n2 organismu. U onemocn
Ssvoj i pr8ci, glkwikberea tedyl zimet Se8§gluk--za
anise neulog? do jater. Gluk-za m8 schopno

gl uk - zy t arganismd sphli§szo?| 2z.

ACukry dnNIl 2 me na jednoduch® a slogene
pSemnNn? na cukry jednoduch®a dyl iswRup®t ohm
krevn2zho cukru, kt(eBro&z dawz§ v §W&v rgd w&,e mdt2 i,

ADi abetes mellitus je por(gtkh|, pBi Tha
Gumn?k, 2 Gykemie jse. klodn)c.ent r ace nekdrovii.D hBragn
udrguje |idsk® tnNl o @§6nyrold(dié¢ lietochae 2089 s§9).®m r 0 z

BNDhem dne snddn g lpdolkeg s eoup §, alnesepd soben
urlit® dobhRD vrac2 zpRt na pTvodn2 YroveR

AGlI ykemi e jsednwd&w&hv mil i mol na 1 it
| l ovDka glykemie neklesne pod 3,3 mmol /|
kr8tce po j2dle je o trochu vygg?, al e z:
dobSe hlzman®hmezobo 3,3 mmol /| ag 5,5 mmo
(Lebl, PrThovs&, Gumn2k, 2008, s. 12).

Nej pSesnhji urllazbowlagio Stjo.m&\EISreep2vost Se d 2
tak® zelFmoni@ring, t edy sebekontrol a gl ykemi e,
glukometru (Obr. 27 , PS2Pohtau@)j e v eilpmiv rjcerchr? ard wephiTc
odeber eme kapkpr sktruv e( hzaely Mdopkiul kayc h a ,paty). mal T c
Na Obr. 8, MP&H2postaedh jsokly vyodabega?2i ke §
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Vglukomet ru pSipravenl testovac?2 prougek nam
di spleji glukometru odelte vige gl ykemie.
stol et 2, pSedt2m musel. Imaodl® s(t2M. zjgil @ R
Vyget Sem2akmamleipSvng§g2 aktugl n2krivnif,ormarc2e tc
mogn® dle visledkT t dlnt®o crhiySdrn2 upravit |
Slinivk(apanXkirgena2synj eSgt srounBj genNbekrec
Je um2ahINmwk w dv amgecztin2gkau updk2elmma zadn?2 st |
1. ag 3. bedern2ho obratle. Je to 13 ag 1
org8&n s v&hou pSiblignn 80 ag 109aldr amT.
PS2]l oha A).
VnNj g2 sekrtew8Spatnk§wias2 vegnzymy a napon
VnitSn2 sekmnegerbans g@pjloPSeToldao A) .
skupiny bunhRk, kter® jsou HhoRpybl&kY puwni
t Dcht o ostglukhgoo B-b h Rky o &8 8 RéngupneD-buRky - (del t ¢
buRky) somatostatin (dle Merkunov§g, Orel,
AGl ukagon podporuje pSemhRnu z8sobn2ho
hladinavk r vi se n8sl edkem toho zvyguje. l nzul i
at o t2m, ge usnadRuje pSkKecheltigi ukutzygr Ho b

zaludek

Obr. 1: Regulace | adi ny kgrlvuik -pzoymovc 2 hor monT sl i

AKagdl hormon je chemickl posl2]ek uv
vurl itTch speci altilzcohvtaon Tbcuhn Ibku Rskeg cviay2d §pvr§o udde?
do cel ®ho nageho ttNinl 4d . §sDesnt § W§ as e ktt @k ® o |
Takovg8sen2msaalvaj2 c2lov® tk&nh. BuRKy c21 ¢
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hor monu wuprav?2 svoji |l i nnost, aby byl a pr
(Lebl, PrThovs&, Gumn2k, 2008, s. 21).

Inzulin | e hor mon nezbytnl pr og uhko-szpoow.a Sd e
Akl 2] emid, kterT umogRuje prTnik gluk-zy b
uskl adnhRNn2 ApSqglBytremh®ivNghbluikkpygenu.

Ur|lit® mnogst v? inzulinu proud? do kr
bunhDk pro g§stk: - puoddThte inzulinwag&l nazl\

Betabu Rky pSesnhD poznaj?, koli k inzulinu ot
vyglou do krve velk® mnogstv?2 inzulinu, t
aby hladinacukruv NI ec dydej stabil nhDjg2. Totbolusj e tzv

inzulinu. Al nzult ml en8dwhN funkceuk|] 8d6ak JBuB:- pypk
vi 8trech. TvoS2 se hottDedyshepup8ca, gkdkg zc
a glykdemi iJedhim2 @iruhouodemgkk@ed he tollinedyle ragbny? ,d
nich mohla vstoupciht ngolhd ka- zbal,t acbhye mi c ky s p ¢
mohly zg| uk - zy z2skat energi i . Tuto funkci

j ak 8§ k(lebl,iPy Thov §, Gumildk, 2008, s. 13

1.2 Zdravotn?2 kompDNlkace spojen® s

121 Akutn?2 kompli kace DM1

Hypoglykemie oz nal uj e sn2gen? gl ykemi e pod
pS2znakTm takto sn2gen® hladiny krevn2ho
ngl ady, studenl pot, i EBynao @nylsé miacgkn@®bkedzyvniac
provsg§zen® okoBeIMdmimohou hypoglykemi ck® komg
bngnTch hodnot &ch gimokeni)e (n3,b3S jejich
zvigen® hohWmotykriku.evHypogl ykemie vzni k8§ p

vkr vi mMTge nastat pSi pSed8§vkov§gn? i nzul
organismuPSi hypogl ykemii mus?2 bTt t Ioudoobkla mgi
dgusu | i j i n® spl hahbo®uh b r onz8&poovj®eh,0 pclk r u .

hypogl ykemi. (hypoglykemi ck® k- ma), kdy |
druh8 osoba aplikovat I nj ekci PML kylmg o n u .

poul eno o tom, kde najnsilowempoBGlot oa@Gsa Nt mg O
jak j iObprau ¢l21t,) (P Soluolh8as t® spduygbi¥8ai daBghd
i nformace (tel efonn? | 2sl a apod. ). Pod§gn
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nejmeng2ch dRt2 je mogno sB8RkpSed2pgoufit k
rozpougthDdlem (je soul S§Sptodkoagady), . d¥pisvhaud jue
BNDhem 10 minut obypyowmého wWlBdgaéEm2 .k Pokud ne,
opakovat. Pokud bezvhDdom2 odezan?2t,2 m ez anburt8nr

opakovs8§n?2 stavu, % inek glukagonu je Kkr 8tk

Postup pSi hpyprowgd hy ke (die Deblsh? hov § , Gumn?2
2008, s. 4v48). zavolat rych ou z 8chr annou phim@s i (t placi
sdiabetemvb e z v NDd o m?2 p Si p 2hcyhproogu ty k € mj; ezkacbir § gl t k .
poranin2 a z@e apmabiez8vjFdmaédh podat .sl azenl

Hyperglykemiej e zvi1i gen8§8 glykemie DMhdj & anknot n
stav nad 15 mwm®) /VEYdodes§8 Br@iz@iool9PBuasi |l
okamgithn dodat tRlu inzulin, pS2p. stav Kkec

Nej |l ast Dj g2 mi projevy hyperglykemie j s

nadmDrn® mol en?, d&§l e hl unbeonk.® DdTilcehgSint2® jdee
dl ouhodob® hyperglykemii, ta svim narugov!
vzni ku chronicklch pozdn2ch kompli kac? DNV
vy¥st hypagghykrdd ckk@ztveaaaxc® dot ck ®Pmhkij end®abe

ohroguje ¢givot. PSi hypergl ykemi. Vyugz2yv
spal ov8n2zm8tmTegceh wzni knout nadmDrn® mnog:
ketol §tkou je acebMh. p®irohpp¢rgldelkdvmilii de?2
kdy je tDlIlo takto okyskeeltoovag&n o ektesat| o8l t8ktyk aort c
zt Dla stejnhD jako gluk-za mol 2. Aka lug | n 2
jednoduchou metodou p@mdzr3.,t ek3Bloduwa hie.pr
hhadina krevn2ho cukru okamgithD sn2gena i
Gkvor, 2004).

AZvracen? je pSi dighebd,v®&rdhonivd, pSumn
60). LDMVDmnT&e kWgmiceh jgdzellind chyba, infe
nshl § pS2hoda@ashbh&digm2niltirowl ebn2ho tlaku. NI
projevem diabetick® ketoacid-zy a nebo d
jednorB8zoad@emo?osobu ® M1 z8vagnou kompli kac?2,
pravideljnfidlpaS2 skutner T je nutnl prdéjzdcbovs§

versus inzulin. Pokud jedineddsM1 zvr ac? , nel ze odhadnout
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(z pSijat® potravy) se jig vstSebalo a ko
adekvs8tnalind8vku i nz

Pokud nastanou vIige zDMin Nn®& kvogndpyl inkuatcne®
kontaktovat peluj2c?2 osoby, pS2p. | ®kaSe.

122 Chronick® kompli kace DM1

Tyto zdravotn? komplikace se vlIivem DMl
hyperglykemiip ou k2 vv vel k® mnogstv2 gluk-zy. L §
navazuje na b2l koviny. Tyto z8kladn2 st av:¢
navg8§zan® gluk-zy stgvaj2 kSehl|l2mi a ztr§c
komplikace DM1takmohou posti hnout Sadu tRlIn2ch sys
vgak postihuj? ol i Metiedwnienyg,8vagniyg?2a pcoBsv
di abetickg&p6éetindgpgtsioau, pogkozeny c®vYy VYy¢
ol n2ch | ov8ikalseet inmked katarakt a.

Di abetick8vanrifk®ppogkozen?2m c®v obal uj
Gl omeruly jsou mal 8 ekdvu bn28lckha,f iktterruljnei psrev
gluk-za zpTsobuje, ge se tent okrAfei Idtorsit §svt§
vzce druhT | 8t ek, neg by mDI o. St av, kte
mikroalbuminurie, t zn. nadmRrnl viskyt proteinu al

PSdi abeti ck®@mmlau opdti ipogkozena nervo\
kvnitSn2m orggerfmown&bwl §larka® zaji gSuj2c2 vn
apod.Di abeti ck§ majkeg opogmapRemémoyel ki ch c¢c®

(srov.VE&vr ov S8Rybk& 20072 e bl , Pr Thov§, Gumn2k, 2008
SHRNUTE :
V1. | 8§sti di pl o mede® infgmagec e nenogi | BM

zbi ol ogi ck®h o, medi c2nsk@Pbpi 1l edembanBr? ,z
pojmy, aakhtrohi ck® lkemplail hdcd.ot o a dopl Ruj
nal ®zttp%$tmo( ObPS2119zeipds2(PObr. 2

PShalBp §i8§¢g2 v MHapitwool @clpozngvgankeoklemocHt
pS2nlo®| kN cukmrowtkey TX%dgjiT pozng§vsn2 tohoto
osoby DM.Vr 8§ mc i t Dchto kapitol je uvedeno tak
vyps8na | m@®mRj eghv Tedtmowr n2 kT (i soulasnlct
DM v LR.
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2 L® ba DM1 a regimovg§ opat Sen?

MOTTO:APS&81 bych si, aby |1id® poigheoptiol iz p Tgseo
g i v ¢Arnaufid Mocochain, francouzBM1). *

DM1 pat Séhrmenzick§ autoi muni tsmul asemetCin

nej sou vyl ® itelnsg. DM1 je sice dobSe |
aplikac? inzulinu a nezbytn®ho dodr gov§8n:-
opat Yemnul osti se DMfsikt dBn Sddboby pSedem
inzulinovim regi mem. Fi xn2 nastaven?2 | ®I| b

aktivit nebo %pravu j2del n?2s|lokud adsilneo snho me net ¢
regim v2ce pSizpTsobvivMbderr?p odiSaebbe§tno |joegdiien ckel
z e ] m®samostataost a flexibilituvS2 zen?2? inzshmobuw®ml Phbiyer
(v pS2padhN mallch dnt2 peluj?2c?mi 0s o0bami
vyugit?2 inzulinov® pumpy), e@adu kzaSckel ald®k apSoe
di abetol ogem a nutril|ln? terapeutkou (eduk
AL®| ebnT pl &8n m§ bl tt akt amdwe b yil rad idwisdauj§
kompenzace diabetu s pSihl®dnut?2mnoki vNku,
kompl i kac?2, pSidrugenim chorob8&8m, soci §l n?
L® ebnl pl &8n zahrnuj e:
iindividu8l n2 doporulen2 dietn2ho regin
idoporulen2 zmRny ¢givotn2ho stylu (fyzi
iedukace pacioadntnay & zleljem®ha u dRt skl ch ¢
T stanoven? | ® ebnl ch c2l1 T a zaul|l en? |
hodno#&enavami v regi mu);
ifarmakol ogick8 | ® ba diabetu a dal g2ch
ipsychosoci 8§l n2 p®| i (L®SPpoapcoi reunltean Ts pDoMs t 1u.
o diabetes mellitus 1. typu, s.[8n-line]).
C2lem | ®| by DM1 (jveyr tkomprehyacoedchyl ek
di abet em, t zrc.o dhegayegm® anoffm® m2 Se) udr ¢

gl ykemi e. Kompenzaeekemphukaec?ti PMko rozvoj

!lon-line]. [cit. 25.12. 2012 . Do s t http:Hwsvw.diabetes.szechian.net/index.php>.
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ViraznTm mNS2t kem kompenzagtgkoDMh®hpe
hemoglobinu nNkdy tak® gl ykiozskyrl aotvkaan T H bhAeln, g | to b\
cukr. Ukazuj e YaspRDgnost | ®| by zZ a posl ec
hemogl obi nu vky® ardrBa§ =t, v 3k adul iwkelazw§ zsael ov na h
BNDgnNn® hodnoty sei6péhylhije2 VEvabeBl, 4 2B0Phows
Gumn2k, 2008, s. 128, 174).

21 DM1 na zal 8t ku

Kpol 8§t ed $22m akenmo c n Nn 2 obvykl e pat S2

(polydips i e ) , | ast® mol en2 (polyurie), bolesti
jezdechu |l ovhDka c¢c2tit aceton. Nejz8vagnnhjg
PSi viskytu tRchto pS2znakT se provs§ec

Vodbor nT cch? cphu b(l M &var o \R§gbka, 2D@r 0s2tA DsSDo R @r ul en
postup p®| e o diabehiee)smeluhiSpadge /e ky pma [
vede zvT1l genk?r vg!l ynkael mailen ovpnSedp at emimmo | /kidyy Mi a

jednoznal ng,| emlape. z wl gesmoibmis hodnotami gl vy
or§8§ln2 gluk-zo¢bdGTD) er hdy rothya§ evsyHoi vj aen §7 50 sg
rozpugtiDn® ve 200 ml vody (i | aj e) . Di ag
mi nut po pogitz gluk:-zy. PSi gl ykemi i VYQ

Za norm8ln2 pedoZnameh/ bt aWHo chreat y8 gninyokle/ni
ni gg?2 neg 11 mmopbrughwut dlypr.ak®e pem@mec han
tolerance sacharidT blvaj2 glykemie nal al-r
Pokud vgak glykemie dos8hla kdykol:i bn
hodnoty 11 mmol Hi agn odtgiek o \jrsed k Doektalmgh t fdS 2 pv
bTvg DM1 odhalena ag na z8kladhR jinlTch z
preventivn?2 pr ohl 2 drcLetochad20@,sM8 vr ov §, 200 2,
Naprost®mu nedostatku i nzuwlbi”mise kiySedc h §
dosud nezbuRkyw®pbedakuj2 inzulin, ale pot !
nedostaluje (dle V8vrovsg§, 2002 s. 46; Lebl
Po diagnosti kov8§n2 DM1 a zvl @nhocnid 2 aku
zavedena i nzaulz?2nsokv&v 8 @z doealosti @ flode@inostitgTi kt a)jj 2922
se nemoci . V8vrovsg (2002, S . 46) uvsg§d?2,

znemocni ce zn§8t : druhy, pTsoben?, rozl i
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hyperglykemie, i pogl ykemi e, jejich pS2]liny, pS2zn
Yapr avy d8vek inzulinu dle glykemi?2, strav
i nformace o soci §8§ln2 podpoSe, HSDHoRykH® | ®]
a |linnoszablisWdajuleneéh se DML1.

D8l e V8vrovs8 vyjmenovs8vsg (tta®nhto®F)8zicaomfl

umnit : aplikaci i nzul i nu, ivnyzburlaitn om?lgrtia iwgie
pery, mRSit glykemii, vyget Siitc krho [@=(hglky k o
14, PS2]l oha A), rozpozn8vat hypogl ykemi.

V8vrovsg (2002, sk v atl7i)t nu2p ommrr iRtug req v §gne2 gl vy
vi ak®mk ol Ai doabbd,b2kdpohedd2anNdasS? set mu ve
glykemi ckou kontrolu.h

LastDj g2 kontrola glykemi? je obvykle
| idoobN stresu a jinlch nestandardn2ch a z!

cestokBa2pomyslnlich misk&§ch yatl g,e jpaldwk

nemoc |i stres jako faktohypjeeggykemhil 2 i
t Dl esnou akhypoguykenmrem Kad vgemi faktor )
glykemii, je tSeba pSeml ¢uateaplai knaact?| iitn zsuel i
aby hladina cukru X r v i bNDhem dne virazmB@meekolbi gk

zdrav® gdapblaanoiv, 2010, s. 17).

2.2 Edukace osob DM1 v oblasti diabetologie

MOTTO:AChdég %l i nnD pomoc hylhwov®me ,naeld§ve|j |
(EvaR. Saxl fotovizObr . 16,. PS2| oha A

St Dgejn2 kapitolou | ® by DM1 (stejnhD j:
edukacejedince &Y M1 (uDMNDt $ seu edukov8ny tak® pel
v oblasti diabetologi¢ e v Tkestaatwas t at n®mu  z Ve @& n 2 pail aitpe

| ®k aSi . Zs8kbhdasdtieddkabet ol ogi e adiagti gSuj ie
edukaln?2 sestrou. D8le je mogn® se vzdDI §\

Osoby DM1 (pSdpy peluj2c2) svim bBRthept @)
pSisp2vaj? k uspokojiv® Kkompenzaci nemoc

spojebMth ZEnal ostii o DM1 diaakbRe tzd leopggeuny 2p Sip ¢
a Yapravsgch zpTsobT | ® by.
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AEdukabiet i dka (popS2padhRD jeho rodinnTct
proces posiluj?2c?2 znalosti, dovednosti a
p®bi di abetes a pro aktivn2 spolupr8ci se z

Edukace mS8ipsythslagibkowirgervencpr ot oge emo|l n2 poc
spojena s dobrTmi visledky | ® by diabetu.
soul 8§st? Yas pNDgN® diRd bgt emnk, e m®thakgoemp e n z a c €
spol2v8 z velk® | 8st Mz mlae dpeant i lelnywk8evmis2ls asro
denn2m regi mu mus?2 m2t pacient mognost di e
Pacient by mbDl vDdRt, prol m8§8 dbDlat to, ¢
zl epgen?2 zdravotn2ho stavu pacvehn®lADS j eho
D o p o r uddekackdialketikas. 1,[on-line]).

Prvn2m AprTkopn2pPbiniaedak®c edriaddt a2 ho
Elliot Proctor Joslin (Obr . 15,), PEtkofoa pAd925 poSs§dal
pacienty DM dl e vl ast pripgraimuk o vVS&haa) iDM ssev,® aby

nemoc.i rozumNRIl i, dlakttoak® gkloy esid chDKtEé 82 v,
znal osti me z i dal g2 di abBEvaR.ISgxl(narkzena a9l v T m ¢
vVPraze, Chjd QBFrc.2 2W60h kRSA) § m& vel kou z8&s!| uhu
povhDdom?2 o DM a je tak® zn8m8 svou aktivn
VPS2| oze C jpeenammogntd@d¢d a organi zac?, k t
informace o edukaci @blastidiabetb 0 gi e, peluk.almabkazr zy.

23 StravopattSen?

Strava osob s pPMYi deyignddupgéer pSes ad? |
stanovenIim inzulinovim programem

Osoby s DM1 vyug2vay?mmpmrmo® sjnedmolt@&iyk ®
chl ebov® j ecdnothkdy b(al okrsajh2ug e 12 g sachari
jednotku). Vk agd® potravinhD je rTzn® mnogstv?2 sa
osob®M srl ovat mnogstvz2 dam® yp ortnroagvsitnvy?, paol
inzulinu(dleUr banov § 16i11Z,0 1\0§ v rs@v\ei,deZd M2 m pS2padh
vumNra mezi podgitim mnogstva2am sacharid T, kt
a mnogstv2m aplikovan®ho inzulinu (,glykem

napS. aktu8§ln2 zdravotn2 stav, pohyb atd

23



AéVvmnNDnng§ |iendnnoogtsktav 2 j 2dl a, kter® obsah
sacharriTdzZinT c\h dietn2ch syst®mech se za vl
12g sac(hlaehb!d TAPr Thovg, Gumimnn300&dnot ka-
j e n a2pgSukru krystalu, 25 g housky t j . i housky), 15 g pi
d8l e pro pSedstavu i bangnu, 1 stSedn? | a
pSehlRS$2Ivitza D) .

J2deln2spke§gmD jako inzulinovheegstuegr am
98dn8 ApSedepsan§ dietafi. J2deln2 pl&n vy
osobha®M1 mNDl a za den sn2st (dle instrukc?
z8t Nge atd.) a jejich rozpol 2t §8i) ddl ¢ e
V8§vrovsg, 2002, s. 72; TDthalovsg§, 2009, s.

Pravidel nost ve sStegvmo§®2 doipvacDEIErssda d a2
OsobysDM1 by nemRDly vynechat |jak®kol:i hl avn?
vyrovngn2 je bezpodmidmalknhrrowttn & Tlkmhi rma&ka:
Zej m@&nanmn2 ch hoding8ch je potSeba inzulinu
z8soby dl ouho pTsob2c2ho i nzuwulainmw) , a pv yi nkee
inzulinu je tedy vel m§, rGumk2okl® HBORVE, L2el
V8vr oWws, 200

J2dlo a inzuljismov v zpsrjoegmnadm sl adhRny t ak
gl ykemi 2 Sormejame¢mgdNDhem dne rozdDhDlena do
j2dly je obvykl e apl ipklTosvoS8r?ac 2bhool u snozvu8 idn8uv. k &
tohoto i nziadhodnupordlatc e g8t @ | as pak d2tnD do:
Obr . 17, ePB8kkhhanaj| ast Dj i poug2van®ho in
dod8&vku inzulinu zdeultim ua pzlaijkiogvSaunjTe pdSeepdo |
spanzm. PSi takov®m inzul 2hem®darmir,ogdamal
svalina, obnd, odpol edn(®srowval iVn8av,r ov 8| e eC
PrThov§, Gunur2bka,np2v080,8 2010

NRkter ® a&Mtivzmylkyemp®i abetu zvykl ® nedo
stravu. Dobr 8 kompenzace DM1 vuvipgpk2wmwygaBaok
aplikujeme inzumn pSed j2dlem (tak jak je obvykl ®
jednotek dodrget. VIijimelnhD se mTge st §t,
odm2tne. Je zapotSeb8l m2é pEbradkdDy®ssadmn
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(pigkoty, vi®tskp, kterou ve@Swdljuigre®m®mo
vimRDnnTch jednotek d2tRti nab2dneme (dl e I

N§zor , gOMAr ¢ s budiivah swineRonyli y ak ov® omeze:!
plat2 sp2@wR. AStoaoh ®#oakdettiDdke je racion§l

espektuje obecns§ doporul| en? zdrav® vIgi

-~

dpov2dat vhDkovhD v&8zanTm pogadavkTm na r
TraznhD narugit dosavadn? raovdoivn8n®& sjt2rdaevl onv?
utn® %Bva&hy dohDk d2tDte, pohl av?2, j eho j 2c¢
koln2z i miihvg§kobwd8, regoafi s. 72).

Tak® TDthalovg§ (2011, S . 20) vDMLr ac?2 f
nemohou | 2jsaj ipot58§jd2deallre2] ek se od ostatn?2c
j2dla by mnly blt pSesnfr amaivdlemi®c ta idrtt dr v
(tamt®g) cituje vipov DML Mmampnky Sé em®s hme
pracovat s T mNn jednotkami a ot ravinami . J§ jako mat

« S < O

Ad®l ce vysvDtlit, ge j i O nic neochud?m,

vur | enou hodinu prpor axS? jtean msmarhaB§ ,d THe Va2

|l tvrt jedaotdBwm fdhim2ktio toho gumov®ho med

spokojens8 a i ona je’rg§da, ge dostala dobr
Zejm®na takto mal ® dnRti pSijkolekivu2 pot ¢

vristevn2kTNtB8I ev §e (wioploly, Ddsi.i ndcly)o A yng :

maj 2 ostatn?Ad@hDka swvalnunevg?2 m§, protoge

~

sdchwvg§licb mTge sn2st.n

24 L®| ba inzulinem

Jedinci D M1 jsou na | ®| bnND inzulinem zcel a
sdi abetol ogeimnz midii vod® 8p médgr amy.

Il nzul in meegim@$ddwn2ch. jHMdnbakgchc®ls in
poug2van® inzulinov® injek]|n?2 st S2kal ce (
shodn8 koncenbLRase poua@g?tvaukoWceimutvdmce 10C
roztokui U 100. Inzulin seskladuje v lednicip Si t @8p | AC N( Rouze Zz§s
i nzul i nov®ho per achtadupnhzulimue snn® uzcnhrozvrBovuatt. v

(dle Br8zdovg, V8uebVw§, POThpopvE99Gumaz2k

Ltvrt jednotky rohl 2&urgtl Blgurohl 2ku, tj. pSiblig
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Inzulinov ® pS2 pr avkryycshd olsitg? n@edlugpu %l i nkt
maxi m8§l n2ho %l inku a celkov® doby trvg§n2z 1

rychl 1 i |depo¢dPouho ingulirs
vzhled roztoku lior 1 ml ® nhD zaka
?an! §§St teukp pl/;[| Si Onk za 20 30 minut za2i 3 hodiny
\(/rrna(;( 51/4? li N 2 -I!<- ? ob za 1 3 hodiny za @ 8 hodin
cel Kov § doba 6i 8 hodin 12i 16 hodin

Tab. 1: Druhy inzulliemu ,h dIPe Thow&n2 GélmnA kT @

Dal g2 mi druhy inzul i nu j apatoga inzudin, S . nej
st Sednh dl ouho ngb@tszovbh.2 c2mllsnozBuslaifmnayjud ¢ hyr ychl
depot n? inzulin (pro bDgn® poug?ve8§n? j s
d8vkovgn2 jednotlivich UnanelimehgttleedRt %
poug2vat SedhRDnlT inzulin, nej |l astnDji V. pom

pSesnhNjg2mu d8vkovgn2 a |lepg2? mhRSitelnost.i

Inzulin se obvyklea p | i kuj e .Nuao d&borg.n N1 § ,s oRSvlyema | &
m2 st a v haplkaci§i npzruo i nu. PSi kagd®m vpichu je
j i n®hoPrna2vsitdae.l n8 obmljnea tneks® ap rvepviecnhcu? ket o

mogn® aplikovat i nzulin do svalu | I ntr
Gam8nkov§gp4i2ng.06, s. 2
Kagdl |DMAsiRddeds abeti c®br .deh4 k VRI®2nl2klua A

by mhRDla blt zaps&§na kagd§ namhRSen§ gl ykem
byl vy snDdeny, a mnogstdaniapl a&ov ane@hzok i
vyhodnoompengaeeeDMk upr avovgn?2 d§vek®kaa Steark & dK ¢
Kul erovg, 2009, s. 11).

241.ZpTsoby aplikace inzulinu

(srov. V8vrovsg§, 2002; Lebl, PrThov§, Gumn2k,
l nzulinov® injekce
Vdnegn2 dobRBpseifgdmdg? v a(@an 1920, v @& Si2n joehkac
svelmi jemnimi jehl ami umogRuUj 2 c2 mi pSesne®
PSi natahovg&8n2 inzulinu do stS2kalky ¢
vietnhD aplikace dezinfeklkny? hio ma zm2oktuo nwp

26



jeden vpich by se mDIly m2sit maxi m8Il nhD 2
Nejprve do stS2kal ky nat aFostup eplikaceinzolipuu | i n |
injekc?2 | e daeObraZdd ég,NjRS2ploptsad nA.

Inzulin obvykle aplikuieme 2 0 mi nut pS®dbju?2 diseBeb8§v En:
do krve ovlivRuje tak® m2st o v priycchhu.e jMe nmju
ng§stupu % inku. ANejrychlejg2m m2stemi j e

l nzul i rkeBuw @ dagpllei i nzul i nov§ pera)

Pro svTj tvar pSipom2naj2chzplpemc?y§ per
(Obr. 27129, PS21 op&i Al)a 8Mar dlret ech &j0sotsN ol . ,
vymDnitel n® jehly a d8vkovajjeimaghn®napl iPla
i nzulin kdekol i v, kdykol i v, rychle a snac
vhodnT tak®imdom bdsoaky caprpor  nlap®8 . 1%l resskod yi is
posti gen2m). Nevihodou inzul i niowvd wlhi npuerbTjv

vur |l itlTch situac?2ch dost vel k8§ pDMA  apl i |

(kojeneckT 1i batolec?2 vDRDk).
l nzulinov® pumpy
Prvn2 inzulinov® pumpy se objevild.i vV oor

vel i kosti mo®brB@B3 hoPS2l ehand) .
DI e nastaven®ho progr amu nepSetrgith

pTsobnost 2 ZemzopBsobu®kpwuwmphD do tDla paci

mnogstv2 je dopl Rovg&no bolusovIimi dgvkami
110cm dl ouhou) se inzulin dost8v ®odik ogl2a sntao
bSi ge, stehnh |i pagi. Inzulinovou pumpu
vpouzdSe na opasku podobnhD jako mobil n? t

pSiibtl 2k z8kl|l adrgr agbo®8kn2)vTirobnN inzulinu
buRk&ch.

Il nzulinov® pumpy vDtginou samy signal:i
inzulinu do z8sobn2ku nebo ucp8§n?2 hiadil ky.
3 dny, pakj e nut ns§ vi mRDna. Nedostateln® stS?2

kneg8&§douc2mu zvIigen2 glykemi?2,
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Vposl edn2ch |l etech se zal2naj2 vyr 8bnt
hl adinu glykemie a visledky prnalmB8Xn2 isnezupt
pumpy (v2ce inffoem®bt?. o36enP82Loha A).

L®| ba i n(ziunz wmieimo gv & m) se teakopsznraogviat c ¢
pSirozenou produkci inzulinu.zMaawl minolysHk
inzulinu je-buBkami miprroedwsto¥IS§em.o Tento p§?
zajigSuj?2 d8vky depotn2ho (dlouho pTsob?2c:
a per, u inzulinovich pump je to redgim b
mnogstv2 snhRden®ho | deblbad .usNa ljlilkedblvyldeeo v ® p
20 minut p$ednnhp2dla&m, déd§vka rychle pTsob
i nzulinovou injekc?2z | inzulinovim perem (

MDnit d8vkgpriontziuldtn@ivaj 2c2mu inzulinov(
p Shypoglykemii a hyperglykemii, pokud r oazkeu t n 2 kompl i kace ne
opakovanhD namhRSena hyperglykemie nhRkolik
vysvDtIl it obmDnou j2del n2zho | i pohybov®hc
nut n® z korktal ml2o vamtc hmp lkmpi chu (dl e V8vrovs§,

25 Dal g2 mognosti [|I®@|bbyND a budoucnost

Me z i dal g2 mognost.i | ®| by | args8proul.2tlat
transplantaci sl inivkpyS2mpSidginz Jsee sped utlsatsop p
stransplantac?2 §givotnhRNgmp Pk radldialt@ | fn8Aio
nefropati e, kdy hroz? sel hg§n?2 l edvi n, s e
Rizika spojer8 t g a ns p | apnot pacedty siabetemmn o h e mz € DM@ §
celogivotn2 | ®bbhasm@utdobBmj e WanbplataemnT m
Langerhansovich ostr TvkT a dI éranspldritacer nT c h
Apoubetaliun DeRnger hansovich osumITivikcd me®ioa vyt
technickou cestouVposl edn?2ch | et ech s e | asto obj
kmenovIich bunhk sty)nGdp S9.0 .| alseotp i X0 .DIsAt ol et 2 |
t ®mat di abet ol o gprevdndea predikcé2 Ml MmTd Itea kWW§ vr ov §,
Lebl ovEBr, Tl Gumn2k, 2008)
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SHRNUTE€:

Na rodd3jlinTch chronickT chjewpnSenpoacdn nB M 1d
nutnost dodr gov®nhlécblra r2djcimp&o0S8n2 samotnou
sDM1 (pS2p. peluj2c? oDsMlbojud wyWiEadiad?ShROU a
zodpovihDdnosti, S e bReokodbyiyt 8 94 gy alDBMLH m® re Pli enc
opatpSoepngd8snamost atn® kapitole. DTr aizehg e k1 a
pravidelnost, sprg&vnil vibhDr potravmn, s |
sinzulinovim programem, apl i kanmoeitoringrzul i nu

Je nutn® vgem opatSen2m tlkajz2atdéza se DI
strany vgech, kteS2DMs.&¥opshlas®m2pHspBd@s oén
kompenzae n e mo C i mogn §.

ADi abetes prvn2ho typu je nepochybnhn
vnitSn2 discipl2nu a podS2zen2? ¢givota di:

dobSe v2me, jak tRgce mohou sn&§get chroni
ryt mu dloisp®Il @sti. Pt 8me se tedy 1l ogicky,
nevyzr 8l ® ¢givotn?2mi zkugenost mi a zda pra

mTge vnit §nNE upgSeebnacuceirfiov§ in Lerm§kov§g, Neu
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3 Specifi kdMgi vot a s
3.1 Rodinasd2t DDMEIm s

311 Rodina a rodinng§ vichova

MOTTO:Cel ek je v2ce neg souhrn jeho | 8st 2,
Ll ovRDk je bytost soci pronstS&Kaygm] ye kb

reaguje na jeho pogadRmdinky j@a wvakR®@&Sna| | akod

strukturoy&mlausel €1008) | i syst®&m (dl e Sot

kvysvDtlen2 tedy mTgeme vyug?2t inseyjsjteRdm ojdeu ¢

soubor | 8st2 a( dlze a®hdbotekov & ,i mM001, s. 22)

Matou gek (2003, S . 9) popisuje rodinu |
spol el nosti. Exi stuje proto, aby |id® mol
generac?2 blTvg |lovhRku zprostSedkow8&ie vrT

Mat ougek) (wyysmARBR diij rea j e prvn2m a dosti
spol eljnokitm,ses d2thD setk8§vs§. PSediyirIndjme |
skuping8m | id?2. Rodina d2tnD orientuje na ul
poskytujepmpodpbiyl] Tymto zpTsobem osobit
co d2tRNDtiisorc$esd§vE dovednostdos plelzosktiernded
Vtomto smyslu mluv2me o socializaln2z funkec
a kagthpakPRemp&ktuje pbachntll a8amg8§veEn2 spo

Zvige citovan®hodivnyapl by § mDga pl:nit Z e
biologickor e pr oduk | ekpnemccBbulD(rodina z8roveR
(zaopat Sovac?2, pel dwdatoevl§nko ugi vtoltkneje2hc 2p ost &
vichovnou (pSizpTsoben? se ¢givotu, z8kIl adr
mPDIl a by pamatovat 1 na rekreaci, relaxaci

Soci alvilzcah onvin §jetédyjnekdcreou z ef wgkd admé adihny .
nej meng? dnt i j e rodina obvyklie p®idbhoaj
gkol sk§ daalS¥izeen®l n@g m pS2padhD jsou d2tnDti
pot Seby (dTlegit® pro jeho roziviojpSspg.abda
osoby)ve stabiln2m prostSed? (dompw)ys kyNeunbwh
citov®ho z8zem2 a bezpel?2 zdTrazRuje neje
(2010)ameposl edn2 Sadh tak® MatnDj | ek, Dytryc

30



Jani ¢, Vadék (800& s. 200 e f i nuj 2jakowploczh daviw nND zamh!

formovg&n2 vychovgvarnm®ho \wudbes) a el emy jsz 2¢
znaky vichovy: z8mNDrnost, rozvojetvorn
(procesus8lnost), b inpfonl 28cr2n o ktv a l(inteau s tv&It & h u
vychovs8§van®ho a vychovatele), cyklia nost ,

jisthND existovat bude) .

Vgechny z8mBDrn® i spont8&nn2 zpTsoby chc

eho vivoj, k1 ahsd fs &khu®rearteu ,d | ream3dj aka® ur | it

souhrnnhD oznaWwl thg¢wakloasstteoy kpoSil vichovhD vyu

Tchovn® styly, vkytcehro® au geléa®tt Rd wal ir orda qia
Obvykle vych8z2me 2z dgdinevplaktih@m 3 §iz8dkt @A

nel ze styrlodvilncthojveyd S/adimrdlid®ho vyhranhRn®ho

Styl aut@autakk&midekIdTraz na bezpodm2n
podS2zen2 d2tPDte autorithN rodil e,bybegos]| ec|
vijimky a bez dlouhlTch diskuz?2. Tento v
kontrolami, prosazovg§n2m pogadavkT bez VvS

se ta%k8®dkpumi | ovradiist Takice avkchov&§van® dnDti
pr TnmMNrsnchopn®, postr8daj? spontaneitu, necg

motivace.

St yl | i(lvd rc&lorvaa bez hrani c, nNkdy t ak
per mi sivn?2) se projevuje citlivost?2, zamh
nej vilhn@gstivod2t Nt i bez omezov8§n2 jeho vl ast

hranic jako ipSebdpabkehdu pacd2thD jsou kIl a
kter® vgak obvykle nej saouwmnewnyc hwowaatdeolve8m ok g

D2t DN edeml®dpoviDdnost i, pSi takto veden® vI
jedn8nz2. DDt i vychovg8§van® t2mto doptrem b
n8l adhN, 1 mpulsivn2, m8l o samostatn® a m8l c

St yl d e mo(kirnatteigcdkale n2. §p okl §688) zp nej dTI
respektovgn? d2t NDte prégdkemsamadopadorn@t byt os
svobodnhD wvhkuep®emkpk k| §danTm dTsledkTm jed
soulasnhD pozn8vat SvVvou o0 dpoadvi hddn ois o miivide i nid
jsou vt omt o pS2padhN d2tNti sp2ge star g2 mi a

partnery. Kl ade se dTraz na dosagen?2 spol e
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spol el n®ho rozhovoru. Obecnh se Viehvojstyl
d2z2t Dt e. Op2r8 se v2ce 0 vysvDtlen2 neg o
pSitom mu k|l adsov.h8§pbyH&®®t0Ime z B a Langneeier§ , 200
Kr ejv|82, SY2 00 6

Zanevhodn® vikbhovajn® poyadgovsEny:
i vI1chroowzama zilrwjd2id2 vyhov?2 kagd®mbopSgaz | g2
i vichoawar hiuFdEtw®odnhNna nezbytnost?2 k&§znh,
otevSenim projevem odm2tnut?2 | nesouhl a:
i vichoadmhDrnhD o¢hyapBup?tobp&kti mnma®P)Sedhr
rizi kem bz28snRk8wW&n2NDtdowednost 2;
i vichpernafekciiomSehrnark® snaha o dokonal os
kl aden? n8r okT, kter® d2thD nemTge vzhle
vlastnostem plnit;
i vichmedTslikdh&8s&inkPe rmezi krajn2 pS2snos
mTge vypldllviajtn®hoz pS2stupu rodil T;
i vichmamedb8vaj2c2, tlraj2c2ylvojeudg2tviag e
viraznnD deMaads ®yj ek ( i2208ndgnei €r, 2&rej ] 2Sov§
270).

312 Proces vyr ovhmr®%wmE c?k osue nsemoc?2 d2tDte

MOTTO:é pSi zpTsobte nemoc ¢ivotu, ne naopaké
AC2lem je, aby dosavadn2?2 ¢givot d2tDhDte

narugen. VDtgi(Gevose R2061popdaS28a7).

Zj i ¢gcthlno2ni ck®ho onemocnhNn?2 d2n &t el noeu pr
gi vot n2Niskidtouanca2 .ni neblTv§ pSipraven. Kagdl
pSijet?2 takov® zmhRny jinak, kagdl na toto
ho jinTim, zpA&komemn!| ®pet oumuz ral zp®u P2bv& nkh ®
Vtakovich meajvdTRedhi tjlkj g2 ,v zt8§ ejmaEi ns | ko lahd

konfliktTm, kter® nejv2c ohroguj?2 d2ztnhD a
2008, s. 137138).
AlLehozvjleggt Nt aakScevolachv si tuac?2ch, je tr

kprogitkTm tRoli dPuhvVelBj emng solidarita
pom8Hawait Dj |l ek, 2000, s. 3).
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Rodinajewsi tuaci , kdy mus? pSebudovat S OU:
platng, jinak pl &novat budatonond tmoSSzadmBmi |
mu s 2 vyrovns8vat vgichni | I enov ®d 2rtoldti enny

schronickim onemocniRDn2m zasi28)hvupmt @l eb dMah ?

nej vyggedaoa a taktn?2 pomoci od sv®ho okol 2.
Lebl, PrThovg§, Gumn2k (2AR®Bdi Ise al 38Dt &k
pSemlglej?2, nakoli k nemoc ovlivn2z jejich

chod rodiny. Dnegn?2 p ®dyseevpi watalb ez mlzrki® od Nad
NRDkter® zmRDny ijnsapuS. vauak i h &8t m® garmpi®ddceo | a
di abetes. NRDkdy (pSedev@2omasn@atimbhD dpt é
perspektiv u matek |i jinilfich osob peluj?2c?

VodbornTch publ i kac? cW8 g(nserHalmE,uvsast oj § ,e k
Gt ec h, 2 00 0LetodHap20GHlj sw & i) NMme nsotv88dniaa tvaytroo v n 8§ v !
(j sou zde ppoopcsi8Stnyy, skptoelru® sbl 2 zc?2 nemocn®ho

Po zjigthnn2 tua knt8os |ze8dsuajdermothamyyfkalket nV e Iz k T §
dosavadn?2 givotn2 jistasy)] npuoddidvkbezsj¢ 2 poci
ochromomaeR g8i kter ®m se Jvhlloawlk uj ezdd &),0 ug enyni§
d2tnND jefiNedok&y® \jr2nmehto, niami | pfod Serdn® &ae
zvlI 8dnut 2 kompeomaoe o mbdhioche® rozhodovat
z8§sadn2m. Je dobr ®&epsti§tv g(el ®kjaaSsiniat ,d anlejus t a8

pro rodile pochopenz2) .
Po pr wotk@ad vyt gi nou | i do?bravwhd®ite 2 Py ej eevhj
se obvyklep o p Sreinkep Si pougtPDn2m si skutel nosti,

pS&§n2m vr8§8tit se pSed otSesnl z8§gitek. Ha
f8zi za naprostug enorgra¥kl,n?p.okbDapqreult o jen t
pS21ig dlobbwgn2D2bRN2akich vyc2th2 psamioch’
zorientovat.

APot om sle?2 t{dokt asyl2ovu se dost®vaj?2 pe@ode
nage d2tD, udolIgNemé kamwmD odpov DN, ale pol
Ne pSed d2tDNnDtem, ale plaltel Potl alen2z em
vage d2thD v8s potSebujellLeirmi®ov ot Be blugre
Neugebauerovs§, 2001, s. ©6).
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Wt DsRovEn2 mT¢gsrachak @i vogtst Sechactn®ho d?2t
ostatnz2rcdididndl 2n enbloa sotbm2vhya ea&lcle 8 m2k,0 | 2 . Odb
mNlI i poambezes2m, pS2p. vySe@es2 mjlko monr®t®n ?
ostatwrzoddimtn. Last o se r ohdielde§ ntz2ark ® ndalgkuahsoe
tak zlost, kterou c2t2, projektovat pS2mo na os
se vg?2m pochopen?m konstatuje, ge nhDco t
vzgjemnRowsmnwe |l enT rodiny (viz vige).

ALasto m8§te dojem, ge se v8&m stala vel
S2d2 pS2rodn2mi z8konitostmi a spraaedl| no:
nem§ smysl tr8§pit se pocdu ean kfagygadyse Mnod DB

plnT ¢givot sv®ho d2tPRDte. Vedle z8rmutku a
dS2ve ihewvBPgBFru a solidaritu rodiny a pS§
velkorysost mal i | kost ech a pdMadd|owj82 cizn vl2ertuo cvh ag
13).

Vgechny tyto negaptriovcne?s pvoycsi otvyre §Zocoius ep r jo
ng§slplinPezdbyt n®, pak tepmad.Miigees 2 tvBowmDk p
vgi yokter 8§ po ni&h8 vp el ulji2ach?emcens nmySmnoBsru 2z b yptS

z8kazT, éporozumbt j eho z8konitostem a L
| i ber8l n2H®| pB2 fthnapBS. k uvol nPNeup&SB au §r v §
Ler m§kov §, Neugebauerov §, 2001, «u, ne3l) .
naopak.

ASet k§vgmen, sdgespo zjigthNDn2 cukrovky (i
dztNDte | epg?, neg psychika rodil T. Rodi | e
jegtnN v2ce dTlegit®. NdccHS jssoupopSdd . d2Rol
kterTch hled§8 d2thR %toligtnh, pénembdozen?,
bat@&¢ GRvor, 2010, s. 5).

Lasto setarkoodvilncah vchvpobéhbbpemre2bdt)eB ols? .
ocitnout vsoci 81 n?2 i dzpod rayc i r, 0 Zbe2zSema® rodiny apooc
pSisp2vaj? k e Jset rvehsoud ncBe k ®w Bryohdvi milyv 2 1 2 ch | |
vyhl edal i odbornou pomoc dhbdosbvn®p osmotcunake is.k
ge ani od odbor npokppralNg Sd g mer wlderk §lt@kka Se
cukrovky u m®bBychyh®gr e § lzak2dA oMRZEg& CS TC
Vage d2tDnD?Bn8l cdimibedespl 81 e, byl a jsem nag
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nagl a | ef (zzozhOwbra snatkod chlapce ® M1 ) . Pokud takovs
nastane, je vhodn® vyhl edmen?) i m®&hwowc oadbek\
pSijatae na n?2 pohl2deno jpfSleng§aga mnedi gy
YazkKost nost na d2thD a [SeéekbpmMdiut s&wcRm@joecn t zt |
pSengget i ostatn?2 |id®, se kterTmi se d2
zrodiny, nemus?2 pro (miDje MMat Nyl ek, 0yltxr yz&s

AlJegthD u tS2letlch dRt2 bylo zjigthNno,

hladiny adrenalinu, jsou ur | i t ®m | asov®m odstupu ns8sl et
d2t IMS8giner owl,usdajiv@, Gtexh, p@D®ONj, i sj sauw4d
citlise®emang? projevy rodile (Ili jin® pel
t-ny hlasu i neuviDdomovanou Yzkost a obvy

osobu a reaguj?2 na nnh.

O situaci nemocn®ho d2tNRte by mhRDIi bl
souozencid 2 t. DtHemda| ov§ (2i0M 9L etsochlad) varuje pSe
sourozence dozv2daATakdR® imdocmaégehblvdp
nevhodn®. Nebojte se dRtem S$S2ci, ge jejic
bTthemocnici, ge ho tam | ek§ Sada nepS2jen
bude mogng& trochu jimlichaygzbdbedvt §pdci Spa
pomo@i§rmveR by se r odditlkeimoesniNlad pE2anpd mekn

jeichzdr av® dnDti prog2vaj? sv® pot?2glebl, I zdr
PrThovg§, Gumn2k (2@ed®t2sble¢ap}y dopl RuP2na
viodi nn, [ kdyg ch8pou, ge jejich souroze
byhom zapom2nat ani na pRNstowi§n2 partner sk

Lerm8kovs8 (in Lerm8kovS8illlNe mgd&lmad u &kr o valdd,
pro zachov§g8n?2 psiyadii lc OAILMD o aMesVvi § hkyl 2 | ov T mi

uv 8d?: vlI astn?z sabeared amlxiaxzdci ,movymlorsTt |sal® |
udrgen2 Aco nejbnRgnNjg2hoi ABrjTb®ha iasochne
nedovolte, aby se cukrovka a p®l e 0 nemo:«

Pokud si dobSe routvrépeustyasDcd&eZsrtaonhaR

svobodn®ho prostoru sv® dceSi. V2zm pSesnhi,
je to jej?2 volba, jej2z @givoté Nejste nena
ag do Bm@ampw.m2Ne,nd 2o jntae sedbepog8&dat Id di ve

(kompletn2 dopPRPSaullené ElNedeno
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VpS2padh saloDMils hse odsrav.r hbé cm§ k ¢ v §,
Neugebauerovs§, 200mn2 K .6E¥®0Pr Tha®msSizj,etge
DM1 bTv§g smmamdj g2, krdayng® ns ed btbsj keBvidt D& u 0 b v
pozdDj i gi vot bez nemoci nepamat uj 2. Obt 2
vt omto pS2padh n epmdamatick® ll i Vagceptadd mgnifestacee
DMivobdob? ,pudteajkyghD jak®koli v jin® omezen?2.
projevuje na Y% ovinz kampeBzacs&pbmMimf({ ka vI\

313Vichova DMt Dte s

MOTTO: AUd NI ecjhmyeb , z kt er ®S akl)g Earke,, @ NG zakop§

kamenystkie ajtsilpokoj(eilxjogtzkmouv &),i vdo/t2u0i1 1, s. 3¢
AVychovtaleht® vpS2padech m2 vaj? skl on

omezen2 nember §dztNte vyplTvaj?,emnesge tnol,ge
druhT m dRtem vyrovnatt tazvco nmu mgmo@Ru jSd §g
snaze, aby d2tnD wuchr8nili vgech zdravotn:
nebezpel 2, kter8 mu hroz?2, a upozor Ruj?2 r
dodr govat | ® ebn® pSeddpntsty zavigleomde ngz kome
setk8v8&8me ge trp2 dokonce strachem ze smr
se nhNjak®ho prDeh PNe grkaumsd apaiesitJaoevad2 k sv® ¢
vzgcnim stvoSeéTdmedlanmi sg@® ¢neamg ay ckreenz hm®d rel

1
()

gi(mviat Nj | ek, Dy)trych, 2002, s. 85
VnhNkterTch meondoicn §sth§vsSe hl avn2.m tgd vpen?
zahrnuto pSehnanou pozornaewt? pasyg®@lick ®mas
nemociAPochopitelnhR by rodil e (adisabegtnedm is tuel]
n8§roky a ug2vat stejn® mNRS2tko jako na os!
pro rTzn® Yl éwty? knSnb2o 0sddoo kndpahggeSikyvnosrt, 272 01 0, s
V8&8gnerov§, Strnadov §, Krejlovsg8 (20009,
kd2zt Dt se zdravbomtm p83padBnzdr Vot w2z m z
mnohdy ponRku grojextdjecse untdbnv atndndence d2t N chr
prost Sedkyvpodg eho rozvoj, tabuzaci lkrétilsyt o z a h
Mn oz 2 rodi | e vid? sv® d2z2thD jako nbespr av

pSistupovat stoesjtral nkerni tdilctkeyn.j ak o Kk
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ANa druh® stranh jsou Vvg§adkvdsnplaagdBmys,k yk d
kde jakg&8koliv nemoc |i ug jen ti chh$e czhaf Ru
Tady nebezpel 2 rozmazl ov8n? sice nehroz?z2,

vyvst8vaj2ilpoomld ®@mynD,j i @d@® se niNcpoS2vz&gankly znaen

zapz2raj?, a co horg?ho, ge mohou ztr8cet
druhlTch | itdé i(psambapn® spart8&§nsk® rodil e,
pozornost a pomoc (sMatcihj |detkt,2 &p§iditd2Syecbho,v a2t 0) 02

Zvizkumu V8gnerov®, Strnadov®, Krejl ove

zkugemwdsth2ooveu d2tPDte se z8vagnim onemocn

soul 8st sv®ho wlydhovard ®@rsd, mp attroppikEloi vwestv zt a
gitvro2 si t uac ioptimsmusvaznadhlerjc edReulje2 st atel nost, K
hougevnatost2 pSi zvl&8dg&n2 obt2g2, a nepoc

ACo mTgeme poradit? Prakticky nen2 jin
poskytovat mu sy mpjaktioznuj 2pcS?|l @pyd b m@mk d gk t u |

samozSejmnN S2d2me pokyny | ®kaSe. Ve vicl
rozumnou m2ru shov2vavosti [ nN8rokT a pat
kvTli nemogedsa8&me jidBkmi npgds&. bDgpmBejsem

sohledem na jeho nemoc dopl$lEe whHgl@ro iam

prov8zen®ho jen p(MpeWDyl|l ekt o®yirgchoulDOACrf
Doporup®emdedq@l ®ho odstavce pl atuthodab®,

| ®Kk vy, | ast o n adv[gstl evdukjue nle@koacde jae vdl ouhodob

pSirozenich potSeb&§ch a |innostech. Nav:

DIl ouhodobTm trvg&n2m zatRNDguj 2 c2ictho ppoldanti®t Tp I

vgegh z% astnhDn®.

ZodpovDiDg®bst ovhnemoc

AlJe skvhDld® p®lkado smemocn® ®5eDomapsf 2
rodi | T u pol 8teln2ch edukac2 by mNhDla blt
person8lem se jisthD budodu? tnibtcefrh ed@ilja2si® nTh o
Gumn2k, 2008, s. 138).

Hadal ov8 (in Let oaohet asr @9 0 9nsepnsojce2rl 8d)2st Udvt &
nemRDla blt z8l egodBANT2vPRtedi RImShpadiTl P Sel
vidDt g2z d2| p®| e o0 -Inie madm®o dizdt2 Nalbhgemgnipi®inal | *
tak by se mDI i r oidr fl ®@r mo wajte cah Pea Pibtl ®jme chp o
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RozdNRlen2 p®le mezipS¢Ppce dlall g E hr mdiomy |
mognost nahradiptS2pealdldj 2vcy?| eda pdEMP , v nemoci
nemTge p®Ii 0 nemoc ANDK D &2 prirencohi tzIBjj2i sd2itth
osobhD, jsou vylte®tp@ank8ai Yz«kodThégi tv® o st
pomTg@2fgen2 cel kDiviRedhtok st &,es21GilO0, S . 28) .
d2tNDte vNRnuje vihradnhD pe®naS8usebastivzdT!
osobnN (d2tnND m8 zkugenost, ge vgdy, kdyg m
Tendence hkad mNr n®mu | e&mn ®n wtso b M s amooshtta2tgned n 8 m
ovlivRuj2 jeho dal g2 vivojt.2 ¢g3d2dbewmy@k |te® meatt |
posilujevztahywy odi nDnfwv? mac?2 o m@khi adi t eP8dlsoha v

Vel kou oporou rodpngr edkithide heo ua sdta8tg 2t ak ¢

se z%Wl astnit edukaln2ho kur zu, atptarased et S ¢

dom8cnost, nahradi't ostatn2m dnDt eDM1L.t u | 8s
ANNRkdy se ale stane, ¢ge se prarodile nemol
rodi | Tm nutnost psydHadlka® opp®&dp s W5epgroarhad i |

U DM1 (na rozd2l|l od jinTch chronickTlc

viraznhN k&ydesd@®n m2am a celodenn2m dodr gov §r
opat Sen?2 samotnil mod? tPIBtiegm na pjeeHe krnandi Modr
a | ® ebrulpcTh npeostud p DY gDy kb mpenzacii2g.dl e Gkv

Udr get rovnovs8hu gl ykemis2t aneddamdoAem chb

Ty pSingg? kagd® virov® onemocniDn?2, cestc
ng8vgtNDvsgch, osyl arvB8dihmydpdinz? Madkd tyto situ
rizi kov®. Jejich obavy wvedou k e zvigen®

rodinnich, glieomBRichms aktmFkavs§, Neugebaue:l
na z8kladnhn svich Adeugereicsitndo 2vysa Wil uj se,
PSek§@lboum8¥yn2m chodu rodiny nen2 cukrovka
to uvhDdom2t e, m8te vyhr8no. To se totig d
Segily. Jak jsem se @m Yz nmsntiil ana | speo rvtyoSer
dovolzaBrani |2 &&&mPDninker s®l vmBat@musr odi ny, n
n8§pliR

~

Rizika Asyndromu kdyg budu hodnTd, | han? &
Me z i dal g2 n8rol n® %koly ipadekvvysthnoly ajt e
vRDku a dosagen®ie@Bescitap®byr @obni | ® ebn®mu
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oblas dopuwst@e ksaegdi2m nest §v§g§ gpatnim || c
nepSestan&grm¥eRr§ge) vgadak dTlegit®, aby d2t
mTge znamenat Spubd ppePotSebaw®w2 umognit d2tn
rodi |l Tm nel hal o, nepodv 8cdiRlionzpuSlii nmn Slein 2t agjl
(srov. LMNeguB&«masBer ovsg, 2001; Gkvor, 2010;

Sirot(kRdwe® 11, s. AV )cutkalb@®kyvdadhugel ne
nepSingg2 okamgitl trest, ze kter®ho by se
|l epg2 neg ta, odkte)® AEm bppuge? ani sp
odmNDnBDna. i

Pro kagd®ho | e foabktt2zegm ® Asjrsoevim ahto dsnel ,s v z o

nemoc se pSesto nezlePgUlUhevd, nGCumyg2 kezmMmdaé

Lerm8kovsg8 (in Lerm8kov§g, Neugebauer ov 8
sdcerouAé nNDkoli k dal g2ch mRs2c¢cT n&m trval o,
nen2 dolasng§, ¢ge ten souboj je nekonelnT.
pozor! mBP2 tmPBatgherso chov8&8n2 dojem, ge mezi dc
pochvalou je pS2m§ ¥“mhDrnost . Tam opRDt hro

d2t Dt YamDr nND jeho vDku, ge nen?2 dobr® po
sekompenzac nemus?2 vgdgSda®mtpSApgenNtoenm?2 selh

Gkvor (2010, s. 28)DM4h rkreujvel dvdyhj®SchRemu?
postupuyp S2 padh | AL 2an pedwed Bee na to pSijde,
dnt i naalkkeb@myp$épar ul uj 2 tresty. Za nej hc
rodi | T nadukgéwkowosasuvi s?, a dol asn® ode
S i tolik pSej? m2t . Dol asn® odebr 8§n?2 p uUmp
motivaci al GlplofkupvBgi v

M2ra z8tNRge, kterou DMEdssavmierivdladsstvi
na vRDku a dosagefNea vsiwGe jonweBmovernolvnm®i .r eaguj
jinakia trochu | i rkeod erme anglhjo2. iA ljied® ch proj ev
a nejistot a, nebo naopak optimismus a kIl i
to vgechno sletPHDase zpNac2a kvlivRuje jeho
rozpol ogen2. SfeocbmuncaudeksabiDo¥mdd S®&kt8N | d
o to, aby tento vl iv jparkosnkSoel di2v npao sd?2itgle nite
nTbrg pokud mogno u&liteRy| 2(cBihée BDmd e&h u dDiyvtl
2002, s. 78
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32 Speci fvioka® vDbMi Dte s

Psychickkzevikhajakterizovat jako proces
psychicklch funkc?2 i cel® osobnosti. Jeh
i nterakci vrozenlch di spozic a kompl exu
V&8gnerovsg, 2004, s. 29).

Mat Dj |l ek {240)01yvs&d2,17ge vivoj osobnost
stejnimi psychologickIimi z8konRobasdnni jjealk
ge u chXtnickIm onemocnhDn2m se uplkat Ruj e
| initel T, jed mohou zdrav®mu vivoji osobr
nebezpel 2. Mat Dj | &Kk2,) Dyetzriy czh§ s(a2don0?2 ,f ask.t o7r8y

1) Vivojovou YroveR d2tDNDte

Aé jinalkmseei vchovsg mall Kkojenebochlapdto bat
vphbuber tMagmj | ek ,2 0Dyt r ysc.h, 79) . D8I ek a(gtda®mt ® ¢
vivojov® obdob?2 m8Aés vk@d ys pseecinfadpk.® tvako32y :t .
vztahkk odi | ovskT m osob8&8m, co je to waudei, nng i

jak se vytvsg§Sej? ppredgdkoil il2m? vwlkas tan ofed i s t
rozhoduj2c2m obdob2m pro pSijet2 @givotn?2
at d. Nemoc, -lzivl 8goDheraobbb8 chrona crhklyge z at
jednak rugivhD zas8hnout do sledu tRchto v
t Dch vivojovich ¢c21 T, kter® kagd® toto obc

Rozd2l autoSi (tamt®g) spat Sujp2S2we dwl i
nemoci z apcohzydcly wiBv ehj@az:i azn N s eprdvdn 29® cpiS2 pdaed |
vRDt g2 nebezpel 2, §e & 8igwdutguechvenmd pvS2vpoa d 1d, 2 t R
buded 8§ raart

2) Rozsah nemoci |i postigen?:

Rozsah n8sledkT DMl pro ¢gDWat s d2 tvadjarkld j jea kot
dNtjii nsi m onemocnNn2m | i mmoehd gedheds und[kgye & o
provs8zej?2c? jeho onemocniDn?2. Mat Dj | ek, Dy

| asovli rozmNhRr mpES2pakdd) mamocide WwSes vegke
zat2m o Aévafglysmastt2mm, ppd 2u@tdst D na zal §
schopno si uv ¥ d o@insd jelgoedosahld nmimkddsghe h ada | i d 2

samozSejmhN i | ®aST) S2d2 jeho §odwnywe . Psy
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vt Dchto pS2padech zvl§gtnN potSebn® a rodi
vhDm spol upracovat .

3y Z8kl adn? dugevn?2 konstituce d2tDte
Chovg&n2 d2tRte tak® znalnh ovlivRuje z§8kl
kagd®ho trdkche bdl ngp$:. dr§§gdi vost nebo c

temperamentov® rysy, inteliglincet 8jakspols
apod Mat nNDj | ek, Dyt byYycbagi 200 2rolki. BOaj.e tzv
AMysl 2 se dl2mpssttiupreeRr voodv ®h o syst ®mu ur | it

na nhDho dol ®haj?2, kdyg byla vzbuzena nDhDj alk
(MathRDjl ek, DytiBgygh, N2mod2, j®. k8@dsickim pS
frustraln2zm zAOMgPR mo vtysv Alvienobakovjl end tol if g el s
mNI dRNt skl pacient mognostt onngw ojre tadMjgkeors tt2 ¢
vydatnhD napom8hat . Proto jedn2zm ze z8kl a
veden?2 nemocn®hkoa gdPr@ IdtedtklkqBrezmasbynamakagdl | ¢
bylo (pokud jen mogno) pSedem dobSe pSipi
naphRDt2m a abys thaythetl n®dan*k agd®astnND ug za Kk
takov®ho) pat $iMan Mypyedk2De2ss| 84 n o
4 Postoj neknolc2n ®muy bd 2Bt ipovksapno 3t dk® VI c
d2t DMI. s
Unej mengtelhihdvg i | ® ebng§ opatSen2 plnh :
rodile (pS2p. Pa¢g&npekopPere@csDME) d2t Nt i
post Upri n2ge; koTwpH.etd? RBeholkeadi)e pSe
mal Tch dnRt2 blTvsg§ zpol 8§tku obt2gn®, kdyg
zjist2me, ge mhNSenz2e gil ykwelmiru ameé | spuotd §ME | 4 ¢
bTvg nhRkdy vRtg2. PSetmodg® se clDfeme26chbE
dok§8§geme pSekonat klidnTm aéhranapoRtord y1 kndyp S?2
S i d2tn pSi | ® en?2 odaeaagek8§Vvat megedhAdy mfe
sl ® bou spojen®. DTI e {i2tt@t pm wiytudByt kP
pSekonamegthmBati®,Psi Thovg§, Gumn2k, 2008, s.
NRDkt eS2 maldunhr m2 uc 2zto2dpov NDdnostplda&awz2ni |
PzkostnhDj g2 WNid®t&ampothkadjgpasni i odhad a
nedostatel n®, pS2p. nadmDrn® pogit2 potra
pohybu apod. Tak ovme jpiosptied tynD ow 106 aj NS Pts Ik k2 t |
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pSed jakTmkoli vikyvem glykemie ochr8§ni't

ALZm meng?2 d2tD | e, t2m v2ce z8leg? na s:;
DNDti se ul? n8podobou, a pokud atvidék maj 2
strach, Seknou si, ¢ge asi maj odTvgdcséde?b
st8vaj?2 se i onyi sa2AR4RBS).dnNDj g2 mi A

AD2ttlbmt o vhRDku dobSe rozpozn§ pocity di
rodi | nej |l ®pe v 2, ge injekcemi dzt Dt por
jistotu na d2tnhD pSenjesdl.u éa pjoed mg zrkalin i sh§
je tu proto, aby byl ools2ncihd ech2ot. DtNee jSrsadn or oG
ainkakterT mu iamjmksemse azudl s\ ga@| €iéb,y vyku
PrThovg, Gumn2k, 2008, s. 144).

321.Kojeneckl a batolec2 vDnDKk

Zej m®tonato o o b 2 je sthDgejn?2 postoj rodi |
givotn2 situace adoerkvo§twik up Szipraavai,dldaltpSiv
opat Sen2ch uspokojivhD nebo dokonce vzorn
Ler m§kov §, Neugebauerovs§, 2001, s. 16

Zbi ol ogi ck ®h&®v rholve&d i (sx®0 2, cs2.1 e8dbh®lbov a gL
gl ykemi ckou kontrolu bez akutn2ch kompl il
vivoji a rTstu u takteoprmgiizhcdhNnej gbas
VEvrdg8e (tamt®¢)vysakquociligostRniajnauinnavi kyvy ve
stravovac?m regi mu z dTvodu nechutenst v?
vzhl edem ke sp8nku, batolec2 vzddsbefkbab,
sez-nn2ch zimPdewn pw | meshgcreowst apod.

Vsouvislosti v at ol ec2 mi ¢ Nke ml PrThov§g, Gu mn
upozoARujpndikmemt o vNRNku diabetes, je zapot ¢
pS2stupu rodi |l T i | ® ebnr®hmo spajue p lathBr ndct hi
wkonT pSijalo a aby se diabetes a jeho | ®
obt 2Bgy2 .ofi naps8no nDkoli k poh8dek, vyid&8ny Kk

dNDt skou fantazii. Tyto mpSekBmE n higdskaou?a t b K ¢
kpochopen2, ge nemoc neyRowrmires esd k ae njie, n
pSingg?2 regitrmadys sopdtt Sdre2mi , jeg se u dnDt?2

mohou objevit (dle V8vrovs§, 2002, s. 82).
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322PSedgkoliflety vk ( 3

AChar akt emiakteinc kpiSed g eo lvred tkd whllok ve vl
d2tNDteé PSedgkoln2 d2tR si narpeS®lkn ®nd spvolht
fantazi2 a nedhRDlI &8 velkl rozd2l mezi skut
vt omt o hoabrdnoobrei z uj(2Neu gvdlzanaemriov 8 in Ler m§Kov
2001, s. 1v18) . thddmtio vobdob? pot Sebuj 2 kol em se
dosphDl ®ho m8 pro nDNj absolutn2z a definiti)
a normy,prjeazkesntmy 2 wuzn8van® autority (rodi
sourozenci). Vouvislosti p ot Sebou dTsl edn®ho dodr gov§gn:
tedy pro dnDti vel mi mat ouc? jak®kolii (i
zt akov® sbBtuaomé oocha®i , ge por ugAAwW&n 2s vihe @i
d2 tiptSedgkol §ka prostnD pljaas?nijnais, n &n epzrraeviiadtli
pravidly se mu mTge nBmi snadko obezeelaVat
spol efliNeogid fia uenr dve§ m8kovs§, Neugebauerovsg,

Zvige uveden®ho vyplilvg i to, ¢ge pokud
nemoc.i d2tNDte jasnhD a srozumitelnD (od wuz
povagovat nemoc sp&ll ®h®dka Nzagelda woe rnoevzdv y (
Neugebauerovsg, 2001, s. 19)il20muvs8hddddn ,s §\e§
dnt i pSedgkol n2ho vmMikmi j&Nlk& maFAd® twemgi ,kd
hr &K:amar §d je ten, RPdo&udhg¢leM1detoarkcehoc is pjod .u
vn2 m8no, nen? pro nhD vliastnD nil2m jin®
Pouze jsou | ast osezbvolud avl®&,m cao ptroo |n osse? ps?2 c¢c h §

DNvti o mt op @ N&kayal j dto, barbPautoritaanilaa za gpatn® t
co bybylyodautoritp ot r est §ny, napS. vz2t si bonbon
by se zlobila. Ag ke konci pSedgkoln2ho v
j e] zrovna nikdo nevid2nz2gcihntneorrieonr i alcedna
autonomn2ho st8&dia vIivoje mor8lky dle Je:
APocity viny znamenaj? pro pSedgkol §ka, (
bezvlihradnhD platng§ a porugenZakbDanltpd? § menn

(Neugemruer ovg8 in Lerm8kovs8, Neugebauerovsy§, 2
Dle Lebla, PrThov®, Ghutmphizrkau (RPPOBJ Kk sl. n 2
SadnN vNc?2 dobSe domluvit, pSi kompenzaci

um2 zmlBE®imi ighySadarazpozng§ a .ShI§g$E2 skeyp gel
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zprvu hl 8§s2AbmdpgS. mNVamaovgu | kyA. Ag pozdDhji

shypogl ykemi 2. Je dTlegit®, aby si pel uj 2
mo gn®, g epnastvrozpoznat cypoglykemiiwr | i t ® f §z i vivoj e
Rozpozng8n2 akutn2ch komplikac2 samotnim d-
by mDIi vychowvwat el ®D#&ut B2)] ed NDvv~eSt.

Lebl , PrThovg§g, Gumn?2 KNe(n2lpOo8e,t es n® 146 )z

bl ahod&rn®m v I i vsuo cnatl en®s.kz®P §guk ojl dyh tonfdatpeS 2 pr a \
bohatD polsitagkgl Wwdreavgt Dvovat posl edn?2 rc
Odvol §vaj2 se (tamt®g) na rlhieh koDt asobcav:
n8stupu d2tNDte do kolektivu. Kagd8 nemoc

knemocem n8chylnhRjg2, je pravdhRDpodobn®, (¢
zm2nNDn®m posledn?2m roce pSed n§stupem do 2z

Neugebauerovs§ 8,(i Ne Uugeahs8kervoyv §, 2001,
pSedgk wlbnd2o bk i nici@vevyhadRksi veoyi 2 vIiv
Erika Eriksona). Oproti tvrzen2 vige zm2nl
Neugebauerovsg, 2001Ads$3k.§8 20k)upiz e Br gzeRugreo g
velmi dTlegitg, protoge zprostSedkhdévavg d?
rovnhRNg soupeSit a spolupracovat, cog | e
YVaspRNDgnosti se st8vE&iVeaulks ptodt Sevryd trkéovnrit iyt tu,
tak® sign8lem urlit® zral ostkontgst$g d @K onli n2 h
neg pel uj?2c?2mi osobami, vzrTst8 riziko zv
zm2nDkap. 3v1. 3 VT ¢ h oDMA) adzpamBldjee se sproces jeho
osamostat Rovgnz2,

Lasto je doch8zka d2tNRte do pSedgkol n:
pedagogov® nemohou nebo se maeptgtnNbitpdbe
Ob8vaj? se vzniku akutn2ch kompl i kac? pSi
ochuzeqgm®oddmM2 ve gkbHob2 (antoiptB8vidP a akt
st8vsg§ AngpadnimiA. LastNDjMG jjdjgb®opb®d&zneb
nevl astn? nDkterTch akc?2 S ostatn?mi. P c
vysvDtl end?2DMbhozsni knout obt2ge se zall enl
skutel nosti nepochygloreD 8 mohouar@hEo zdikttiildvt ne’ram
dNt sk®ho kol ektivu I dobSe veden® MG na c
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d2tNDte hoawmStE20@4«® $§2|125), V&gnerov§ (20
138 143).

323 Ml adg2 a st Seidin&® gkol n2 vnRk (6

V8gnerovs§8 (2000, S . 148) , Neugebauer o
2001,s.2B32) ohraniluj?2 toto obdeorb?2n an §2s.t uspteunp ec
PodrobnRji autorky (tamt®g) d®l tetpta obs

gkoln2 vDk,i9lktdelii2let r v§ od 8

Dostatel n§ zr8asluodspt gdke@tkiytl en 2 p &ir ahost ) ur
vyugit2 dRtsklch schopnost?2 d2ky kvalitnh
pSijateln® adaptace na gkoln2 regi m. Zr 8n
projevuje zmhNnou cel kovs& arbeiakittiyviat yo d ozlvnl ajst

Zr 8§n?2 CNS pozitivnhD ovlivRuje lateralizac
koordinace a manu8l n?2 zrulnosti . Nezral o
| abilitou, pSecitlivhDlimes®?2 naSacildlunl dntal

jak8koliv n8&8padnhDjg? neobil8%).nost (dle V8gr
AVe vztahu ke spolug8kTm nem§ d2thD t:

pS2zni vl chdoan€xl2mo sgrrost Sed2. Je |l enem sk
povhnnost mi , jak® maj 2 ostatnz. bhledetn ns v ® p
ost aiMédigebauerovsg in Lerm8kov8&§nhNKeegkbhu

dNDtech mTge tato situace vyweollka®& sY%zukpoisnty
ki ednomuDj(inejdloaptdl ®mu) | 1 ovDku. Neugebaue
progitek mTge bit doprovs8ekaovsne?l koswvolDd]res
vml adg2m vhRDku mT§ge DdWMI, i WRd Wa tn aip Sp o 9tSejsea akn
Ywkonech, kter® jig vykon8valo.

Vtomto vRku jsou dnRti (dnPDt skT kol ekt
citlAUe@®i cht plost ®mu ks p o | tuangtkoo v Nkzu8 vvi &s 2 z va |
uli teVgdgnerovs§, 2000, S . 137) . Svou von?2
sebevhDdom2r @geén2Nt pelio umSijatel n® prestige
spol ugsgci byl i v] as, dostatel nhD a adekyvs§t
sDM1 a tak® je dobr® wupozor Rovat na pozi
konkr ®t n2 c hkoldektt2i,v ua bly®psee wz §j emnD pSij 2 mal
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APokud wulitel nebo jinl dosphRIT ostat
ng§padnost 2 nemoc.i posti gemM@&uo osp @alt mg 8 klaa,s |
nej |l ®pe. Odc htyolnktao, vklXkeur @ edribtginov® p Skt en@, n
nND dTvodmmt &n2 ,p SABEnaklemu proj(dNewgadhraaeir 0ivis
Ler m8kovsg, Neugebauerovsg, 2001, s. 25).

G&§kDM1 se mTge st&t n8padnhjg2m ug naps§s
rodi | Tmtomi2a DVvBk El egalkgtnN potSebuje konzu

apli kovan®ho inn8vualzinnous tai sntar aavkyt uv8 I n2 gl yke
nemoc.i prob2hala co nejY%sphRDgnDj i

Post avenkoldekttDtveu wv( i jeho sebepojet?2) s
sene¥%| astn2 spolelnich aktivit, kter® vygac
vikon (u DM1 vygaduje zvIigenl dohled). L

zej m®na rodi | Tm, al eADNtdieddgbgmmbup Siseo mDi
gkol n2 obgkal mpmh aktivit tak jako jejich

dTvod. MTgeme m2t o d3stolb Doaww, Yalkedosmh és mp2
pot Sebuje ur]itou svobodu, aby sgakénmah!l o z
&dal i YTm@een d2tND mTge nNDleho %l astnitéh
DNtiomt o obdob2 hTSe chS§pou, ge jsou n
ostatn2z dDti. Nerovnost pogadawkSP praallgu §w
sourozenec (|i vdldan®, sisteu akctiet masne§viaj R e n 2j

dodr govat regidfov8uomatmsden 2 Rozumem je t
emol nD nembadgdMt gkol n2m vDku schopny to
in Lerm8kovs8, Neugebauerovsg, 2001, s. 29).

TNRthalovsg (2009¢ov BN mMaBt)kyci tjugje2 gvidcer a
vd e vietech:ADcer a s svou nemoc twvmddmiug ep rao bd
Nej dS2pMe ksac?2 inzul2nu, cog nesla vel mi t I
si, ge nemTge sn2stu$nea mge2 mpal kcaot doadd a
Nebo si mTge d8t jen malou | 8st toho, <co
protoge tam dbDt i ml saj?2 neust8le a ne vyt
Spostupem | asu si pSivyaktak®@ ohR8pu,jedeset
nevyNk@.S#jemnTtbomiodeclBIBU tvwak® doprovod ma
vichovy a na akce poS§8§dan® gkol ouDMZpol §t |
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nechtRhDla pSevz2t zodp o obmstmaky udivasglapdokud) § k y
jim situace nebyla vysvDtl ena.

Pro ddtaldge¢m gkol n2zm vDku jreodstn8l.e ZdeT Imk
pozornost otce m§ pro d2t NDAGQtRetcy2umdERuajme n

aby se v2ce odp pbtealsd avdijmatloti g jinou al
Je pro dnti Tpriramelriemnwost ech, bere je na
zkugenost . DDt i, kterTm se jejich otcov®

schopnMesgebaderd¥ i n Ler m§kov§, Neugebauerov §
sDM1 j e odpout8n?2 od matky kompli kovanhDj g?2
hl avndp®l o0l o wemoc degdhaest aOtFRocyv §n2gea vr oz d .
sehr 8§t stNgejnkt errdImi. d2Zkulemmeshdacuje pSi

mohou d2tDti pomoci vybuddvatk ®mi kabdektv 8V
vml adg?2m gkoln2zm dPkbl sme, sfsomErajup 0§85 e ®u
sebejistotu. Pot SebanppikynthktpuSi pet 2 j e

znejviznamnhDj g2ch potSeb tohoto obdob?2. Ve

d&8na zej m®n an P S2ks@ uvgrnsotsetv2nikc k ® skupi nhn. Dr
vytvg§Set vlastn2?2 nor my,a kutrelre@ §p odzodstpjlil T pms
zavr gen? a izolace ze strany vrstevn?2kT
pSi zpTsob2 (dle Neugebauerovs§ in Lerm8kov ¢

Vsouvislosti D M1 by d2thD bRDhem mladdg® hmhDlao st .
zvlI 8dnout : bezpelnD poznat a ozn8mit hypo:
aplikovat i nzulin i spol upr acoyv adprvensa sV ®n
dozoremdolploed®e s a nakonec samostatnhD (dl e
157). V2ce i nDMevephko? eovidzt RaposBelBy Spletcd f
sDM1 ve gkol e

324 St arg? gkol n2 viBlt) pubescence (12
Obdob? do ukonl| en? ZG <charakterizuje
Neugebauer ov§g, 2001, S . 33) jako prvn? f
ng§padnhDj g2 tNlesnou zmNnu @gheltik&taz2 méech
mygl en?2. PubdatghceoespBboaggtRou8nt Tmes mRr e
kvrstevn2kTm, vlietnhD z2skPwrizneprskdamd h vize te

a7



Vtomto obdob2 d2tnD pomal u pSedndsiosi od r «
sp®l 2 o DMl1. Avgak d¢t¢hk® Ppopibevd&eamcg aklov & e
pro pSijet?2 | kamMmpdread&kwui nEzMY,o tpasmyocoh®ism2cd Hg |
zmNDn (srov. V8vrovs§, 2002; Hubinkov§, 2007

AVivojovimo%pdhvEé€m2vje z2ek8§Kagd®adkod h:q
onemocnNn2 d2tNtetgmtarpiooas pSekBgtko@e vr c
vhRt g2 pSehl ed o a lsduvislostith8ecro c2 tkidbtnet,r oV 2ug € , h
nNé Revolta dosp2vajneddohiogose@mdhgre] ehop e vt
ge toto obdob?2( Ljeebdn o uP rpTohnoivnge, é iGumn2 k, 2008

VEvrovsg (2002, s.d283)tir avck? sp Siesgtpuap ayjkaot!
(snahou a umbDn2m vc?2tidt se do | ethatoupr obl ¢
pomoc.i na jak®koliv ce¥§WrEwWamtdhd)m dSeengoeknr2
styl vichovy, tj . dvoysmeazteknem jvaoslnnlocsht ih rparno cv

AV pubertnD kol2s8§8 pSedevg2m aktu§ln?
pochybng t i O sobhD sam®m, bude m2t sp2ge tend
svTj neprosphRch, ag podezS2vapySP.palddl jnelxj2a ks
handi capu, kterl mu s 2 j edi(hMdeugekdaise/r® ViS(
Ler m§k ag®&,baNeer ovg, 2001, s. 37).

3.2.5 Adolescence (1620 let)
MOTTO: AAdol escent i mu s 2 pochopit, ge jsou t
gi vio$iir ot kovsg, 4/2011, s. 36).

DTl egitiTm mezn2kem je na zal 8tku tohot
vol ba budoud¥Uhdi pbeoli 8kich dnt2 by mnl bl
dokon|l en®ho vzdRl édem kRaem®gbysTtsi a schop
mNl o bVyggeé ni@jgéd®ksal ifikac?2 patS2 do riz
My sl 2 m, ge hanldg§gBpgendys mPDla m2t vzdnDI §n:
vnhDjg2zm tl akTm. Na studi?2ch jsem se zal al
protogel psemaki gB tNDgk® udr get se na trhu
se stanou nezamRDst-hianhMj ak i $Huee thikeomEina j220 C
4 3 ; autorka m§ DM1DM4). mj . edukuje osoby s

*maj2c?2 vztah jak k hme mo@Vi@miki sly®k,®&mnd)l t ko kn?2 k
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Ml adT | lovidRt a2d&iBRENoY@®,Nj YEcir DIl N [Kroan:
pSevzal zodpovihRDdnost za p®| i O Svou nem
kdospRlITm, zal2n§ uvagovat o smyslu givot e
a Segenttamto Jemiru hadhot &mj tih&bbv@FTm &t gk
gi vota svich r oWvidhlu p.oats§eob yn esbveirceh vrodi | T,
nerozhodnost. Preferuje intenzivn? progi

kompenzaci DM1, kter8& nepSingg2 okB8mjenh® \

t 2 m, co se ho t1Tks§ nebo <co ho zaj 2 m§,
egocentricky. | mponuje mu dospnhIT, kterT
partner a. Takov®ho dosphDl ®ho pak adol esce

Ke koncitohd o obdob2? se jig odpout8&8vsg8 od z8vis
jistotu mu pak poskytuje stabiln2 kamar 8§d
Neugebauerovdg) 2001, s. 39

SHRNUTE :

3. kapitola dplbdmovweyspihnNBt @ij¢oding, 8kl adn
vichova, viachdbaln® ssguluwiRepircid) ¢ epmé ags V)
rodiny schroni ckiTm onemocnRn2m d2tDNte. D8l e

vichovpPMdnNe2 specifika jejich vivoje dle vl
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4 D2tDMIs ve gkol e

MOTTO:AGkol a a dRtsk§& skupina vgdycky vychg§g.:

na nDmg se mTge d2thD zachytit a d§gl pokr a
tento poznatek pSed§vat ds§l nagim pan2m
mi morSI8dd Tl egi t ou ochrannou (ba i z8chranno

ani dobSeMatddjomé ki, Dytrych, 2002, s. 101).

41 Legislativn2 podm2nky vichovy a v

Podm2nky, za nichg se vzdhDl 8v§gn? a vi
z Ok | . 561/ 2004t B®m ZBKaoA, ot jp.Sedgkol n2 m,
st Sedn2m, vygg2m odborn®m a jin®m vzdnDl §v &
Dle AzdBlI §vgn2z dnt2, g8kT a studentT

pot Seforaline] g k ol s k ®hjoe zd2ktomtae m, g&8kesmeai §1 nde
vzdnDl §vac?2 mi pot Sebami (d&§l e SVP) osoba
znevihodnhDn2m nebo soci 8§l n2m DMejsoubprodnDn?
Yl eglkyol sk ®h o z § k corsa bzya $aez ezndir amveozt inv2Am 1z6n e v 1
odst 3 z8kona jcshoaur atkyteo i zov8&§ny jako osoby s
dl ouhodoborue broe mMoel®| 2 mi zdravot n? mi poruch
ulen2 a chovg&8§n2, kter® vygadiujS3SVRE ohDtezd,n DA &
st udzjnitgiSouljsek @& kp o r a d etinpedaggickpa Sy zbont ogi ck§ p
| i speci 81 nD pedagogick® centrum. Tyt o t
g8kTm, studentTm, jejich z8konnim z8stupc

vwhl §8gky | .,opo8kit®@ 885 Sbradenskich slugeb v.
poradenskich zaS2[preine).ch v platn®m znhn?
VA bdo8t.5a( g k ol s k[dn-lire]§j&stanoveo: ADNt i , §g8&ci a s

se speci 8l n2 mi vzdhDl SvacemdNDIp®t Sedbamj e mag
met ody odpov2daj2 jejich wiadilygwaondem:?2p nte&
podm2nek, kter® totao nwazdmhoeBadgerds kano gmé mo c
poradensk®ho za$2zenzéhi

D81 e.9¢@yktol s k[bnlire§krnomg Ruj e Sediteli MG,
SG, konzervatoSe a vygg2 odborn® gkoly v
vzdDI 8vs8 dztDn, g8k neb asistentapddagnga ¥e pSYP,ad?
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dnt 2, g8kT a studtingdn2sme azdzavavoZm2nposr
kt omuto nezbytn® vyj §8§dSen2 ¢gkolsk®ho porad
Na ¢gkol skl zgkbB8gkhavhzuj78/ 2005 Sb. o v
studentT se speci 8l n2mi vzdDI|I §vac? mi pot S
nadanlTch. DI donlti®n®] vyd !l §gRPI §vEnz dnNt 2,
uskutel Ruje s vyugi treint hv yo posvtn88evnai\? acch? ao ppao
pSi vzdnhDl §v@hadd®Nmz2a ¢€&gdMIm ngokhool un 2bm tv Mvkyt
napS. pSi seznBMien?2sespodaiq)i§fkiTc ksiDivil , p ptS$e b
kombinaciDM1g§ i nTmi obt2gemi, rkt ep® vwHaliu§ v § re2
dal g2ch individu&8ln2ch potSeb8§8ch d2tnte ||
pro Yal €1y t ®t o vyhl 8gky rozuma?2 Vvyugz2vs
pedagogicklich metod a postupT,tRtet® dBp?d
g8kT, poskytovs&n2 indiva du$2mrzavpyo dma rwl wk L
poradensklch slugeb gkoly a idgqkolvs dlu&h n
vzdDI 8vac2ch als8lInu[g ebd 8d sei sltVePn)t a pe ddegoga.
stanovena pro dbti, g8ky a mSaupaeddn yd Bte? za
vml adg2m a st SedD/MImby gkord knr2 @t nvixkhu psS2 padec
doporul en? gkol sk®ho poradensk®ho zaS2zen
g8k T Sea N ®upbavyi nrgani zace vzdRlI §v&n2 zoh

Vyhl §gka | .Jonimgls2aadbvihje& formy speci 8§l n:
se zdravotn2ogdstpjosstuwwedheému, Vge d2tD | i g8k
se vinjDi melpouze po dobu nezbytnhD nutnou pr
vzdnhRl §vat ve gkole, tS2dn |i studijn2 sku
pokud napS. jde o d2tDnD | g8ka se zdravot
bNgn® igkmwS$ie zohl edRovEn2 individu8ln2ch
vyrovng8§vac2ch opatSen2 celkovhD selh8v§g, a

takov® pSeSazen2? je gkola dle vyhl 8gky po
pomi nul vy, na®mane 8gB8UpPCI d2tNDte | i g8ka
bNngn® gkoly, tS2dy nebo studijn?2 skupiny.

V. A 7 odst. 1 ( Mylhil Bglk)a jl hd @ BV RODH My o
asistenta pedagoga
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Aa) pomoc pedagogickim prazd®Dh8kfIm2gkbh
pomoc pSi komunikaci se ¢g8&8ky a z8konnl mi
poch8§z?2,

b) podpora ¢g8kTm pSi pSizpTsoben2 se ¢k

c) pomoc ¢g8kTm pSi vi,deposa epd$iz mp D2opdrida v
odst.sevwy gka vDn@j§&k Tpmomod¢iNgkT m zdravotn2m po:

Ovzdnhl sSM@ntetwvo ZG pSi zdrhaowootS®?i cik ®&m wvzyahS
[onl i ne]. D2thND je zde vzdhDI|I 8v8&8no, pokud | e
jehozdravotn2 stavjieKzdBhgeB8h2damo®Bhto Jgkol
oget Suj2c?2ho | ®kaSe a souhlas z&8konn®ho z¢

Po n§vratu ze zdravotnick®ho zaS2zen?
zapoj en? do gkol n2zch |l innost 2. Pedagogoyv
gkoln2ch visledkT. BRgnND ulitel ze ZG pSi
visledc2ch ul eb\M®s | ktidmwibons2t i ulgiStkeal. kmenov ®
pedagogTm ve zdr,avipahi se®mskal3apentuje do
zl ®| dlye (Lechta, 2010, s. 248). DMdk oV & nsapng |
protoge YWsphRgng kdkpemizatte p HMladwech vyga:
dokonce | astiDjg? pobyt ve zdravotnick®m ze

Lechta d&§8le (tamt®g) whr®ddid chkd dnn @nte mo ¢
| i zdravot n¢dmo npSoc?tn gemdafikSejde pak vyul ovs§
spol upr8ce dochr8zkijrar.hdDMUuU EEkEItest ®8 Vv hodn
vpS2padhN dlouhodobhD neuspokojiv® kompenzac

42 Legislativn2 opatSen2 k zajigtnhn:
sDM1

(dle vyj8§dSen? Mgr . Martiny Pek©8rkovd
exekutivn2hooslnelai dal g MEMTuvedenTch pramer

Gkol skT z8Kom2ah m2z aordusituj e rogeam @ISPan Tim
vzdDl Beg8ni ak®kol i di skri miTweoodeu, zadrtaw ov hdrk
obl ana. DIl2 raj229 gokdoslty a gkol sk§ zaS2zen?
ochranu zdrav?2 §§KkTinnpsto d pvozydd 88nvrEm<Lt. ZT8K @n
z8stupaTg8RT2inf oo mmmAnND gkadd avotn2 zpTsobi
obt2¢g2ch ¢g8kaXxphphm 22 odst
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DM1 je povagov8§no za onemocnin?2, kter®
Gkol a je tne&lye gpiotvoiunnpao moc a ochr atetedyzdr av 2
pravomoc ? Seditele gkoly | i gkol sk®ho z
poskytnoutdnteliboich ®j@Rloivi (dlve §Bpriige))k ovsg, 20

Vyj § PRe&rBr kov® pvoythvir@@uiEee |t. a k@ 3 /-ipe),07 Sb.
kterou se stanov? pracovn2 S8d pro zamDst
MGMT krajem, obc2 nebo.ddkht oviv|ybofiled gadaa z k e |
g8kodst1S2 WBahl ed Kk zaj iagtoxnh?r abneyz pzed rnaovs?t i g § k T
gkol sk®m zaS2zen?2 pSi vichovhD a vzdnRDI §v§i
poskytovgn2 gkolskich slugeb se vykong8vs
majetku, pS2rodh Vaod@itvot2nz2jnme pdoopsltRuejde,. fig e
dohledu urluje Seditel gkoly nebo gkol sk®t

ZvIl §gt,dReP @l®§ rk o V[@Hine]erdTl{Be, spol Pwattveaps.
urlitTch |1 ®T, pravideln®m sjien®vgoMosidr a

vgak j2t o |linnosti, ke kterTm nen2 tSek
zpTsobil ® jen osoby se speci &8l n2m odbornT
spl Ruj2c?2 dal g2 pogadaviRygskyvaoo§erh®zgdr §vat

Pek §r k2018,8[on-line]) z d Tr a z R ®gbanou kvalifikaci nelze
ztot ogR®dmitmsprogkol en2ktea@Ngtenaprco] ef ekt
pomoc.i i pro vyl oul en? pS2padn® pr&vn2 od
ZamRstnanecghknuilse@m! llstt iprpad oj evT nemoci a mo
zpTsobu p®| ea omws2t Nj, e GYr@add oran ®h DK IvaydIEd Sen:
popS. na z8kladhn pSedpisu pouBkehsl clBkbdk
z8§stupcT nde2btolBt epod ko nly®lziev sltir ajpyn@kol y | e
z8sahy do jeho tDlesn® iIintegrity, kter®
proti PoBud2je gkola takto informovS8na:

T projedn8vs probl emati ku onemocnin?2

z8stupci ;

| vwzvez §konn® pSsetlupgenk odborn®ho vyj §

i zajist2 jejichkeprPBremnygasdahdmismkze s

i progkol2 zamhNashanmpeS2gnakT a proje

N8l egit® p®]| i
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Projevy nebo komplikab®h pBSBemabhij2a?2 t.
kompli kace, kter® vygaduj?2 odbornou | ®ka?¢

N

dravotn? z8chrann® slughby, popS. poskyt
pomoci. Na z8vDr email ov® [ch-br eeppnpbeBde , F
splnln?2 uvedaehebBepgdmi melani j ej 2 zamDstn
a pS2padns§ rizi ka oamaermoampiDnXkkmace? tsiptog e n & «

N

odpovihDdnost gkoly za gkodu na zdrav?2 ¢g8kae

z amDs t(nzaan cnelXkrteesrtinTzch | inT zvI §gtn2 | §sti

z8kon) pSicm$zpadm rSeasdpur §w n ®@rporu P 88 §h e g h Bin~
progkolen2m), respektive pSi nepodg§n2 | ® i
z8scteupd2t NDte, ¢g8ka. Tr est nhpYiv8avhnuzopraedap ow Nd n
vijimelnTch a krajn2ch pS2padech, a to z
nebezpelnosti takov®ho jedn8n2 ve.smysl u

Berng§t dRIORR)e,d ge pokud je d2thD na z
poradensk®ho pracovigthD doporeslVePno mgr d aika
n§rok na vyrovng8§vbaaRow®mat pshpadlGkmE§atedy
pSij mout .

43 Specifick® gBEktDMEbw ed @tk e

MOTTO:ASpol el niTm c2lem rodil|l T, peddageteeanT i |
byl o mezi spol ug8ky handiiacapan§reo sowvd m ealj2 rh

kt o mu , aby s e dztDn c2tilo dobSe a vVino
vharmonickou osobnost na prahu dospDhDl osti %s wldg N 1
osobn2zm i p (Lebf, ¥982| so1®)8 | n 2 mh

AChronick® onemocnin?2 kbhbhd®t id?2 s Omatait A
psychick® a soci 8l nz. Tor o@ges us(@udieBnitoin g &,

Z8mel|l n2kovsg, 2007, s. 63).

Dle Lechty (2010, s. 247) se pSi eduka
viak® m2Se se mohou zapojMI1lt sdeo dvoy uvlyouvl Sonv2§. n
obvykle zapojitw | n® i mez®B, redukce?2 ul Selhha wepug2vat
pedagogi ck® metodick® postupy ani vyloul er

V. r §mci gkoln2 dodh8zigovat vgakl itnSeb

program, respektovat aktu§ln2 situaci pSi
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Opat SiSme|8n2 kdbv g iIgR2V0ZdTrsazkud 2, ¢ge ul i
z8kl adn2 potSeby d2thDte |i ¢g8&ka, <cog =zah
| ® ebng§ opat Semideno chddng2 ds[d eettyu pErsS atjied ist e d
Pr8vnD oni mo h cawg omad 9rk ynterj vktc epeachf or mac?2 o d
pot Sebr8&nmc.i Vk omuondiiklaicej es t Seba cz2voeeln tj ecdintal
vz8j mu d2tNDte.roWe |spoleuptr&@lc® mMogn® vyprac
podpory, kterlT by mRDI obsahovat:

i osobn?2 Ydaje d2tRDte, ¢g8ka (vletnhD kc

i informace tlTkaj2c2 se zdravotn2ho

symptomT nemoci ;

| informace tlkaj?2c?2 s e dennzho regi

mNSen2 gl ykemilek Tpood&vgn2 j2dl a,

i i nformace zamhRSen® na ¢givot ohroguj?

i pl 8n podpory d2tDte ve gkol e.

Hubinkov§ (2080, d&tamde)emvBmEet Sghal a2
db8t napmagindselt n®ho mse ¢y nlalsiod § splfrmaitokngé
aapli kovatNanzBkktadnD | asto zkreslenhch inf
gpatn® komuni kace vznikaj?2 prvn2 pol 8t Kky
Ul itel ® napS2kl ad odm3dehpt d B a fyektail cngelk@o Vdy2l
vpS2rodhnN. Tato di skr i ntihnoavcS8en 2mTsgaemovt @s@h ok ed 2zt

Kl 2] ov® &hbleast iby mnDlI pedagog zDMIS8dnout
vri 8 mci gk ol médrdagotdEj=kuy e Opat Si |l o0w869), Z§& me|
d8§Gkvor (20clell,ens® i5n)f.orUna cher o geu rncoeg nUB 2ntael @z

d2thnN (Lebl, L2stkvicR$21 @040G) kopi e

Ulitel mosérmdw8&n o podstathD DM1, | ® |
kompl i kMIXI2 cthy bTt schoakempoglykemigeaz vddtd Dp S2 3
vhut n®m pS2padhdD reagovat. O hypoglykemii,

maj 2p ddlteni pedago,gojve® \ h osdpno® uigr8fcar mov at [
gkoA¥. z8vagn®m pS2padi, pokluddoaslteat datylp2 p
sobsahem gluk-zyé PSi poruge vihDdom2 je neb
zavolat rychlou z8chrannou pomoc a inform
(Gkvor, 2011, s. 35).
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Z8kl adn2m pogada?lsé mraktieby2kthykapnDI3tt i |, g8ci
sDM1 Amu s 2 m?2 t kdypkelriugumo ¢ mRavau kBl & | eank t 2 jvii

hl adi ny cukr u, uveden? hl adi ny cukru do
inzuinu@@Opat Silovsg, Z8&8meln2kov§, 2007, s. 69)
D2 tDM1s bymmdl bak® mognost kdykol. (i bn

Pokud nastanoak ut n2 kpmpBt haceedad®P®& tmNDHy de
programyj e vgdy t Seba kontaktovmitmipesiujdaa@eéi os
rodi |l e vybav? | ¢2 tndb bpea foo?nteynt @ |la’hlye pedagogo:
kont aktovat rodile ze sv®ho (dle TRDthalovs§

Seker8govs8i2620048ds8, B2 ani po |l ehk® h
odes!| §nodozneT gbkeozl ydo@®r kvoadwvIich sliitudteBhye
gkole zvp@xmadhD |mejvistoty tTkaj2c2 se zdr

vgdy informovat rodil e.

PSi j ak®kol i akutn? kompl i kaci je nutn
dne, strava, mnogtso vé ymhi®bsy, ajpeodpdkudZ z
spedagogem (| i jinou tosmw bl g®lei kvt eog emBF at d

pr ol d2tnN pSed komplikac2 dnlal o, nenz to
naj 2t pravou pS2|inu kompdiekaenelil alpy omsam
(dl e Br8zdovs§, V8vrovs§g, Ot h, 1999, S . 17)
nutn® zavolat nejprve rychlou z8chrannou s

StejnhN tkamunikowmtst 8dd Av gech aspekavivah oner
na gkoln2 visledky g8ka a spolupracovat n
d2tDMLlstejallo jeho spolug8ky a nevyll eRov:
OpatSilovs§, ZSme|ln2kov§, 2007, s. 69).

AVT kon ddz2atbletteens po tRl esn® i intelektov
zdravich Rrettevméggddavky na d2thD kladen®
jako u zd(&kVoh,dRP0D21, s. 34).

Bern§t (2012)gkwvy ¢ nitbfwpddad &l eg2 na al
kompenzaci onemocnin?2. Akutn?2 kompli kace
hTSe soust Sed?, mTge bit zmaten®, podr §¢
Soulasn® vIizkumy 2012 adkazujd haePediatic Didws,a2009)
statisticky neprok8zaly viznamn® DMloz d2 | vy
vporovpe&mnich spolug8ky (201R)dS§ber apezoir RupBer
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mognost zneug2vs&§n2 nembov®mamBiphdDg®HE emec
d2 tyWatkp SemNSen2 gl ykemie.

431Zaji gtnNn2 specifickMk hv @ od KSelbe dnNt 2,

Zvige uvedenlTch Il egislativn2ch opatSen
(jako hlavn? pel uj 2c? ogskoold yu)z djr acwt pd e h n o
d2e¢Pg§KkVvaz §] mu pSedch8§zern2 gkod &m poa i ndiraa W20 s
ngl egitou pomoc a oc hr pmlne]) zhdrakéernztje, V Emk 8§r k o
spol 2v8 poskytnut? zv!| 8gt nF8dm®lme | kklYti srh a &
opat Senm2en¥ gakkonkr ®t nD j @&k ®sng nroq z sjadki an§ v gk
zamDstnanci zvI|I 8§8gtn?2 p®| i zaji shMl.tNaa nap
| egi sl ati vn?2t oursttoa nppSr2epn2d Ns et ewdy odviork at ne.t
line]) u v § A depislatvan e Se g2 ¢gkol n2 doch8§8zku dRt2 s

nemocemi, obecnhD se Jgkol sk z8kon zablTv§g

I
znevlihodnhDn2m. D8le se zablTv§ povininost mi

Napl nRDn2 a snp2erca fz ajkil ¢cthD ML 8re dmdiNt § k @l g
doch8zky tedy z8vis2 na dohodR z8konnTch
gkol sk®ho zaS2zen?, d8l e na vDku a indiuvi
TNt h a@od8; § 2490 o p | Ruyjteq djfet i a jejich rodile |
dal g2ch zamDstnancT gkoly pochopen? pro |
pro jejiv¥YhemapeédPYntato pomoc mTge spol 2vat

Dl e informacRPabuve2denHS?hl ovha F dd2etnBt emo ¢
vpSedgkol njzark owlklou i samostatnoskonpSinziukeén
DM1. Nemoc d2tRDte a napl nhDny g aq deunjder sgp®lcii f
osoby, pS2pP®@deutdiMdhtob iy 2 :

- pravideln® mnSen2 gl ykemie

- rozpozn8n? akutn?2ch komplikac? a zaj.i

- vipolet mnogdgaplikace inzulinu K
- vibnRr vhodn®ho druhu j2dla a ur]en?
vimRnnlch jednotek).

Vn8vatzinosa dostupY®vrzaw o, &2 @@ X I1gh,. 2005 ;
PrThovsg§, GGhkundk)j s2nle@ 8o dstupRovali pS2padnl

ZG (obvykle pedagogTn8&§mai p®KaGl m2 ndkonolcs kv .I

57



Na p®| i DMl vpSeBglsoknjzeni moydn® sozsahpod?2 | e
dopomocid|l e instrukc?2 3zswB&k@keriicrhi zI§&IteauprciTmi a
opat S@®appmocvt omt o smysl u obngg?2:

- zmNSen2? glykemie z8stupcem MG;

- aplikaci inzulinu z8stupcem MG;

- odvs§gen2 j2dla zS8§stmpcedmMSBEN@AGm pod@ds

vur | enal kloanst r ol a jeho zkonzumov§n?

Vtomto vDku d2tnD tak® obvykle samo ner c
osoba (v tomto pS2padhN z8§stupce MG) vgak
hypoglykemiedut Rbeke®trnamenat , pokud | ej |
druh® osoby pSich8z2 se zkugenost2 | i dTkl

DNt epnSevdgkol n2m vNRku mus?2 bl turploedn8®m p
| asNeDkdy rodi | e | i pedagogov®binanstmaviueg 2 ef
upozorniDn?2, dnt i pak mohou samyperSs @m§rieanm
doml uv?2 na velikost:i dopol edn?2 svaliny dlI
zahradhD MG mTge blt svalina vDtgrgpakpSi p
meng2). NRkteS2 rodile do gkoly radhji pS$
pSipriMGujtevt PMia pddtaPt in&poj] nesl azenl (p
vimRnnTch jednobodkl|li po dohodnRD s

Mat ka ©OMLvDing esnet ov® dARKkiued pYidpomBng
spal o i po obnRdDND, tak doporul uji si jej 0
nesnPDdl, tak mu d8t nDco rmaidoj edlem?8s Neyjl
tak,ovlge pokud Honza nesnfidl obnNDd, tak mu d

Ke konci pSedghbadghm gREEnhAMgviBkodn®

spol upmo@c¢i i s podp o samestthostivg ®| § s toe | neBmo c . Pod:?+
postupnh pSe¢BS§t2| d®, depsamBuspol 2vEg v:

- dopomoci pSi mhNSen2?2 gl ykemie;

- dopomoci pSi nastaven? mnogst v?2 apl i

aplikuje inzulin samo);

- dopomoc pSi odv§ggen2p Seodkgrknoul n pno kvuldk ui
|l i nnosti koopedagapstviedeypgael|l 2ttaat k spr
j2dl a).

*[on-line], [cit. 25. 11. 2012 d 0 s t u p<htt@//wava.diaforum.cz/viewtopic.php?f=6&t=111223
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- podporavs amostatn®m rozpozngn2 pS2znakT h

kompl.i kac?2

Jen nNNDkter® dDt i j sou na lolbsthurmovat p Se d ¢
glukometr. Vvgdy je vgak tSeba, aplegje glpkerdetriy o g v |
odel et | a podle namhRSen®ho Ydapglei kuarclii.l Ma
procento dPeichomat sdfhoku i, nzaulei novdym jpeer

dopomoci® d mNPSen2m mno@ksglvtha nizrudzdjneunpe &n o d mp

(d8 se ocbolvnladu stel evizn2ho ovladale |

obvykle pouze 5 tlal2tek). PSedgkoln2z dnt
ale nedovedou na displeji nastavi husp®8vn
dnNti pSi nastavovg&§n2 mnogstv2 bolusov® d§:

tyto % ely tabul ku, kter8 wudS8vsg, kol i k |
gl ykemie (dle Berng8t, 2012).

ACukrovka jisthD nen2 ban8ln2 z8legitos!
pot Sebuj?2 stejnhD jako jejich vrstevn?2ci S
MRSen2 glykemie a d§vkovgn2 j2dla guwl2skut
samy. Jsou mal® a nepSemliglej? o t om, proc
dieta je zalogena na spr8vn®mndgrvasv®nv Db
vibornhN spolupracujtl isteel glamlin2 Pkwtly ns?t oj
vcukrovce kontraindikaci (pRohasbug, daogkol

NDkteS2 ¢g&§ci mladg2ho gkoln2ho vRku a \
jig zvlI 8§8d8 mnohdkoYapemEaspoDil shramo®st atnh
srodiipSekdolgopu osobnn | i tet emomi ¢eRikubpPDaemg
zajistitdohled:

- zda m§8§ g8k u sebe vgdy vge pot Sebn®;

- zda si g8k zmnRDSil glykemii;

- pSiastaven?2 mnogstvz inzulinu a jeho a

- pSi odvs&§gen2 pokr mu;
zda ¢g&8k jplddi®m smdpSAp. zda pSi nedoj
pot Sebn® vimNDnn® jednot ky.

G&8kt Ikmt o ‘pkoatnSTebuj e vhodn®L&dtia@dnPe m¥yu
kabinet | sborovna, kde je tak@dmogn® Sl
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dal g2 pomTcky dd&v 8n®? biunzDuMli.nuPopot aj 2 na z
(dle Gkvor, 2011, s. 34).

Dohled pSi mNSen? gltykmtmd ev Ak up otdBk® \ i
nejen proto, ge by ignStkermetlov®apom&knusut .kt
j2del en swgenfoBakiy! § sme ddhDhbechds apOdvagova
pS2l ohy apod. Ag do t® doby, neg jsem zji s
tal2Se vymNDnili. SamozSejmnND, Jki mBII Ylpa sotbn i
diskuze naopag 2 dden kl uk byl moc pRknl a uk&znNn
bonb-ny nebo brambTrky atd. Vgdycky jenom
byli gSastn2, ge jsme jim ho wzoaliil,i men
soget SukjazSce?mnm di2& Nt e a pak se rozhodnRhDte. M
vhDSte, ¢ge za kr8tkou dobu se zabRhnete a r

VhodnT m vybaven2mtgkohv®in pSdehdy) péekt
Pomoci mTge ikak ®k ¥edlklg,2 dBwar gdrovs§, 1994),
fotografie j2del a v8ha |j2ADBtijebMiE@oieden
stravuj? veosglkohé mspole ¢ Seba dS&utr|d2t®dt i
| asov®m odst upu (oChr\20blds§3d)2 i nzul i nufi

D2t N,DMI8km& propbedmoytkl|l ee fronthD pSi
Pokud je dopoledn?2 vyul ov§g8n2 preo dvlhooudgne®n od 2
uvolnit ze4 . | i 5. vyulovac?2 hodiny ji®nRDg8é&d | e
|l as a vr8t?2 se do dal g2 vyul awad? ihodi8ny.c
vednech®dpol edn2m vyulovg&n2m obBuSspuaend .t &
vel eSesrod®imadk §, 20005Gt Ncehronvgsh:linep.0 12,

Rodi |l e si obvykl e podrobnostij kkadé¢lemD s
gkoly. Zjist?2 si | 2oddevl8ngelnekejj a2pd®ipar o $2 Ik aiteyh )
mo h | i vypol 2tat potSebnou bolusovou d§gvk
jednotek ve snDdemh®dst sdawldk ®P¢RWd o, e jle vh
vynechat . Je mogn® dz2tDti m2pobb®htavn¥Yhpo
mn o ¢s tivn z aplikachja vpis2 padhN sl adk ®h o . okuditedg k o mp
nemaj 2 pedagogov® detailnhDjg?2 instrukce o
vyhnout( dl e Sl adk.8, 2005, s. 20)

® [on-line], [cit. 25. 11. 201R
d o st u xhtt@//wwa.jidelny.cz/diskuse_show.aspx?katiD=11&temalD=1%529
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Uveden ® i nformace byl yrozhaviliSRagk au dibdt oot
edukal m? et ndi ashbeesttorloougi ck®ho oddDIl en? Pedi
fakulty UK a FN v Praze Motole (2013). G2 t ovvr®zhovoru mj. uvedta
AWwSedgkol nzm vRku je tSeba d2tNDti mMNSi:t
j2dspr8&vn® mnodgstv2, spr8&vnil cuksovkbavbl,
rozpoznathyp8a mus?2 bittalkacwh® peint wpaiaxi ag dhn d et .o
vyb2raj?2 gkolu a gkol ku dl e ochotesmoc.per son
M2ra spolupr8ce z8l eg2 na doHodBhupaambga
tedy na ochothD pedagogT a dalg?2ch zamBDstn
di abetol ogickou edukaci, naul il i se samos
jednot ky. NDKkt erc® kgrkoovlkyo ua ogdknm?ltkay] 2d DtNejsl as
do gkol ky pSijme, zajigSuje dopomoc dle ir

VZG ug by d2thRD mhRlio blTt samo pdviaon Nj g2 .
gkoln2 doch&BHkguumbD§g pbychromt samy, samos
mNl o blTt samozSejmost2? a j2dlo odvg&§g2 kuc
nezapomnnI| o, nic nevynechal o, spr8vnhD nas

st 2 m, ge rodileolzeym®h® mat by)ukrovku d2:

tento zvyk pSetrvg8vs§ i ve vDhRDku, kdy ug by
maj 2 strach zodpovDdnost za p®| i O nemoc ¢
se kompli kac2i a dekompenzace.

Vkagd®m vRDku d2tRDte je tSeba flexibiln
Segestandar dnR tpaiofgueeorey MG i ZG nast 8vaj 2.

Zej m®navimeinTch pohybpel aiSebkt ide#itth§ cvh? ¢
VpS2padh akutn?2chprlomnminkaic?2l im$reorsutgi tvyp?2t
sn2st bhorndbzomoyv &htoz vc.u kgluu k - & o I®v 2bloinbpaoly R at

vyrovn8 (dle TDthal ovg§g, 2011, s. 20) . Rod
pS2znaky akutn2ch k®mel|l pedagog L8t @®rerSE,a
pS2znakT snazgdombhaatoyhasvenydDtaghkou, bat
krabi|l ku dgusruw,znbho®th@onyc ukr u, lahvi | ku vo

hyperglykemie), pS2p.dphrg®otghby spgdalgagoy
Ahypovn?2ksiebwo@gdys me luklommz2t sem na zahradu,
pSechodu d2t Nt @ Seédgpwdik@? th$2 dvyh.o dihg@®omdi,2 t N ¢ 2

*Ahyplodsto ug2vang§ zkratka pro hypogl ykemi.i
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aby si tyto ebcinepuaypg Samwigplpan@t my¥ §é o0 si , k
jsoupSenesl o je p®osilojessEBbold prost Sed?

Pokud se vesdlkolye nlacmajeni n | i ,kfyisa® pod
pod8vaj?2? z8kusky aj. obl er stoden?, ajk®mtasS evt
mnedg vz d2thD sm2, pS2p. na vhodn®m postupt

mogn® nahradumRDiblombshadi &l em. Sl an® ob] er

sTry (neobsahuj?2 g8dn® |i minim8ln2 mnogst
Mat ka OMIDtueviGseervdies @u®i zdkowbdle n\O&It o cv &
VelikonoccAU n8s to fungovalo tak, ge dost 8val

nerozdDIl 8val |ej, dokahh jeemPekudepad? byl
nevhodn®ho,n2mkvy mem dtamadal .nNDA oj,egEct N | s me
bonbony bez cukru, pr§vn pr o HogboneknepoS2 pady
kdyg dDpDt i nosrbyemiomPpmnyt &k, cosdostamzreechalt en s
na zkontrolovgn? pSi odchodu domT. A

D§l ¢ hBMovE§ (2011, Segkd@3t arvdar ddp2Sczhk | sai
vipovihdi ma mi n k y DMBLl 2R cBkhwd cmilayp ceé Ntsi  ve ¢
pSedstaven?2 nebo nRjakou akci zasahuj2c2z
pSedsthawkempokvebuje j2sté Ulitel k&mi m@&dNI| §
dobnND, neg ho pod8vaj?2 ostatnzm dhRDtem. Tak:¢
ulitel ka mu ochojt2nddl Ted.dfe(llt anvrg i Rgo) | viel k ptioaviIIaN
mami nky 3kyesD®1 hoktel8&8 naznal uj e, j ak t ak:¢
ADNti rychl e pochlo$2tlkad aquekgrhad\@BHulsd m& st i

velice rychle naulila, ¢ge tj2mjpdrnoakl &m.jfi nd)

Dal g2 rizmEge®deMlDupakien ®st t ak® obchod
gkole nebo naps§. Il nstalace automatT na poc
[on-line]) popi suj e k 0 n &uto®dtem? na poiravioyA & i s tsh, ge ta

aut omat | e | 8Sikeazdnl8o ,c edn2ut [p ednodzSea | 2b2 se mu
a fascinace novodh r albk zuase rychl e pomineVgiAdltenico
spol ugsgci tam modloal innaklugpykalti . Aut omaty
mnoho virobkT odpau?daj®?2 szaclvyr aviednTimn®,
sDM1 o tBDchto novink8ch ve gkol e di2nflRaremop v ¢

rizika AneS?2 zeml®hrodit vie§ilkuplui vaut omat u. O

"Ton-line], [cit. 25. 11. 2012 d o s t u p<htt®//wwa.diaforum.cz/viewtopic.php?f=6&t=111293
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sd2tNDtem pro takovwPaki vhadin®nastf avinovpe p:e
spol ugsg8ky.

Od ul iMGEGIIT ZG se ol ek§v§g§, ¢eutwrBnSun2 p
soci 8l n2ch vAzZtnaahnTe nv8e ttoS2pdS1 mNSenN poul it ¢
jejich spol ug8gkagommiavpt oj & mu p&A(leéhthitP@ltn ost i f
s. 247). VinZnadrk@gliekaweu byl stpopB8&HhT hw z 2
kapitole.

TNt halovg (2011, s. 21) popi sbhMlese zkuge
spolugs8ky. Dle vippkwdldr2 tdrthit ov Fload | Me prdzer
d2thlansdi capem. Zaj2maj 2 Adeé mo av Ipagio,| Ilsteert®
prs,tudil e pokud jim jsou ot8zky klidnD a st
obvykl e uspolkwl ejnea.anertdd,skpmkud d3d| 2 hry
(v2ce BPR3pekaipf.i kd2 t VIlMB)o.jseNej i st otu, obavy

obvyklejenpo kud t yt o dospdiltcyh vay cn2atp2o depich negkée. | i ko

Vml adg2?2m a stSedn2mmgkolnamselNkovgti gi
pobyty poSg§dan® gkol ou. Odbornz2ci (Lebl ,
doporuluj2, aby rodile (pS2p. jin§ zkuger
doprovsgzeli. SamostAdodp 2svea | m@lodkuj @ ¥l at sgt hngli
zkugenTl mi a zodpdqwWBdmirmi 2d@ildbetsi.k y&5) . D
vysviDtluje, ge prvn?2 zk DgVELNn cosbtviy kd eez nrao dii la’
kde | ze za veden? profesion8l T opsrtoavt/h9l ta
tak® pobT®ewHdlopn® situaci. Tytoozhodgemfnat?

o Yl asti na ¢gkoman&cb|l akchchyga&ph®oh kur ze
Bern§t d(0o2d081v2g), ge v2cedenno? vilety p
ostat el no demaikyeDMbd a tdobrqurkonunikacirso d i | i dztDnDte,

o

chopnosti pSesviNRd|]it rodile, ¢ge pobyt d2zt
Sladkg8 (2005, S . 20) DMEd2ajicot ivtgep 9 ed

l etn2m t8borem nebo z8jezdem:

(7]

i mognost unsuknbal dendni2ci nadnmuS2 st up k

i vybavit d2thD dostatelnim mnogstv2m z§sc¢
pomTcek), oplleagigeimjlRroxu;

T vz2t n8hradn?2 baterie do glukometru a

rezervy);
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i uliteebo vychovatelpdyg2amwmin2omtv geazmh §gmem
i vybavit d2tnD potravinami vhodnT mi pSi F
ale tak® ng&§hradn2m j2dlem pro pS2pad ce

hyperglykemie;
i pokud daffé® Icetsadl em, mOMmdclhygmimz2it bpbadlP ¢
nevzavazadl ov®&m prostoru, vhodn® je nosit

| ®kaSemi zam®jwazyce.

G8§kDM1 by nemnl bHadims vtolblozsem® zvi chovy
sportovat j nf) j ako ostatn?. Rodile by mDI i b1
hodina tRlesn® vichovy bude pohybovhD ng§ro
statick§ (n®dp®cveivhnhPDemza wnw§Sad2). Mohou d
inzulinzal §PBedth fyzick® aktivity pe2pak® r
n2zk® hladknyi gjekmpygyn® doplni,a pBkdgj dvo
rizi ku hypoglykemie (sroy2012Gélelchov[80220GR
line]). Vi znam sportuDMArovysvy®by ujse Seker 8gov:
APravidelnl tRlesnl pohyb je u diabetick
kil epg2mu vyutghlte aglluk: - sp2 yen® pot SebhD inz
d2tNDte dobSeneknpopsn adc WEvdbNr sportu omeze.

Pro nRDkter® dbDt (dle vRDku a indiividustg
pS2legitost vysvDiDtl it svim spolug8kTm svoc
prezentuj ? gnlouwk8o mpeéra I m@Pplvmpaoupgakd mTg

sebeviDdom?2 d2tNDte a pro ostatn? bTvg zaj
pedagog |i jinl ADMierz&wugrmosktenldl m§ Ska
Berng§f, 2&KE2ka pS2pravyvimS? Itoazkeovkb.u prezeni

SHRNUTE:

Z8vhDreln8 kapitola teor dteigdks® alt 8§ ytniz cpo
tT kaj2c2ch OM1dREe?2 ghkoh8kHh Popisuje mogno:
pot Seb tRNcht®mdiNtdkal y8kdowhsg§zky.

AStatistick8 &g i steDndi abkadwji2, zaSazuj
spolelensk®ho gebS2| ku, ned opopauVvacds§ .| &jeidc

to vysvDbDtlit t2zm, ge by diabetici mn1 i vy
nedi abetsecgak mubsads®ol @®IJo ml §d2, naulit cel
tak znichk val i t n2 , C2 hewopadoki® imsipdorm@&dvis§, . Neugebe
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PRAKTI CKC LCST

5 Vizkumng get Sen?

AVizkum se zahu]jpkaems®@hanvpedkbm@Ahk. v n
pSesnhN fcocmokujz&koumat. VIizkumnT probl ®m |
odv2jej2 vgechny dal g2 kroky ve kohdchceu mu.
zkoumatkdyavj akT ch Bot ahc @ c(@avavay20@0tsfil3).

PSed zah8jen2m vizkumn®ho getSen? by
vych8zel2t2przakt i ¢k ® a d8&nt2i duivpel Boermohve@ cperl Secn
praktick® | 8sti e zji stDMLvzhledemiB8e dod gedkg8Tvng n *
pSi zajigSovsgn2 sodtivg $Sedkdlchl npont,Serml addt2zm
gkol n2 mr &&ndkiu kol D? udlom hprzakkgtmi ck ® | §st i i

mohoua j sou ochotni pedagogov® nab?2dnout p <
dnNt2 a ¢g8khlave2mzeahTmkbyl pro % ely vizl
d2l |l &4 ©t2m,je analyzovat i nformovanost ped
DMl,prov ech a zpTsobech | ® by tohoto onemocn

Vizkumnim probl ®mem tohoto vihagomma®ho
zajigtnNDn2 specif DMlkdipchedpgaobaB mdnNml adg?2 m
gkol n2mr ¥Mkiu gkoln2 dock8§tky mvaspkeektdiBak! m
t Dchto dRt2z a vzhledem kjolekegagm2z (epitakh
probl ®m (dle Gavora, 2000, s. 27).

PSedmhRtem jvSakumpecificlb@dl vpSteSaglky | odm
ml adg2zm a st Sedn2m g¢gkoln2m vRDRwm2)a tndocthra
specifickig&mcipogiSebnd doch8§zky.

Vzhl edem ke dvDma hlavn?2m c¢c21 Tm prakt
rozdhDleno do Pdwokalj8iotu2 | §st vIizkumn®ho ge
odbornTch zdrojT (sr&y. Ged&wwrga, 2D0FQ; He
formul ov8na samostatns§ vizkumn§ ot 8z ka,
vizkumng metoda a konkr®tn2 vizkumnl n8str

KpS2pravh v zkeammircah (ret0O0AVT sk umB3 k us B8d i
promyslet, jakkulmmmu bideknaodpov2dat. M
vizkumnou metodu (metody) a v r8&8mci n2 v

ng§strojé nebo si zkonstruuje vliastn2 vizk
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nN8§stroje si mus2 naewviRl N map®mosmouppk au f ¢
hodin. Mus?2 zjistit, zda vIizkumnlT n8stroj
takov® Ydaje, jak se od mSkRadvdlikkignwval o. Te

KvantitativnhD a kvalitgujenBavoi@n(d0al
32, 134 136) takto:

Kvantitativn2 |eiszhunmmpkeea@eéj e mogno m
zpracovat (sl 2tat, vprsogemdcR).Y Tz k upmn2nkdr t a kv y 7
mnogstv2, rozsah nebokfrekvpepichl mkytuu(pt

Kvalitativn2 vIiz&lumvmu §daA e lz3)dedlpdpid)? maed
kterT je vistignAzapgtgeacickVvahipadi ombaho
sesb2ran® pSi kvantitativn2m vizkumu jako
|l 1l ovRDk. V2ce negdg | 2sla si cen2 vlznamu, Kt
jevy nen?2 mognaoat machlka&nirdalay whrzrBo Dry z nic
(Gavora, 2000, s. 31).

Hl avn2 rozd2| wvigpdsGayor g letiiuime®d)mn Kk k
v kvantitati vn?2m odstugokdu nmk osuemasnnl acth? jdervglet T :
nestrannost pohledNa opak vI1zkumn2k v kvalsibi &s§iewid2 m
zkoumanT mi osobami, o proniknut?2 do situa
mTge rozumhNt a mTge je popsat. i

Lig2 se c2le vizkumn2kT a tak®zkempTsob

t S2d2 YWdaje a vysvDtluje pS2]liny existen
kvantitativnhD orientovanl vizkum provnSu
pedagogickou teorii, tedy poznatKky, kter G

“udaje®zdsdkamMt g2ho poltu respondentT umogR
pSedpovNd2ANa jkewedh.etapy sbhRru vizkumnTc
di spozi ci vgechny Ydaj e, kter® cht Dl Zj i
Zznamens§, e #wdahenuppoSOBF|l ejnhN je transpg
Tabulkyagrafyj sou vl astnhD pSehlednou formou pr ez
j e, ge jsou Wwsporn®. Vyj§dS2 v2ce neg dlo
tabul ky podromimvaNzdbpubav®@t. Blohou vi
dTl egit8 zjigthPDn2, tj. ta, kter8 podporuj ?
ty %Wdaje, kter (@avora BOpd, s1134)] ek §v 8ny i
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D8l e Gavora (2000, s. 136$SehupokomRugj rt,
sf ormul ovanT mi hypot ®z a mi a tato zjigtnDn?
vyj 8dSil, jak® jsou podm2nky a rozsah pl at
zjigtnNn2 pSehodnot?2 a d&§le rozv?2j?

AHI avn2m c21 em rwjeploirtoaziuimdm Nk o, vi 2kdy p S
chgpat j eho VI agt no?2n hvliedt®i s\KIAC i a posuzuj

kvalitativn2ho vizkumu je kagdl | 1lovhRk ar
kter T mi se podstatnbD | ipg?n. odJ8j isne®hodk olul moay
holistickwaveca)] kandnoo, S . 32) . Kvalitatiyv
skutelnosti a z nich vytvg§§S2 nov® hypot ®z)

Dle GvaS$S2] ka, GeNov® (Xw@hti satuglén?2 s e
odliguje t2m, ¢ge zde apldaujJmmel epSpdeml z$°?
Kvalitativn2 anallza a interpretace dat |
mezi nimi a spojovs8§n2?2 deskriptivn2ch (popi

ZpTsob zpracovsgn? adaj T kvalitativnD
zvol en®ho postupu veden? vmozgknd erh® h @ o s eut
metodol ogi e kvalkionasttiavmt2nh2o kpoSmpsat ruapcue :j e

APSi n2 si vizkumn?2k n evsitzaknuonvuuj eS bheyrpSo t
t S2d2 e, hl ed8 spoleln® a rozd2|l n® prvky
n a z | kategore Pomoc?2 nich buduje svoji hypot ®
z8kl adn. Hypot®za tedy neusngDrpRouzdeNjvil zzZk ulm
kter® vizkumn2k z2skal

V kostce se konstantn?2 komparace odvzj?2

1. Volba vizkumn®ho probl ®mu a zkoumanl

2. Hledg&n2 spolelnlfch a rozd2lnlTch pryv
kategori?2 jevT.ND(Hgpoba®aaujse. vgak |jegt

3. Dal g2 sb2rgn2 ¥%dajT zamhRSen® na zp$S
vyl ul uj 2, nov® kategori e se pSij2maj?2. Z
hypot ®zvy.

4. Dal g2 zpSesRohw8menPpohpeldal nTch rysT

Tento postup dost al sv® j m®no podle to
soul asnn. Vizkumn2k neust8le srovnS8§v§g, k

nedospNj e kv wswyldtkloktnexo @3esora] 2000, s. 143).
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Postup, kterT umogRuje analytick® zpra
obdobnhD popisuje Hendl (2008, s. 245) . PT
pSek!| SmeSt galk oneust §nRBho porovnsgv

KvantitativnhD a kvalitativnD orientova
vibNRDru zkoumarivamtosabivn2z vizkum vol 2 zi

nej IrePrpzentovaly jistou populaciNej | epg2 vIibRr je n&hodn’

pogadawmkTmemati ck® teorie pravdhDpodobnost
zevgeobecRovat na celou populaci. (nap$S. v
Kvalitativn2 vizkum seimap®.ntkgrek rn&t nk?o

skupinaAKvodiiltTat evpddvbbklm popisem tohoto
girok® zevgeobecnDn?z %daj T, ale hlubok® p

novich souvislost?2), kter ® s@avbra, @0&G d.nT m v
32). Jde tedy o vI2000Dss.1248.mNDrnlT (dl e Gavor a

V souvislosti sy T b Dy Emk umn ® Gmaetoodhy (2000, s. 70)
AVizkumng8 metoda je vgeobecnl n8zev pro
vizkumu. VIizkumn8 metoda m§ |jist® vlastnec
dodrigati ditu a reliabilitu.f

Validitu Gavor a (2000, S . 71) oznal uj e |
vizkumn®ho ng8stroje. VyjadSuj e schopnost

zjigSovat m§.

Reliabilita d | e Gavory (2000, S . 73)o0stznamenr
vizkumn®hoANM&kdterr® ez:j i gSovac2 n§stroje se
reliabilitou. N a objasnhDn? reliability d
reliabilitu nigg? neg mechanick® hodiny.
koP s§ v z8vislosti na roln2m obdob?2. El ek
mechani ck® hodiny. Jejich pSesnost mnohem

mechani ck®m opot Sebovg§§n2 mechani smu. f
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51 Vizkumn® get Sen2? zamRSen® na rodi

511 VT aikmn§ ot §zka a Ywvodn2 f8ze prvn2 | ¢

Ve vztahu k prvn2mu c¢21i praktick® | §s
f or mulvdw&ruann§ ot §zk a
VO1: Jak§ o]l ek8&8v§&n2 DMhyzRledemokuie d &g odgtid  psS i Z a
speci fpotkSechDMA Rp Sedsgkol n2m, mladg2m a st S
vi 8§mci gkoln2 doch8zky?

Tato | &8st vizkumn®hdol edemeSteonc?o | muyd e ‘kesch
vizkumbData budou sb2pro§mastprudkstu$ e®dmde®hw? m o
Gavory (2000, s 111) se pSi rtealpbon@mnt avier niadwdnc
odpoviDd?, ale potom se jegthD od wPedeponder
situace se polostrukturovanl rozhovor mT ¢
nestrukturovan® for mD.

D§l e Gavora (2000,AOsobal,633e ubSes®uj s:e
I nterview, s e inforBaéntz n mlen N espohd@®&nt . I nf or ma
odhal uj e, svhRDSuje se, neg aby jaennkdoodpov?
odpov2d®,. reaguj e

N8§sl ednhD budou ¥dajkenzprato?¢ Jreyo ppé@énad e
vuvodu kap. 5 Vizkumng§ get Sen2) .

Kvalitativn2 vizkum vygaduje z&§mRDrnl vI
2000,s.144V1T zkumnT m seulparoems ely t®to | §sti v
rodi | &®Md Dt Ii s mohou nejl| ®pe popsat specifi.
zajisti&mdiak®k ol nz2 doch8zky. ProstSednict
mohou rodil e cyhsavrlatklitietr i zw8& adl| eak v 8n2 s mDr ¢
1. stupnhD ZG, d§le definovddt edvit.® i de§l n2

Na z8kladh zvol en® prie§ o dwll okgu ren ®lyd Gdta$

pSedvizkum, vytvoSen2 konaweptu polostr

- osloven2 respondentT (informantT);
sbpPDr dat ;
prTbNRgn® hl ed&n2 spojitost?2 mezi z2ska

vibRDr kategori2, jejich formulace a zp:
dal g2 sbDr YWdaj T;
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- vytylen2 hlavn2ch kategori2, (z8roveR
vizkumn®ho ¢get Senz) :
- interpretace rozhovor T;

- anallza sebranlTch dat, utS$2dnNDn2 Ywdaj T

PSedvibkumproveden rozhovod®BtmndMles dvou
skt erT mi bykloantaakttour kkai gv pSed zapolet2m vl z
rodikpTvnzmu n8vr hu konceptu pol ostrukturc

fin8l n2 podoba polostrukturovan®ho rozhovc

512 0sl oven?2 informantT

Autorka nejprve vyhledala internetov® ¢
t Dchto str §nedkh ak wndtea kutvTe SoesDMdWiTl a rodi | e d

Dne 30. 6. 2012 autorkal’spstocbpiul @ ¢pES2ist
kdi pl omov ® pr8ci . Prost Sedmiddtlvwe2 mdnNtt®t os
vpSedgkolnzm, mladg2m a d$11%adn 2om rgokzohlonvzom
se zejm®na jejich zkugedibtsetmd, sg8§kJms tsup@
podporu v p®|Na jteuyttdd poroasStkewb urjeago DM1.0 e mai
Se t Semi byl rozhovor us kut matka Elefonicky a 8§ mc i
sl mat kou prost Sednictv2m Skype. Podobno
internetovich diskuz?2® aNaat Wtvdd vV inz ey njeit @ v
odpovDiDdi

D&l e prostSednictv2m email oVv® rlegri @en@d m
organi zace sdrugujBM2 (rsoedzinaem aP $258ahed eC)d.Nt
osloven? z2skala k®dOMlaktNak@anét bgdi rpzdadDbvw

smat kou. 3 rozhaoa\aoncy prsobmiEFlhy wet k8n2.
uskutelnhDny telefonicky, 2 prostSednictv?
korespondenci. Byla jim zasl 8na z8kl adn? ¢

dopl Ruj2c2 ot8zky, pS2p. samostatnhD dopi sc

8[on-line]. [cit. 30. 6. 2012][Dost upn® na:
<http://www.diaforum.cz/viewtopic.php?f=4&t=86844

°[on-line]. [cit. 30. 9. 2012]D o s t u p ht®://wwav.dialife.cz/9dia-forum>;
[on-line].[cit. 1. 5. 2013]D o s t u p httP://wwav.diaswet.cz/diaforum/
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Posl edn? 3 kont &DkiMly zrras krmd tak yaud IPtr k as od
osloveny ji¢g vet D@zt opBSelddviede@emur oB8hovor t
VT zkumn s 024 bmatek d DvBMA2yp Sedgkol n2 m, ml a

stSedn2m gkomaAmka DEuD#LAf @Deir ®svhNDkem spl

zaSazen?2 do vizkumn®ho ¢getSen2. Zahrnuty |
ve f8zi pSedvizkumu.

Rozhovor byl vgdy veden tazatel kou (
informantky. V¥%v o d u tazlag§med ka vysvDtlila 1infor me
get Sen?z2 ng§slednhD byly pog8&dg&ny o volobu
i nformantky souvisle vypr g8vnly, tazatel Kk

i nformace. Sebrang§ datav prika |l Wyl d S§tsa 2 atvd IzK
get Sen?2 dl e pTvodn? konceppe Thhdlerlhovggmpu 8 v
preferovaly dot az®matKtmernGapjl&Ruyjyedtmn k21l e

Dal g? skupina radnpnj i odipby? WlApS4 p adwhD kdwndku
zm2nNnlTch informantek p2semnou formou.
51.3 Pol ostrukturovanl rozhovor

PSed zal 8tkem samotn®ho rozhovoru byl
di pl omov® pr 8ce, vysvihDtleny vizkumn® c2l e
di pl omov®gpngstemzkazatel ky apod.

Pvodn2 | 8§stjrgsbvabauzsg8kladn?2 Ydaje o o

mNsto, ve kter®m d2thD a jeho rodina ¢§i |
vdDk a pohl av?z dbdbtDDtzea;c hwitke nd 2 tDIMle v
zpTsob apli kace itn2znutlo nzuP [fabB wshpeopkSot j peandons@t
ve zpTsobu aplikace inzulinu bDRDhem | ®]| 1
jin® zdravotqpgojobhNM® g mMesBMlei sej 2 c2 s

Vhl avn? | §sthylwyozihmfvorrmant k8 m pol ogeny
Vr 8mci dvou dotazT (1. 5, 8) byly tak® in
sprosbou o dopl Ruj2c2 vysvDiDtlen2.

Prvn2 ot8zka ovRDSoval a nSoblakipPMli pddi | e n

jeprorodi e tato znalost dTlegit8§8 a co konkr ®t |
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1) CO JE PRO VCSBE£,DSAEWGI PEDAGQOImNEMA@ N
VAGEHO DETNnTE?

I nformantky byly pog8&8&d8ny, aby sestavi
dTl egi tosti

Dal g2 t Si ot Sk&wsnz2j i gSaiviaF2ystt ukpalj 2 g é d as
kd2 t DM1i s

2) JAKC SPECI FRAFKGASTWP D E TK T I OLEKCVCTE O
PEDAGOGBLEDI SKA PLEWE¥E VhU
3) JAKC SPECI FRAFTKEASTWP D E TK T I OLEKCVCTE o)

PEDAGOGEBLEDI SKA REGIVREMETNE BnGNE VhUKY?
4 JAKC OPATIEINE PEDAGOGS O LEE KVCRGAVIC |

VhJ!l MELNhHhCH AKTI(VVYARLETY, EXKURZE)

ORGANI ZOVANhRCHKhGQK QAASF ¢ ZENE M?

N8sl|l eduj 2 c? dotazy se zamhRSily na sez
gkol sk®mnembtzend2tPNte. Tak® rmMlwkplékizwob pr e
vristevn?2kT.

5 JAKh ZP3SOB FEREFERUJ PODCOURMACE NF DM1
SPOLUGCKS M DE TNTAK Al E DLE vCs VHOL
PREZENTOVAT DMEVKOISEKTI VU SPOLUGCKS?

Al ternativy odpoviDd?z:

- Achud®8tlzrk.di d2tnD, kter® je potSeba v2ce

- Ahr diitanatit D, kter ® je stateln®8a;zvl §d§

- Anor mBtlkm.i d2thD, kter® je sn&se. nemocn®,

6) JAK JSOU | NFORSIDNTNE (UL IRTSEOANGL ,PEGCCI )
VE GKOLE? A ZDCMCEVE BEY SE O VAGEM DETnTI
VnDnLO, GH1I?MC D

Posl edn? ot 8zky hl avn? | 8sti rozhovor

rodi | T o naplnhRn?2 spercg§miickfkbl pot $ebh§zk

nN8vrhy zmDn:
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7Y JAKC JE VAGE PFiEBPGONYVA ZAPIEGENNE DETh
SDM1 VE GKOLE?
8) CO BYSTE KONKRE£TNN ZMn NLEDEM WYAGEé RECLNE

SITUACI?

Zprvu byl a ot 8zka pol ogena j ako ot ev
vpS2padh jejich z8j mu, n & m2adprSut yi nd lotr enrorve
pedagogT; ochot a vyhovDnDt i ntdui pvniodsut§ | a3 ms t
pedagoga |i osobn2ch asistentT; Il egislati.\

Pdaje z2skan® prostSednictv2m tRchto
porovng8n?2 t Dckaptba 1% dba jzTo dipwd/ddzvena VO1.

Dal g2 Hogomuts md&opvala konkr ®t nhDj iDMe gkol
Dl e vDkudodt Nrtoezhwvoru byla tato | 8st r oz
rodin§stsupem d2tRte do MG |i ZG (pS2p. obo
ji ®Sedgkol n22nvev)yNkuD§llie dz%j m®na na zkugeno:
dal g2ch zamRDstnancT navgtRDvovanTch gkol skl

Pokud d2tnD op&mdcmiBlso uPkin Byl MGoki uB®G
zamhNRSeny na:

- zkugenosti s hled&n2m MG, ZG;

- vhk d2thRte pSZGnEgpompebDj ggoo MEBstup do M
gkol n2 doch8zky);
veli kost navgthRDvovan® MG, ZG (pSiblign’

sezn8§men? pedagogT a ostatn2ch zamiDs:
pot SebanbMild 2(tziptTesosb s&zeBMmep? pgkasestm
v oblasti DM1);

pSedchoz? =zkugenosti pedagogM1l,i vdaleg?
d DtDM1s8sMG, ZG;

prTbNh sezn§nmentatsyp alTukga§ keTc 2smi se d2t Dt
Pokud byl u d2tnDwver TDMLh uz aghk8ozl&ng?p S 6 gyl y
kvige zm2nDnim okruhTm dotazy tlkaj2c?2 se:
zkugem@vtratem d2tNDte, §g8ka do pTvodn?

dnt2, §g8kT i zamRDstnancT gkol sk®ho za§:
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- ponech8&8nkon®ct2Ntpe®|vi (tedy pSerugen? doc
- pSd4p& zmNDna MG, ZG po zjigthn2z DM1.

Rozhovory o tRchto t®m&t ec B dopSoipmiedsill yn ai
ot §zklyawn?2 | §sti rozhovoru. t®amodt8asttnD royl
porovn8§vsny a pRBSpl.opegelzentovsny v

Vposl|l eg8ati roghgvomdor mantky dotazov§gn
gkoln2 doch8zkou pS2mo nesrooudviinst? .p oT Garjait ¢at |
d2tnNte. PSedevg2?2m byldodrzgoWSreharagdi mpydg
viom§c2m prost Sed?:

- situacemodi nD po zjigtNn2d®dm8cy zp@l id2t dp z It

zrodi | T zamNDstng8n?2, pod?2| na p®]| i po ot

j akou mBDr ou;

- m2ra dTsl ednosti (striktnosti) pSi dodi

- vikyvy glykemgRop®&E8omapji n® osoby neg rod

sourozenci, chTva atd.).

Porovngn2 %daj T posledn? Pl|S&dtoizerdzhovor

N a z8vDr rozhovoru pokl 8dal a tazat el k
vych8zkoAkr®tzn? ®sot dde¢ed®Ot edanrodn®m Hkolsska
zaS2zen2 a d8§8le tak® na@PSbou i DMbhh@Bo zBu
olek8vsg&n2 tTkaj2c2ch se ¢gkoln2 doch8zky.
dal g2ch postSehT, zkugenost 2.

Vpr TbDhworwzbhyly tak® i nformantKky dot
sezn8nviltsliseedksy tohoto vizkumn®ho get Sen?2 .
Uk§zka i nt er prinbotmantkeu Ajeanedtena®&Se l.og e J

514 Charakteristika vizkumn®ho soubor u
Na z8kladhR %daj T&8§siskamizhloveor tuv g @n2nz|je
vizkumnl soubor. Pro zachovg&n2 anonymity

p2smeny abecedy. PoSad2? bylo zvoleno dl e v
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Plastn2ky vizkumn®ho getSen2? | ze kategori z
Dlepol t uatebovomg s t D :po byt u

5rodin(B,Ci 2 dDnDt i, F.,obckkm®A P begdl 3 ©00 obyvat el
5 rodin (D, J, R, S, U) pobTvg§ ve mRstn, \
3rodiny (G, L, N)jsoumBDst , kde se polet O®OGS0000t el poh:
Ve mNRstech, ve kterTch polet obyvat el pSek
6 rodin (A, H, I, M, O, P) zahPrazetlch do t

Dlepohl av?z dnDt?2
Do vizkumn®ho ¢get Sen?2 byl yid2ahrx r2ut yD, makt, k yF
o, P, S, T) id21® d2vek KB, LC M, N, R, U, \

DlevDku d®obB w~o zihfomwaotkafi: s

Subjekty vizkumu se staluy (mat kHy, 3 )d NDtd2g§|peS
ml adg2 ho gkoldif2 Ho 2v Dkbu (LG M, O) a matky
vDku i(dB,t DC 1, E, TW., G, J, K, N, P

DlevDku dd¢dldmezjvigt Dn2 DM1

6 ditddrm@antek A, B, d2t N 1, D, E,p Sk domeémdwamp@imo djoi g
Vp r T bdXhcuh § z k yse DMA prjevila 1©  diffdrmdantek G d 2 t AN.2, G
BNDhdmch&§zky na bylaDMszZaadhywen®d Zdsbdrmantek QV.

Tab. 3 s podrobnT mi YadaplD o0o0plbovDakwe ,da? vt i k
vdobnN diagnosti kovPsS2l oxMl K e uvedena Vv

Deviskytu dal g2chjedviarzbumdlchsobbémg2char ak

DDt i 12 infojma®@tekr aeonan2 obt2ge neg DM
zahrnuty infor mabmkP Yy C (2 dpDti), G, H
Dal g2 informantky uvedly n2dge vyjmenovan®
A:Asl edovgn pro suspektn?2; celiakii, | ast ®
B: celiakie a | ast® bradavice na chodidl e;
D: Al ast® Dbol en? hl avy, osl aben8 i mamintza,
pyliyhn

E:Ahl 2d8me gratAomubgkzs&r®l byi
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F: ADHD, ek z®m;

l: na vygetSen2 kvViTMyi gep dSkeenz23e nree prod VARIKD o
ul it &MGe khewst 8l h® voSont22ng ec hsl apc e ;

JAjen porucha funkce gt2tn® ¢l 8zy (thyer - z

K:Aal ergi k, bez ;viraznhDjg2ch obt2gz2h
R: | ast8 bolest hlavy.

Dal g2 m hl edi s k ezarp Tcshalr alk®lelry sDMXKky | e
7 informantek (A, B, F, G, J, K, M) uvedl c
i nzulinoa® pompye zpTsobem | ® by spokojeny

Informantka K doplnilaADc er a pumpu chtRla, j§&§ se toho
al e i za ten mNs2c je vild@tihndb hent &1 ntd jbse
spokojeni . i

15 dnt?2 informant ek (\C) 2j ed DIn@|ud ribpeoyvEl, mi H,

Vgechny vyj8§dSily spokdofabnh@at 2 mppowaudg?vEme
j sme teprve pTl roku po z8chytu, ale ug ¢t
I nformantka V, jej2¢g dcera doch8z2 do ZG
ASt 8l e pertau. bV Tal inasbpaodrnut a pumpa, kterou

celkem slugnou kompenzaci, takge spokoj enc

Posl edn?2 pologkou pro zkndineag arpiTsadiu d é®| dtya |
9 dotazovanlich informowpaloRbuzm®hBn2pTsoblt
3dNDtem informantek pAol 8B,KkuC | @ DtyD i h)zubyh
inzulinoviddhoidnj eRek ®dobwWNKiuadhoBtekov§gn?2
Syn informantky A ve vDku 4,5 | et z2skal
vdTsl edkwmyt @roddmgi l a na cel ® dny (pSedt 2

Dcera informantky B je prostSednictv2m ir
nastoupila nfaé paosil edaR jfo&m tam?2vZcem@®rh
Seditelka byla h®dmnD Y%zkostn§ a opatrn

Dcera informantky C vymDnila inzulinov® i

MG zalala navgtRhRvovat dopol edne, posl edn?
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DDt i informantekinzuad ihopBebhppzrel ynHz i nzul
letech. Informantka dodalaA Ko mpenz a @a mp o@i y ®t os 100 % | e
Syn informantky F z28@kakteakzul Dhevakupgemi
pougit2z inzul i ADN® rmpiumpkowDddkt ¢r Mz k ®Bed e me k
se mohou | asthRjpumpyd rthisw& tp oo pk cahghDED Na do

zvl|I 8d8i gzubitnevou pumpou, i AnCf uokr rnoavnktak av yFJ ac
organizaci, dril. Vge naulit d2thR, mus?2 bl
Infformantka Kz mNPnu zpTsobu9l Pebygch d@xerdpgupul a t a
cht Dl a, j 8 se toho trochu bS8l a, abych to

bezvadnl Ip®ImobRnék v

Il nformantka N, jej2§g mangel m§ thAaNe§d pDrMle a
dcera poug?2vala peracge¢akemegepd doporulPen?
pumpu a jsme spokojeni.n

ZpTsob | ® by nebyl zmDnBDn u 14 dniDV.2 inforr
Syninformantky S e t NDg2 nanpSlkeivedenhéh zper na pump.!
| ®| by. Roahevyaoari I se sk oku po zjigtnhDn2z DM1

Zcel kov®ho poltu 21 informantek wlislleddkdyot

vizkumn®ho ¢get Sen?z2.

515Porovns8n2 ¥daj T

Hl avn?2 | §st®e rpzoovibely vizkumn®ho ge
i nformant ekt inkaaj® céchzek pogadavkT rodil T
vzhledemknemoci deghHk&m K. 5 a 8 byly infor mar
odpovpxd®sbsou o dopl Ruj2c2 vysvhDtlen2.

1) CO JE PRBGWVTS, DABY PEDAGOG NEMOCI VAGEF
DETNTE?

Inf or mantky byly pog8d8ny, aby sestavily po
N a prvnz2ch m2 st ech vgechngt i pBdemakykyak
kompli kac2, zejm®na hypoglykemie a umBDt ne
N a piformantka B k onkr ®t ANe Sd K ljeazgn &tNjrgi2zi ka hypog

hl avnhD schopnost jej2ho okamgit®ho Segen?2.
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Informantka C (2 d Nt i) obdoAatiNgoed v Njdd| achopnc
pS2znakiy thymper gl ykemi e, umPDt poskytnout pr
Informantka G shrnula:AZ 8kl ad je znal ost akutn2zch ko
dok§zat je SegitipremR@mcjeim i pSedchg§zet
Informantka J zobecnila:AKa § d T ul i tel by mNIlp Sy Pad D,
zdravotn2ch probl ®&mT. i

Informatnky O, R vsouvi sl ostaikus @2zhalkospd i RAbY obd
prosthD pedagog vhRDdNDI, co mTge nastat, co r
Informantka Ssd NI i | a, ge jAé pPsig wlii tdelll @ v 2 ®e Vv §
hodi n8ch, tak mohou poznat hypota@lneke milil .
m2t nachyst8&8nu 1. pomoc (dgus, sugenky), |

na perueéei

14 informantek (A, C,D, E, H, I, K,Lii®K) pSi tomohpopn®B§hd pS2z
U konkr®tn?2rmeo a2deden® znal osti akutn2ch k

Obecn® znal ost.i (na z8kladn2a Y%regnmpvloch
opat SemiRlovaly samostatiHRD Jdnfdrmamt ky. AT
informantKky, jejichgniddddz m owmiekroscank d y ¢ DAVl

spolupracovat na p®li o sv® potSeby. Konkr
Informantka A : AM N | by zn8t podstatu onemocnBDn2, |
tedy vztah mezi mnogstv2m inzulinu, j2dIa
Informantka D:AJe tak® dTl elit®sowady2 uhipeavizaal r
p2ch8n2 inzulinu, kdy a jak se mohou sp§8li
Informantka G doplnila:Aéz § k1l adn2 znal osti kolem pohyb
z8kl adn?2 znalosti o inzulinu a nutnosti Se
Informantka E: ANDby hl avnhD vRdNt, co to vTbec DM1

sladk® a drg2 dietuéhdn

Informantky F, H, J,Us hodnD povagWzZktaddIl edgiat ost g
DM1, co je DM1.n

Informantka L konkr ®t nBPpdpgababy mnhdlI edjakde, co
kt omu chovatpS2Napdd) aygoe k ®hhoy per gl ykemi e, k
vbezvhNdom2, zavol§ nejdS2v sanitku a pak r
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Informantka P dodala:AAby wulitel vDRDdNDI, ¢ge d2tDti m
nevol nost, ge emurse@s nproddzdt Ij 2pdot,i tg ze gkol

nevolno, §gebmusi?2mh?b sa vych8zku apod. i

Dle informantek B,H, M, N, T, Uby mDI pedagog tRBMI® viDdDt
vpS2padhN akutn2ch komplikac?2 potSBheme na
viuky

PS2 k|l ade minformantkgB:ABBNevol ence vTli jeden?2
bTt samozSej most . f

Informantka U dodala:Aé t ak® by mRDIi vRAdNt, Jge je t¢

j2del n2ho a pitn®ho regi mu. A

Pro informantky A, pédagog eS2ddTlille gii Ab®t r uakbcye
respektoval doinzl uvovdepno8v Mpdria.viindfloaafimant ky J
Informantka A:AJe dTl egit ®, aby pedagog umnl apl
odmNSit mnogshviengedulkcdl @ ml

Informantka 1: APo gpatnlch MBkbygemo sztegoart®na  cht NI ¢

mT mi i nstrukcemi, pS2p. mi zavol al i, kdy g

Informantka J wdpov Nd?2 cADTu veejd It domunikacema Rk ® ul i tel e
gkolou aardédthRém. dile diTé egkt ®SElIppstdplbedy

i nstrukc?2éi

Dobrou z kkuojneunnoi skta c 8 prost Sedni cotdvw?omw Rcthd b h |
uvedly informantky K, L.:
InfformantkaKv g ak hovoSi | a sdpc2ege uo nkeaymAsN eépkeataig osgee

ng&m osvhNd|ilo dg§t dceSi mobiln2 telefon,
nos? gl ukometr a zat?m Jjsme se nejl ®pe d
vhDt gnanoamavol §n2 ulitelky pSijela Segit sit
se souhlasem ulitelky, vygla n8m velice Vs
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| nformantky B, C, E, Semefmedi|l esgiol ®§&hP:
d2t IDtMel , s vyt voSit wvehaddSrr® Dp rao snteSkefekfilueit o v at d
z aktivit .

Informantka B k on kr ®t n DANgwwIRIt ¢ Rldiamn o dt22,N rzaopak
anor m& nmlbgdau k spol ug8ky. D2tnND mTge o s
pSedej2t t2m z2r8§n2 a zbwtelhruldng kdatt 88&xkd§ m.o ul
pak tak® pSijdou, ale ¥%plnhD jin®.
Infformantka E SekAWl:i t el by vye voBptodtagdda, ve ki
bude c2tit jako kagdl jinl ¢g8k.f

Informantka G popsala: A M | byzviu@®idnhout dnt i Y pS2pa
komuni kace s dia d2tDtem. UmDt vysvDtIl it
nedRl at vTji mkyalozkadlye kdt2itvilu .nfevybol o
Informantka S vyjmenovalaA|l nf or movat zbyt ek aktSigjdny . Nev
vhDt g2 pozornost vRDnovat d2tNti pSi TV a ji
Informantka P shrnulaA Aby pedagog v2c neg na cvekrovkod
tS2dnN a na d2thR, néfjombym&mbdmPSVDt g1 ykek
obstarat cukrovku.

Znal ostglugométeremeszi dTlegit® zaSadily infornm
I nformantkap€g§phizdidli motvdm®per em.

Informantka L n a z $hrmidla: APedagog by, my sl 2 m, mD |
kzodpovhDdnosti. Zn§t d2tnNd2sBtiktpal B2 prac

rovng se zn8§t pS2znaky. i

Shrnut?2 Ydaj T z2skanlTch porovngn2m odpovnhc

Dle dotazovaniDMh jedizESadhtpalabpSdprendal
akutn2ch kompli kac? a wmldn®a j D avhyedpd
konkr ®t n2 hmedZathb@t ez nal obecn® i nformace o
DM1. D&8le je dTlegit ®,beabngindilyds tpreida@ma =x§
wrovni) o podsaatrBgiomewbchhDBdlaztS@ain2eh t?2 m
sDMlsevpS2padhn akutn2ch komplikac? potSebuj ¢
bNhem admdkgi?itiNti dodr govgn2 regimovich op:
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Pro dotazovan® rodizBpemnr8 tkaknespeltKlae @i t
pedagoga ki ohodnut T m . p rPaevdiadgloTgm rh§ mcsie snpfd lduytr § ¢
i nstr ukc e nsbuvistostidsbMle ®Pokud pedagogp®Ilopom§hE
DM1 mRI| poagovatspdttb®d mi pomTck ami

DTl egit® je pro informantky tak® prost
rodi | T milt voBadgi tvhodn® prost Sed2 ve tS2dn
d2t DM s nevy]| |kelékivwamnitzesdp?otie lznT.ch akti vit

Dal g2 t Si ot 8§zky zjigSovpS¥ystoupeuk §p&€dac
kd2 t DML s
2) JAKC SPERHFSKUDPW T TI OL EKCWEDRA GO §
ZHLEDI SKA DPLEEY¥E VhU
Vgechny informantky shodnBD odpovRdNRDly, ge
Informantka A bl 2 §e PWlpistadla:by si mhRDlI blt vhRDdom
gl ykemi 2 ovlivRuj2 schopnost soustSedhDn?2,
smyslu %% evy od gkoln2ho programu neol ek 8§\
Ob d o infor@antkaC ( 2 d Nt iAP oducea lba §t ohl ed na mogr
Suliteld m&m dohakloy®njep S2paddgre®@mb uv én ovss 2
zkougenz . i
Infformantka F vy gaduj e Yp®¥pyapPualkutvn2ch kompli ka
k ADHD.
Informantka V upozornilaAZhl edi ska vIiuky mysl 2m, ge nej
TV by mbDlI vyul uj 2zc? respektovat gl ykemii

vystoup8 na bezpelnou hodnotu pro pohybovd

=]

aby d2tnD sportoval o.

Shrnut?2 Ydaj T z2skan

VDt gina dotazovan

ch porovn8§n2zm odpovDc
ch rodi |l T npSPesk8p8 ¢

_—] =

kd2t DMlizh$ edi ska ¥ ev ve viuce. 4 akkmt @2 man
komplikace mohou ovlivnit Aschopro s t soust Sedndn?2, 8l adu
odpovDiDdi i nformantky A). Dl e tDchto rodi

napS. ompsani®hd2t Bs t np2ohhoy bzokvd ucghe ma2k tliiv izt .
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3) JAKC SPERHGFIKWUPW TK TI OL EKCWEDABOG3D
ZHLEDI SKA REGIVREMTNE BnGNE£ VhUKY?

Informantkky AD ol ek8vaj2, ge dRtem bude umognhnc
WC, kdyg mpdtzPadd) ekut n2ch komplikac?2.
Informantka A k onkr ®t AD® tSe kdya: mNDl o m2t ntGalketak | 2 s
kdykoli, nikoli pouze o pSest8vkS§ch. f
Informantka B obdobn N AD?ptlMimwms?2 m2t mognost | 2 st
pot Seby, popS2padhD i modgnost chodit bez
glykemie nejsou ok,am[§e potSiebd2md| eavdy ml

Informantky C ( 2 dD)E,Qol ek8§vaj 2, ge d2thN bude mz2
vhodn®ho nplrSesnt2orgul ykk emi e a apl i kaci inzul i
TakinformantkaC ( 2 d Rt i ) AdD®pgdlv Mulklza:m2t | as a pr o:
gykemi e a aplikaci inzulinu kdykoliv to pot
Informantka E dodala:AJ e t Se b a uklido pagdvat natypdnBhiozhyped
ivhodinRD i pSi p2semk8&ch apod. f

Informantky F, H, I, J, L, M, NvpodstathD shodnDr 8§chpovbBb®d@hwp
viuky vgdy tSeba respektovat pSpeaidii ak@t p

kompl i kac?2.

Informantka K odp o v:DAZRAI edi s k a regi mu j sme zat 2

nepot Sebovali, nagthNDst2 n8&m obNDd vychgz?2

tochu posunutou, ale to nen?2 velkIlT probl ®m.
OdpoviDdi informantek, |jepgbbhgddbBbhBzbnemac
ZG se viraznn 1igz2.

Pouzeinformantka U t ak ® uAJeed |l aSeba d2t Dt umognit

~

vyul ovs8§n2 . i

InformantkaR o | e kAwv8o | nNn2 na obNRd, kdyg je dopo
St ej nveddntrknantkaV:AJe mmog®it d2tNPNDti v]asnl o«
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Infformantka T odpov B&/PuaovEn2 m§ zat2m pouze do 1
pougt Nt nep@t Sesh wjpen,i aloe bualeme Segit. PS?2

dne dle situace, obvykleulieteFbauchy pS2 mc

G8dng§ s d eidfiiskaa z#z egi mu dneO,R8o0l ek8vaj?2 in

Shrnut2 Y%dajT z2skanlTch polovBE&n2m odpovDhc
4 informantky neol ekp®easjt2upyg § HediSkagpegai
regi mu 8mcei voNgn® vIiuky.
5 informantek DVWEkBvde WYyrmrodgAMMd inadj 2 st
si na WC, k doyS¢ ppaodtl?S eabkuujten,2 cvh komp!l i kac?2 .
4informantky tak®DMI elk@daj m2t geaki®t Bo s
vhodn®ho nplrSesnt2orgul ykk emi e a apli kaci inzul i
3 informantky oD®&lk §vbaujd2e, ugveol dPDDO D 8a
vyul ovg8&§n2, pokud bude dopoudleadn@cavgh| hhovgini@)
7 informantek ol ek8v&8mcigeb Duresgkigvaigu ktyu d
specifick® pot Sepdypadh Nalkut re2eg MmBnamp/l i k ac?

VodpoviRDd2ch na ots8zku |. 3 jsou patrn®
zpohledumatkyna c hopnost d2tPDte samostatnihD napl ni

Dotazovan® matky dRt2 pSedggbedgkol vk
vhDku onemocnhly obdibyvNprohewiNty?2vpotSebu
pot Seby sv®ho d2tDNDte.

Dot azovant®2 makkgr @Dochemd cmdy iynrf® gg kvol n 2
zSejmhN v2ce spol ®haj?2 na schopnost d2tDte

Obdobnou situaci popsalavo z hovor u edukal n?2 &astra R
4.3.1 ZajigthDn?2 ts?pechHFiTcudclikpbeSeb RA®DIi | e
onemocpBéggkol nz2m vhRDku, jsou zvykl?2 starat
m2t Avge pod kontroloufi. PSed§&n2i Aztoddpkod Nd
vt omhl e vNRSit vicagtnZmwbd?zt Wttier §nan8@ a st
rozhovoru s nf or mant kou H). Pedagldd emy toddté ®Hpol
ohledu vn2mavl, svim pS2stupem mTge rodi
podpoSit. Jak vysppwdi | mai ofPerdm@aobkbdyi wmy :
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mnNI blTt p6dpbupPdho&ti . Zn§t d2tNtaezt Btei kt
pat S2, tzn. zn§t d2tND rovn§ se zn§t pS2znce

4) JAKC OPATTF EMNEDA GXIG § OLEKCVEGCHCI V
VhJl MELNAhCH AKTOVWLETY, UREXK POif CDANKhCH
GKOLSKhM ZAF EZENEM?

Informantky D, F, H, M, N, O, R, S, vVd Dt i na vijimeln® aktivi
vpS2padhRaktjievidey ®pojen® se sport.em, cel od
Informantka D dodala:AVgdy se udaohaedkbdbmus 0t ivh¥il ast i, p
Yol astnZm tak®. i

Informantka S doplnila:AZat 2 m sy g6dbatel @Tj] osobn2 dopr

prvn2diraobketsem. Lasem se to mogn8 odbour 8. i
Infformantka K SekANia cel odenn? ddkerd e nidrd 8tk ojdsaind
exkurz, | i vTiljeetny jzsvelng§ dvaglday sualmat el Kku pr osi
svaliny. Plaveckl vicvik, pSi | ® bR perem

jezd2m na pldacveercokul, vallceV itkod sh | agvem Dnk&znet cpeu nep
jegthND dol aNujeme d8vky atd.

Infformantka V b1 2 ge v ASv Nitcleirloau: absol vuj eme | ako
aktivity tiwvwap88c2swpércteowdm?2 soust SedPDn2. Dc
Jednodenn2 vilety, ejlemzeaud e welf Ddmue fis ame
Informantka P Se kAMa ¢gh&PwodnD doprovodil otec, |
s&§m, vgdy popros2m pedagoga o zvligenl dohl

Informantka B vodpov RDdi rozligila OAAVekmlvagdg2 md|weDd

moghoda ast i mat ky nebo ve starg?m vDku v
zachovgn?2 pravidelhosai2,j2d®dénNjBajegedchm
doprovgz2m dcerSd ijpe®@viTaigloMly avi kvTli cel

ZvigenTindohBkHadhn do(hjoalky jsi g omyllemuvedeno
D, P) olek8vaj? tak® informantky A, J, G,
Informantka A: AZde ol ek§8v§&m zvigenou pozornost [

hypoglykemie, napS. vygaduji | asthRjg2z mhRSe
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InfformantkaJ: AV pS2padh vil et Tdatilneod gklod ua kot le&klgn
rodi | em, dl e instrukc?2, pS2padnh jadaespoR
vilety m8&8me vypracovanil jednoduchT itiner
ulitel treaspé&khlo®@nout na jeho dodr gen2. i
Informantka G shrnula:A O] e k § v § m, ge ubpiat echl 2Bbdle mmtDt
zas§8hnouthypneBSdpaeélRol nosti . f
Informantka U doplnila: AOl ek 8v&m zvIigenl dohled, kon
regi mu a hwghy mee od | asov®&m pl 8§nu. i

Informatnka T dodala:AGk o IpyS2v odND se nez¥%l ast Ruj eme.
gkol n2iovH |l &#kg2 z8vody at dp.ans?e uzl¥ltaesltkFouuj ev.d dV

se bude d2t. Jsme na telefFehan. 8yn mTge m?

InformantkaL popsal a konkKd®ytn2dsdrtanascpal a ve gko

n2 jen veler a r8no, pSivezla jsem j2dlo.:

Informantka E strul nN oAQloeksnNg m; ge d3bod, budo
nevyl ul beheéekbhiova. i

Infformantka C (2 dNRti ) ANpo Xk@rgrdill av:zyul uj 2c2 je oct
sebou na vilpé&® plaidRexiger msii. d¥t N vezme, | e
d2t DN diodmows kompenzmat Sedvinabneit uz Spsrofokaanzi e mj 2
diabetika, mabi t T m modli é feann a2 nsi | 2sly na rodil e,
ulitel, kterlT si diabetika bere sebou na \
Informantka I vypr 8vninl a gpatnreadbwbdezgeg®Emostnssr ukc
pedagogaSMBGagbl eldn2 AMixrkwirizet Tden se z%| as

pSedgkol §ky, instkaobvhl|l m§j genfdSuti geélykemi v
Ssynovi dal a pTI rohl 2 ku, pokud bude m2t p
dala cell rgpdlA&.clieRla MSi,tom jsme se tol
jegthD nen? schopen tohle odhadnout. Mo c k

instru¥g®2mpadi vijimelnlch aktivit svTj d¢
jej nepSs8gli
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ShrnutP z¥dsakianT ch porovng&n2m odpovRd2 na o
8 dotazovaniddX ir ondai IVIT jsv@| n® aktivity
aktivity spojen® se sport.em, celodenn?2 net
Cel kem 8 infor mydtgekn T opddadogac® S2 padh
vimel nTch aktivit poSsg§danich gkolskIm za
komunikace pedagogarsodi | e m. Jseezd §me i prc®padnenh e S
pSi pravovan®abayktmohltiy pSi zpTsobit j2del n?
vhodkngBhzul t ovatn tlaksovdbDyMldEDmohly dodr get
opat Sen2, pS2p. se rodile mohli zodpovhdr

(zda v Tbedoprovedanmo | i s

Vneposl edn?2 SadhR informantkyS2dnovy ejipao
instrukcemi. Vp S2 padhN pot Seby jsou obvykle Ana t
pedagogapod e @D ef oni c k®c kRWjzu.l t ace

5) JAKh ZP3SRBJBPREFEi|l PONEOBGMACE O DM1
SPOLUGCKSM DATAKTBE EA DLE VESPRHDBENTOVAT DET’
SDM1V KOLEKTIVUSPOLUGCK S ?
Tento dotaz byl zamhRSenl na t®dMHapSeds§r
cel kovl pS?2 ptrieg eme cRMlokf&ltédkitei vsu vrstevn?2kT
I nformantk8m byly nab2dnuty alternati vy
- Achud®8tlzrk.fi d2t N, %kderdhr &niptot Seba v
- Ahr diitnzani. d2tRD, kter® je statnglsn® a zvl

- Anor m8tlZzm.i d2tN, kter® je snifse. nemocn®,

Vgechny informantky upSednostRujN2, kdaley ®d 3 t
nemcn®, ale je8sako kagdl z

InformantkaL p S2 mo ASed&dTla: m§ nNco Obid® bnBzhiwau br T | e
vyj 8dSila vRtgina informantek.

Informantka R strul nD oA¥YsvhRDUdNlI &a: spol ug8kTm pr
hypergl ykemi e, | aukg npar enzl® nrteoavgaotv anto ram8pl ankd . A
Infformantka A bl 2 §e vABwv®ftérni djai otevSenlT pS2stup

sezns8metmossnNDn2m i opat Sen2mi , kter® nemoc
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i zvDdavost. Pokud spolug@d¢itel eemapiS. vha
hypoglykemie u d2tDte.n

Informantka G dodala: A m&m r §da, pokud svim chov§&r
vybolovgn2 d2tRte z bNgnlch kolej2 obylejr
Ob d o inforfdantka B:ANe vy | | e Roivman o sdt22t,) mzaop an@l a1dé) c h
nab§8datmuk i spol ugs8ky. D2tnND mTge o sv® ne
z2r8n2 a zbytelnim o SzhEBthgktNaBuméyrp@aksSela
pSijdou, ale ¥%plnhD jin®.d

InfformantkaD v n2 m§ pr e z eéDM1 taktoiA J&k2 thiGtlemds nemoc, al
se u toho mnNSit a p2chat inzulin a spolu

pokud mu nebude dobSe. f

NRDkter® informantky ve svlich odpovRd2ch t.
vivoj jejichbvi:8zoru na d2th s

Informantka E: ANor m§1 k a . Ulitelka dRDtem vysvDtli
co znéypea 8§ ak se mohou zachovat. DDRDti to b
Informantka S: APrezentovat jako norm8ln2 bRgn® d
spol ugs8rkdyi nam,kogeh dok8&8ge s8&8m sebe p2chnout .
Informantka C ( 2 dADd &irdai abeti | ka navgtRDvuje 5.

cukrovce v2 ug od 1. tS2dy. Jejidh n&2dmn
byla dcera za hrdinku,zugénsi vdoR8§ge S3 ama
protoge si ty injekce mus?2 p2chat poSg&d a
ostatn? spolug8kylnot 88ldm2 ahaolelza. sPph ujgé k\y

InformantkaK popsal a i ndi viethktsdAIMytsd 25w &h o dj2et M c e

gkol e norm8I nD. Dcera je emotivn?2 |l ovDk
kterou d8v8 najevo. Ulitelka mRDla ze zal
uj i stili jsme ji, ge chaemeej mByne@d&v! ibwmg2nn
stejnl pS2stup jako ostatn2 dnti.d

I nformantky L, U hovoSily o skvhDl ®m pS2st
Informantka L: AP an 2 ulitelka hned 1. dlddn mi kdyd
ozn8mila perfektnhdD Dddrean p S eéBtt @UNGHiITAL ZEEKDie]

~

jiznali .nf
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Infformantka U: ANage pan2 wulitelka m8§8 k situaci s
ng§vratu do gkoly byl o spaypdg &k Tcno vmjTeg owy sd
Nev2zm dosud o g8dn®mgeclby ®amki i Wigtkkwl nwajke

vilety, exkurze, tDRlocviky.d

InfformantkaO vy pr 8viNDl a o koAXe @t alPSuzkwjgjenemtinbl a
jak budou syna vn2Zzmat. Po 2 tldnech | sme
g2zeR. Sysvaonui nadd . S@gdylsesgi8&k |s8h vzee pntaapli:l -
bych se nakazitPo t ®hl e zkugenostliitjiesd&mukpoz Slebav

spolugsg8ky a pak jsme spolelnh pSedali dBnte
Infformantka P sezn8&mil a se sit AacrgEms p @l ujgsSekny tsce
spol ug8&8kTm i rodi | Tm. Zpol|l 8tku byl za hr
prezentovali norm8InhD. Vgichni to vDRDd?z a r

Shrnut2 Y%daj T z2skanTahop®zhkunEn2m: odpovhc
Vgechny i nformantky prefer ujkblektivua by d:
vistevn2kT djakod2 ARork&émn®fije sice m&smocn®,
Mnoh®oxhovoru pS2mo uvedly: kagdl je nhjak
12inf or mant ek odpovudll wg§ kijye cjoe neSedS2 v e
z8kl adn?2z mi i nf or mac e mi 0 DM1, popsat joion
vysvDtlit jim,. jak na nhD reagovat
Zpohl edu autorky vgak nen? mogn® pSensé§

uvedlainformantka D:AAés pol ug § c i mu mus?2 pomoci a nah
nebude HobBSdefl n2, pokud spolug®dMl o?2pS2|
vn2Zmaj? je a informuj? pedagoga, ale nen?

6) JAK JSOU INFORMOV CNI OSTATNA £( UIPIERSONYXME, GCClI
GKOLE? A ZDAHCEBEC GBY SN DD TVATGIE VhDnhlL O,
MC DM1?

Tak®dpovihDd?2ch na tuto ot 8zku s e i nf or mar
odpovDdDI i, ge ostatn?2 ve ¢gkcohnei |jpseodua giongfoc
kt ed52t BD®MIn pracuj 2, zamDstnanci gkol n2z j2d
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Vgechny informantky osobnhRD pSedali pot Se
zamhDstnancTm gkohynaWBtdfanpedagoggimudak®n 3
Vijimkou jsou informantky G, R. Tyto progk
I nformant ky D, E progkd®Itilitye mp opuS2 emop epd aagcaug
i nf or mov §&%z b IfgneRfparRsnformantkou D). Vp S2 padnN i nform
E:AOstwltintel e informuje tS2dn2 wulitel. Checi
Dle vyj&8§dSen2 vgech informantek je tSeba,
gkol e umnhl ip $S2 praddg eakautt n ch kompl i kac?2, ab
pot SBth eMIS t
Informantka A vy sv Bhiol av gi chnid?2 tkidtoe np Sdioc hs§tzy?k us,
progkoleni tominj o8l pBsvupoivaltl egy$it ®hy o ¢loy |
tNlocvi K§ST, tren®r T, al e i vdeadgoougco?vc®h  skbroor
mus?2 minim8l nhD o nemoci d2tDte vDAdDt. Stej
j2delny, aby vnRDdnDIi, jak odvagovat j2dl o.
Kagd® d2tnD m§ vgak sv® spatcaacfc@8kok® pot S
d2tNDte svim zpTsobem. Domn2vs8§m se proto,
sdi abetem konkr ®t n2ho deemwtleyj mDzodlpiotv®ldao
Infformantka C ( 2 dRNti ) ke zpTsobu ApNGe d&lagtdk®hon f o
gkoln2ho rokyubajschBzz2mkdete2upfkodmtijad
S i pSi pomeneme nastaveng§ pravipt AbAhurz odplot

jsem kdykoliv otevSeng§ dalg2m schTzk§&m. d

Informantka K dodalaAl nf or mov&8ni jsou ve gkole i ve
sest outo informac?2, naopak i dceSi vysvDiDtl
dTl egit®, aby |1id® kolem n2 o jej2 nemoci
Informantka P o d p o v PAAVX eac:h ny j sem praongk omhillia, hloa
skuchaSkami . Nakonec pglsedn muw denplscal a b u dgee
zodpovihDdnost . i

Informantka V doplnila: AU| i t el ®, per son§8l gkol n? ] 2de
My s | 2 m, ge pak jsou schopni | ® puaika@ ses Kyt nc

z8chrannou sl ugbou. f
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Shrnut2 YdajT z2skanlTch porovngn2m odpovDhc

Dotazovan® matky se shoduj2, ge je tSe
m8 DM1. Mohou pak ppSo?spkaydt h oaukt u tpno2nconc kvo mp | i |
vRDdomi specifiBWlich potSeb dnRt?2 s

Vgechny i nformantKky preferuj? osobn?
zaS2zen2. Obvykl e nab?2pzreojs2t utdaokv@® nced.bor nou |
Mnoh® informé&me¢ky odgowviddi zm2znily o] p
zamDrsdgikao |l n2 j2del ny. To®wPaS2jleozpeodr obnhj i p

7) JAKC JE NNGEPFBBESTAVANZAPEGE ODMRETN S
VE GKOLE?

Kagdl rodil v odpovRdi vyj§dSil sv® in
specificklich potSeb sv®ho d2tDnDte.
Zodp®@vidnf oril&GniMe®, PASY vyplTvsg, geSlegvenkcd
d2tNDti S$eamofe®m vNDku, individu8ln2ch scho
informantky sedshdddamp €t atjrerogtei ttSlelbaj 2 c2 s
pot Se lroyato d p

Il nformantky, p8pdgkgl dPMi | jsmbadg2m gkol n?
zajigthDn?2 p®| i ze strany pedagogT vDtg? r
kor es pamduwjnto c § | i | 8stel nou dokapnddBd ? t ak.
ZajigtnNn2 speci fikMI cvhe pipk Slesr. dNt 2, Gg8&KT s
Informantka A: APedagog by MBI aahaspoBgym stupni

pravidel n® mRSen2? glykemi2, apljkhoisihgal

nad vRcmiiwSemigheosti by mn| m2 t ul i tel
synchroni zovan®. My sl 2 m, ge Ykolem rodile
kter® po nDm rodi |l vygaduj e, tzn. j ednodt
telefonn?2 | 2sla apod.

N a uil 1 sel nejv2ce cen?2m toho, kdy g do

hypoglykemie atolaggadujeagageul itele, aby
sl edovalasae |l sk mmlzum
Stejnh tak oceRuji, kdyg up8Stiphdkodyn esrio

nen2 jistl, zavol§ a porad? se.fi
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ObdobnhN svou pSedstavu o zaFiHglt ) M2Prop ®| e
mnoht®Nazht o matek je obt2gn® si i pSedstav
(m2nbDno n8rok na aktiguknddj gfo zzagjoij etnl3 n 2z asrie
d2tPDte). Jejich re8Il ng8 zkugenost se zamDs
zajigSuj?2 specifick® pdmSebykelv@®hdadlempr k
pSedsalatvilDvsDj g2 m zapmadjsdrenm Tp  baspdqP,c ha | i
agnBkoli ka dopl| RNG pgifformmantka 6z z wamivk) $edi | a
spokojend&2m,alkjet maj m.i c nem8m n8rokéh
Infformantka | vzhl edem ke svim ¢gmpatdmigmgy k Mie nDes
AMys| kdyb§ge v2ace spolupracoval. a byl m® n
DM1, gl o by vge | ®pe. i

Informantky B, C, D, F, H, I, M, N, R by ocenilyp S2t omnos{(oasbsathnt &
pedagoga), kterT by mnDI z a jDMfj ndd st&ros. s peci f
Informantka NdodalazABy |l o by f aj n, kdyby asistent. |
by se kont akt nBMlo sao bwgie cphrmoy ,d 2kirdidod sslee ,p ®d lei tY
kuchaSky. Fuk@MUWMI KAIbNE j MADT. A

Informantka D dodala:A As itstpeendagoga je hezk§ vihc, al e
aby se paka dhiRNoIhecdn®| @od spol ug8&kT. d

ObdobnhN pS2tomnost infarmantka A:AtMy s k ® me n @ v apl S t
asi stenta pedagoga situaca phe&ergk.jédkdnals

nev e desamo3tdtriosti p ® | i o jeho vliastn2z diabetes.
dz2tnND od ostatn2zch dpDt2 jzoluje a stigmati z
Infformantka G vgdy zaji gSovala p®li o d2thD sama

nendstdatel nlD samostatn®.A Bro]inobdpohNhed:E
starosti ul i tel i, nevhlRS2m ve sprg&vnou apl.
Vgechny ostatn?2 informant kkyv avlei tsnv2® kiodmeusnli nk
ochotu ke spolupr 8cZnovuzopak st gny jpkedaddgoedit
aby pedagog respektoval a8dthioldn wte§ jperjawihdl| ia

v souvislosti sSDM1.
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I nformant k8miVkxe Ktreony PpedagogT vyhovuj e
dohl edu. Takto odpov?2dakw 9D Sleateva 2w? anea.t ky
Informantka U dodalaA Tut o ot §zku Seg2 zSejmhD rodile
by byl probl ®&m, tak mi daj 2 vDdDt a um2 pc

Shrnut2 YdajT z2skanlTch porovngn2m odpovnhc
OdpovDdi na2 oh §p8edstdag| ndDM1gtvien 2g kp® |lee
| asto podobaly odpovRd2m na pSedcholakeg 2 ot §
komuni kaci a spoluprs8ci, respekt dohodnut
r odi bkolvislesti SDM1 ze strany pedagog. Lze se domnz2vat, ge
rodile nevn2maj2omoowl ahhnewdusitakadciuspoko]j i
se |lig2 od re8lnl czhavkrugpgsowalist 2, kter ® rodi
Re8lI n8 situace insoumastekoichBekogabbd®
pops &nS® llwee skutel nosti naD®1lvpvSetddiknoa nrhant
ml adg2m gkoln2m vDku doch8z2 do gkol sk®ho
j2dla ke konzumaci . PSi popi su aku® vindlg §I2 mr
zapoj en? paesdiasgtoegnt Tl i(osobn2ho | pedagoga
pot SebDMA P& 2 Yislopomodil | §st el n® obapdmdci j ak | e
vkap. 4.3.1 ZajigtnhNn?2 BMecvéigkdlcd. pot Seb
OdpovDiDdi informantetkSedrntaymddgKk oglp®YPrie dMk u
DM1 ji g samostatnihDj g2. @daehlecst jakhy | gkeppaoagpse@m
4.3.1 Zajigthn2 spebMiic&l gkhopet Seb dnt 2,
PSi porovns8n?2 Wwdaj T tak® opakoviahnD vy
zajigtnNn2 specificklch potSeb svich dntz2 g
F uvedla:A V2 m, ge na ni cT®mam8bm dre§ rtoakké® s amo st
vPS2l.oze |

8) coO BYSTE KO NXKNRE N INL | VZHIVBRGEM RECLNE
SITUACI?

Informantky E,K,Uj sou se situac?2 spokojeny. Nev?2,
Informantky A, B, I, K, Sse shoduj 2, gsen 2bgyi tb ypl ool ewvt h oddiht &

t S2d8§phak by peidagogod®sinoltdd dtSS eskt &unp odviatt2 k
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Informatnka | dodala:AVy b 3 rsafei ZG, kde preferuj2 indi
m®nN dNt2 ve tS2dN. A

Informantka S popsalaAZ1 ed2 na |l ovhRku, dS2vnDjg2 ped
sloulen2 tS2d maj?2 jinou pan?2 wulitelku. V
tro@t WHuj &l e mogng je to mTj osobn2 n8zor
pS2rodhN, tak se sbl2g2me i osobnh v2ce, m ¢

Informantky A, D, G, H, L, O, R, T by zliepfgod movanost pedago
zamBDstnancjT? dyeklod m 2 c h

InfformantkaL nav 2 ¢ A oldmflar movanost bypyebyNo ~§eé bt
strkaj?2 typy diabetes do jednoho pytle. i

Ob d o inforMantka T Se kAlanf or movanost bych zlepgil e
vgichni braliikdgdgdimealdy@kljalFIljeggi t § | e

Informantka A dodala:AMy s | 2 m, ge by tak® mohl o pom
pedagogT o pot Sebg&ch chronicky nemocnl ch
astmatilke,l i dRt 2, sal er gilNfT9.2 Preors mBISje boyr vin
p2chnut? hmyzem, kl2gtDnD, krv8cen?, Yarazy I

Pot Szlbaipgit komuaR®gei ochotu zevysjt&gdadiyl yp
vo d p o v Nidformantaykl &, P, S, V.

Infformantka J bl 2 ge Vv AMy 8L mlvg:bbe Du i ndi vidu8l n?:
d2tNDte.n
InformantkaSm2 n2Aj ejet 0 o osobn2m pS2stupu ulitel

gemeng2ch ngikjogl28m hpos|l tem g8kT ve tS2dhRN je o

Shrnut?2 %¥%daj T z2skanlTchzkRorbvn8n2m odpovnhc
3 informantky nemaj2 potSebu cokoli mhr
5 informantek odpovDdi? @i,| ygeb yp okailde tb yd I
t S2d8aby pedagogbm®i mdDH u § mo BonoptST esht Surp odvintt2 |
8 i nf or mant eikformovanosc pepagod o T a tak® za
gkol n2ch njichelteark.® Z gz2zobecn® povhDdom2 o DM
6 informantek hbep8§il o kao mpadit@g@bdidchot u
strany ple®naag oagsi st ent T c(hpe dva go ga 8lzik ao d a b 72
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516 ZodpoviRDzenz VOl

Prvn? | §st vizkumn®ho relti§en DIt e zsa |
Prost Sednictv2m rozhoMerkEvEnko maj BMLS ow§ i e
vzhledemkpedagogTm MG a Prostaenly d@i o J&ts$en
byla formulov8§na vizkumng ot 8zka:

VO1: Jak§ o]l ek8&8v§&n2 DMhyzRledemokuie d &g odgtnd  psS i Z a
specifickTchDMpwoptSeedbg kadDMthz ms mladg2m a st S
vi 8§mci gkoln2 doch8zky?

Na z 8kl adh pzo?rsokvann8thovbrethidRalj Tr o d iDM1 Ized Nt 2 s
zodpoviDdnDt VO1.

Dotazovan2 DMIldiVej 8ddXBizlpisdaghlggdaem Sk z a
specificklch pémS8ebgkejnéhdobBhdzky n8sl edu
Pedagog by mnDI nAgh pE&Mmphakwcakat umnDt |

t o sup?2kgoenkr ®t {2nh kod it MtbheecnnN) . Dot azovan?
seznampwjitSebnl mi I nf or macemi osobnhD (tedy
VRNt gina rodi |l T pedagogoaturu kp aé ®t incdadb\® 8m2e, oa
vybaveno b ec n T mi znal ost mi (na z8kl adn& Yar oV

regi movich. opat Sen2ch
Pedagog rleyspekt ovat speci f izcek @mSR@taldd y
akutn2ch MBOmMplbiyk ac®].2t atDM$ sevp $2 p agdeN daktux n

kompl i kac? pot Sebuje naj?2st, nap?2t a doj 2
d2tsDMil dodr govsgn2 regiemawV] awh o®OMON Dard,bDde
bNDhem vyul ovgn2?, pokud bude dopol &dh? Vy

hodiny Dot azovan2 rodi | eDMibe& @ Banc2 , g&ke | d2t Mitoi
poskytnutod o st at ek | asu azahiogdn®hd pelhctope@cikfi
Pedagog by si miklutbhPt kohgdmkage mohou
schopnostdNsdusns§l adu aDMiA]l konnost d2tNDte s
Pedagog by dle olek8&8vgn2 dotaz&yamh®h
komuni kaci ,aespektovatduophro8dcniut § pravidla a S2d
r o d i godvislesti sSDM1.
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Dotazovan2 rodilpedalg®lgs vbay ¢¢ v sifp€atys & h o d
prostSed?2 ve t$2dnN. koMkivuandzeaktiditz t D vyl |l eRovat

Dotazovan?2 rodi]| e tak®n ajletS8merj 2s,p 0d eu gpse
situacaDbMil5pBbtegs8§ci stejnhD jako ostatn2z ( pe
gkole by mbDIi zn8t z8kladn? informace o DI
na nhN reagovat. Obvykle Jsou rodi | e ochoc
ostatn2m spdlRDupbycowiwl etktti vw vrstevn2kT
Anorm8l nfdAt Nt j ktjeal®oj e sice m&snocn®, ale |

VpS2padhD vijimelnTch aktivit poSg§danTct
sezn§mit r DYWL dper ody?rtaliteem sp Sktipity,a volvatn®nD | as o
pl 8nu, apb&udejc®na aktivity spojen® se s|]
v2ce dmodi |peS2jpsaodud wiTji me|lniTch aktivit poS
obvykle ochotni zajigwvi ged?bpedagogsadsdSr? epbacd o |

pot Seby jsou pSipraveni konzultovat situac
L §st dot azovanDMt fap Seoddd Kl ol nit 2a sml adg2 m
ol ek8vsg8, gJge pedagog | i a ®M1isdt oepnot mopce dl ai g oaglae

| §st el omousedopaji gt Nn2m jeho specificklch
d2t pP®Jj 2 so DM1 ,pracoiksploy SemmBt mi .pomTckami
Dal g2 | &8st tDchto rodil T si takovou do
zaji gSuj?2 speci fi crk8mcpio tgSkeoblyn 2s vd@hcoh §dz2ktyn t sea
Jedna informantkaz ®t 0 skupiny rodil T by dle sv’
d2tNDte zajigSovala sama, i kdyby mhRDla mogr
Dot azovan? DMildiviee sdtledn m gkol n2m vDhDk
pedagog  Tdoldedy §ik |l 2zaj i gt Dn2 specificklch pot S
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52 Vizkumn® ¢get Sen2 zamhRSen® na peda

521V7T zkumng8 ot &8zka

Ve vztahu ke druh®mu at $énd 2mpl &2pio vi
f or mulvdw&ruann§ ot §zk a
VO2:.Co mohou a jsou ochotni pedagogov® nab?2
dnNtDMlwp Sedgkol nz2m, mladg2mré8msi Sgédn?t m2gkoct

Vt ®t 0 | §sti vil Z k uanuint ®hr ck a § epta®@dolquie v a |l a
kvantitativn2mDatal pkwmudr uhou | §st vizkum
prost Sednictaaétmaambdksytmr2 koonstrukce.
VIizkumnT m s(oswbbgreekm yi dV ez kGlamwr a, 2000, s.
vizh®ho ¢get Sepmre2dagegosvt@| MG a Prost Seadii c:
dotazn2ku byly ovhRSovs&ny jejich znal osti
sDM1 vpSedgkol n2 m, m adg2m a stSedn2m g¢gkol
mognosti a m2gTa mathlontiyt pepmeaaqgiof i ck ® §mat Se b
gkoln2 da@hW®rky.doVazn2ku pedagogov® vyj 8c
zajigtnNn2 specifickircdmpiot@ledl nNDchdoh 8Dk .

522 St anoven? hypot ®z

Aby byl ocodmpoogvniod Pzt VO2 a naplnit tak dru
formulovala autorka v Yvodu tohoto vT1zkumr
Hi1: VDt gina respondentT (75 % a v2ce) zn8 d
pS2znaky a zpTsob | ®| by.
H2: VDt gina respondentT (75 % abMi2 c(em2 n2Imd®
speci fi k aquvislostienre§moscee WM1 projevuj?2 tak® v
H3: PSedpok!| §d§m, ge v2ce neg polovina dot a
m2n2, @ebmTgeby tedy ocidMlnd §md =K ytoruo uwto pd
tak® domoamacgtmRiz speci ficlOMEwr §pmcti S edbo cvhygpzll
d2tNte do MG.
H4:PSedpok!| §8d&8&m, ¢ge v2ce neg polovina dot a;
viaceé)hn2m ge mTge a bylBamcbygkeldy?2 obMhoh 8aky
poskytnout dohled lziajlistheaPncpecdopdomkd ctSi
sDM1.
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Hi byl a stanovena na z8kladh w~09%umn®h
publ i kov 8ne Hf dtaso(pAndriad8hskabyldaozamPSenoce
vDdomost?2 wulitelT o DM1 a jeho n8sledc2ch
prostSednict iV mv pbdtodzrk2 ku. 2PSi hodnocen?
dopl nNno i nfndrnma coedmpiova®PNstkia na ot §zky | . 7,

H2 byl a formul ov8naod@morzn8& | laidte ri antf uorr yme
vseznamu | iteratury a tdceaolregtdhc k®r dngesnT,) , uW
z8sadn? viznam dodr gov§gnSt Dge§ imAda vildowgm? p
regi movich opat8aen2 zpekpaichg§viak®malim ge
mezi r odiM1li. dStuzl asnhN zde rodile upozor Ruj
pedagogT i spoDMH 8k Phamat ydi2da Dzdroj e var uj
omezo@ n2 m denigmiTechv akti vit8&ch T Tivoslacid§lamanh a yk
(napS. neomepokgheévideh NDalktivvit8&ch, pokud
kakt u8l n2Hil lsudem udaodpoviDzena 6 rvosdoSteadznn 2ckt w.

H3, H4 bglegt &vaknRy na z 8okdl baodrh ®i nlfiotrema
(odkazeeam@mu | iteratury atdalrégtchk@r aden
vPS2]l oze F) o schopnostech dnRtRonmpSeén zjacadn
DM1 vzhledem i ej i ch vDkunac@&ytboyl ynfdoopl nNDny %de
sedukal n2 sestrou (kap. 4. 3. 1 DAEL] ivet Prk2o | sp
H3 a H4 budou zodpovRDzeny prostSednictv2m

523 Sestaven?z dot azn2ku
Hl avn? techni kou tohoto kvantitativn?2h:i

byl a autorkou sestavena na z8kladnD for mul

vVybr 8ny ngwaw&k®nowt i na ot8§mky pbkkgoha®®o v
publi kovan®iEdeval adapgdr e inlslkla,a 19®®I13e d&l. e 1i
uvedernlemlhrea i ck® | §sti t®to di plomov® pr §c

Po| §telpedvEdb&yumureal i zovg&na pSi osobn
15 pedagogT MG. Skpwepiangso gy Isae sall osglén ald ezz -
sDM1 . Prvn?2 verze dotazn2ku bylra8mchmitt@®t o]
spolupr8ce byly vybruwmav SelnTem natp olyo wzdagpwSe
N§sl ednhD byla prTbRgng verze dotazn2ku pS
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MG

Sro

PS2

vi z

dot
dot
Pol
Zad

Uz a

res

mo h
] ak
vy
byl
odp

res

j ev

5.2.4

pr o
v Dt

vyl

ak® 5 pedagogTm 1. stupnhD ZG. C2|l em t
zumi telnost i obsahovou str8nku dotazn?
Konelng§8 verze dotazn2kprBybdnbp &zt ed e fn
ILphavysvDiDtloetn2zm2&kl, T vd znamem responder
kumn® getSen2, instrukcemi Kk jeho vyplr
Gavora (2000, S . 99) wvysvDtluje poj my |
azhM@kawbha, kter§ vypl Raspoglentdofd adndkl i v@
azn2kuos &zk@itz§wvkg 2dot azn2ku sgolvgg@ka nh
ogka je vhodnBhDj g2 oznalen2 tehdy, kdyg
§ven2 dot adminktkace s e nazl v§

Dot afvizP K2 IMpdbsahujel 2 ot §zek .a 1 pol ogku

4 ot8§zky &lylLzpoReg@xzky | . 1, 3, 12,
vSen§ ot8zka, pologka je takov§g, kters§
pondenta je vyznalit vhoo@nou odpovDN (c
Ot §zky | . 2, 6pol8,uz%,yv SERmM@ab2ztdgrp@urgu v T b
I respondent doplnitAjit aR® modpos DN, via:s

®: é; jum8NbDeopaoszm jak§g: é; Prostor pr
dBeNchto ot8&zk&ch byl o nrougewt §yceal it
i respondent i pog8d8&ndoml wiyre2n allienpi n@d
ovilRdi mhDlIi vgak mognost vyug2t prostor.
Ot §zky 1. byl ya ponech§niyd ejveSkemn § o toe & &mE®
pondentovi dost velkou volnost u odpovl

, heurl uje mu v Gakorag2D00,es.rld3pt i vn2z odpovDNc

Osl oven?2 respondent T

Pro potSebyktmh®ho getSen2 oslovila at
st Sedmacto?® koarmMesnp on dzepnfcsembyn p St n HE2 ov
g2 ho pol tu respondent T, tak® zabezpel
oul eno ovlivnDn?2ktoedrp&® vdlalt? a ztna?zkayt el kloy . d

vti gt DNn® moddlyNvgak nedyt gmvygpt Rové&nat el ky

mat

uve

Dot azn?2k byl zasl| 8n [ i dorul en (v ti
eSskTm a z8&8kladn2m gkol §m. Pokud | so
SejnNDny emailov® adresy jednotlivich ¢
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pedagogTm énailut st¢ nHy | jparkfov odn2 m textu dotazt
zachovgn? anonymity). NRDkter® gkoly vgak
uveSejnhNnu pouze kontaktn2 emailovou adre
tedy oslovit k o ntkar kBt i@ a pipfBa choyvin 2 &mai IV ode.
kont aktn? emapl ovybau adr pSe pSdvodm2tmzddbi
pedagogTm MG a 1. stupnhD ZG. TigtnhRn® dot &
pS2p. pSedg&ny Sediteli Jgkolsk@®hst rzialsd zie.n?
takov®m zpTsobu distribuce dotazn2ku nen?

Vizkumn® ¢get Sen?§hmiin®hoh akrdtdekdtieirby !l z al
mognosti dobrovoln® % asti na vizkumn®m (¢
pSedat dot azn2kwypl p&®dédgogdiarstkipnost.i peda
osobn2ho kontaktu fneéposslledvren2Saediait m , p ¥

k internetu.

525Zpracovg8§n? dat

Jednotliv® pol ogky dot azzZm2skkua nb8y ldya taau tj osr
statisticky z pr atcaobvuSinka§ c hp Seidl oges @&nav (ot §
koment §Se, upSesnhNn?2 |i jindtGypr&dBens; w
jinlchotoSmdeUvliat 81z1ek | . 2,1 3,46j,s68y 9Vl al po

tak® graficky zn8zornDny.

Kevgem pologk8m je pSipojeno shrnut 2 v
kpot vrzen? | i vyvr8cen2 zéopmubDoemanhl VviD2 hy
upol ogilkL lj.e Wopl nNno koment §Sem autorky.

Vpr TbDhu cel ®ho zpracovsgn? byly zvl 8¢
pedagogT] MG a pedagogT 1. stupnhD ZG. Jedn:
jen ta zjigtpoaeyr kdrezr §| ivedpwur kc ek t jee d mdt
pS2padejcdhrdnjostodui vD komentovs&§ny tak® odpovr
pracuNG celrvaznhD |1 i g2 od dotazovanlch peda
jsou data pot Sebn§ k ptodabvulzlediech |dviviyaz Eldrea

Mezi jednotl i(elamiotg@alko@maimi Shr Byt 2v ¥%daj

9) je tak® zaznameng§n visledek vzhleder
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1. PRACUJETE JAKO PEDAGOG?

pol et i
respondej'
vmat eSsk® gkol e |79 46 %
nal. stupni z8kI1]|93 54 %
celkem 172 100 %
Shrnut?2 %dajT a kamahi{ gg vydypbVvWdp2o0a bt §zl
ProsbhD o vyplnbDn2l7R0tmaeanickegkloy @b e DIpoo |
respondent T 79 MGtja. 986 %, .pradcuyj e jwou ped.
Ze79 pedag30,gB8MWMGrespondent T vyplnilo do
49, t] 62 %, respdnddadin® wymlorbiNl.o dot azn?
Mezi93 pedagogy bly.l ostdbpnix jZG 48 %, respo
dotazn2k elektronicky a 48, tajz.n 2tki2g ¥ %,n ®r e
podobD.

2. JAK BYSTE HODNOTIL ( A)

SVE

Z N AIABESES MECLITUS 1.

TYPU (DCLE DM1) ?

PedagogoV® M&sponde/ pol et r esyt.
ano, tuto nemoc zn§ 0
(pS2m§8 osobn2z | pr22 28 %
ano, zn8m s(ptzegoer ed ki r 0
zprost Sedkovan§g zku47 59 %
nem8m znal osti 10 13 %

Prostor pro koment&8&8S, upSesdOnazobvaniat

pedagogT MG.

Pedagogov® 193 srteusppn(pol| et r esytj.
ano, tuto nemoc zn§ 0
(pS2m§8 osobnz | pr14 15%
ano, zn8m sp2ge okr 0
zprost Sedkované§ z ku % 65 %
nem8m znal osti 19 20 %
Prostor pro koment§8S, up StefcnhXn® rle s pjoi nnd
Pedagog 1. stupnh ZG, kt erAl nzfno§ niaMle snp8§2ny ef
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teoreti ck@&@mcza22 sk aund® avRa spphgend kM2 kit er 8 u

znalosti, dodalaAKdy by ch nbDMla ¢v8keanssi z ki st 2 m, doml L

srodi | i . Af

Celkemi 172 dotazovanicpolet res;yt.

ano, tuto nemoc zn§

(pS2m8 osobnz | pr36 21%

ano, zn8m s(pt2egoer eakir

Zzprost Sedkovang§g zku107 62%

nem8m znal osti 29 17 %

Shrnut?2 YdajT a kamah{gg vydypbvWdp2o0a bt §zl
Zcel kov®ho poltu 172 respondentT 36, t

dobSe, 107 pedagogT, t]| 62 %, dle sv®ho \
Celkem 143 dotazo88nl% h npPen®a godel, ndmac

(dobSe nebo sp2gl@%okrapspolden2tPRtvoy jmtad 4 d

mognomeMSE mM

znal osteis ponde proskoa kvnyaj z8ndag einl2a ovc h

zjistit potSebn® infoodcdbkbie, appkudMibP =Bl dc
Jak byste hodnotil (
Hano, zn8m (
spzge okraj
Enem8m z
ZodpovNhRd2 na ot8§zku | spandgmpt TVE75 & %
m2n2, ge neMmdecb HPMInemE& sp2ge okrajovnih).
Vdal g2 | 8st(iot@akaznhnz2 kB, pol ogka | 4 ¢
dopl Ruj2c2?2 ktoe8@kymhRDly ovRSit konkr®t n2 zn

projevech nemoci.
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3.CO JE PODLE TWVATSOW ODNE MOCNTM®NE DML

Pedagogo¥® M&spondent T

ano, tutonemoclano, znnems§ .
. ~| celkem | .
zn8m dolsp? ge o] znalost
1
%pln8 abse,, 24 37 47 %
inzulinu vorganismu
nedostatel, 20 3 32 40 %
inzulinu vorganismu
nev?z2m 3 7 10 13 %
Pedagogov® 193 srteusppnddn dZeGht T
ano, tuto nemoc{a n o , Znnems§ .
: -| celkem | tj.
zn8m dolsp? ge o] znalosti
1
aplng abses, 20 27 29 %
inzulinu vorganismu
nedostatel., 37 6 50 54 %
inzulinu vorganismu
nevz2m 3 13 16 17 %

Celkemi 172 dotazovanlch pedagogT

ano, tuto nemocf{a n o , znnems§ .
: -| celkem | tj.

zn8m dolsp?2 ge o] znalosti
Yapl n8 abse
inzulinu 20 44 64 37 %
VvV organismu
nedostat el
inzulinu vorganismu 16 57 ; 82 48 %
nevz2m 6 20 26 15 %
celkem 36 107 29 172 100%

Shrnut?2 %dajT a kamahi{ gg vdypbvwWdp2o0a bt §zl
Ze 36 respondentT,pReeShordhepsyDyddpob

vyznal il o 2t0®t ot jot 8z6apePonogd\pa bvdld\n organiamo.z ul i nu
Tito respondent.i t iepl 9 d sotdaptoovu) d @t € moscpnr IBnvZn NL
absence inzulinu er gani s mu. ChymreadwsbdpelVON Ul ine
vorgani s mu, vyznalil o 16 tr@&tsqoiomsykl eme s[p o ntdje.r
nezaznamenal odpovDN nev?2zm.

N8sl eduj 2c? pSehled %wdaj T uvedenlch re
odpovRdNIi: Aano, zn8m sp2ge okrajovhDa, |

vprvn?2 ot 8zre andpowvwld&n isopd2pgoey Nd Dt @) odval) t ]
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vot 8zce | . 3 sprs8vnhn. ChybnhD odpoviRDdDNDI o
respondentyt ®t o s kupiny je 6, tj. 5 % pedagogT,
Z 29 respongewny, ok§ e &See mBdp oz,radliddngl t: i
neodpoviDdnl na ot 8zkutDcht3o smpe SynrddRetmdt, T tg
ot 8zce chybnou odpovDiDN; 20, t] . 69 % ped
podstatu onemocnRNn2 DM1 a vybrali odpovDN:
Celkem tedy 64 dgTaX7dy®nl ewemp@kdago | .
spr8vnou.o@povBBEA®n Me ntnjeavk’8 jj. e podstata or

8 2 respond&ntwl, odjrcdwdhMNedost atel nl Yal 1 n
vorgani s mu j e podstatou oM@ dné] nDHR I
mnohong§sobnhN rozg2SenNj g? neg DM1, j ej?
spodstatou DM1 | asto zamPRDRovan§.

/] 2 28 LIRRfS +ta LI
DM1?

Epl n8 absence i

Enedostatel nl ¥
organismu

KEnev:

Porovn8n2m odpoviRd2 na pT8ady2¢h 2432, |t
respondent T, kt eS2 koobnSset anteobvoa |sip, 2 ggee oCkM1la jzor

45 %, skutelnhD zn8 podstatu onemocnin?
ZodpovNhRd2 na ot8zku |. 3 vypllvsg, ge i

vorgani smu j e podstatou onemocniDn? DM1, n e

vace).zn8ms§
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4. LEDNMBIA JE ZCVI SLC NA:

Pedagogo¥® M&spondent T

ano, tuto nemo¢a n o, nems§ .
. ~| celkem | tj.
zn8m dolsp? ge o] znalost
konzumaci 0
DIA virobk 2 2 3%
pod8vsnz |, 3 6 7,5 %
sn2genkrvic y ’
pod8§vsg8n2 iniz
a dodrrgeyismd
opat Sencz . | 19 41 5 65 82 %
j 2dpraawi del n
nevz2m 1 5 6 7,5 %
Pedagogov® 1193 srteusppnddn &ZeGht T
ano, tuto nemo¢a n o, nems§ .
: ~| celkem | tj.
zn8m dolsp? ge o] znalost
konzumaci 0
DIA virobk 3 4 ! 7.5 %
pod8v§n? 1 4 5 5,5 %
sn2gen3kric u ’
pod8vsg8n2 inz
a dodr gov§gn
opat Senz, n 13 49 7 69 74 %
j 2dpraawi del n
nevz2m 4 8 12 13 %
Celkemi172 dotazovanlich pedagogT
ano, tuto nemo¢a n o , nems§ .
: -| celkem | tj.
zn8m dolsp? ge o] znalost
konzumaci
~ 0
DI'A vIirobk 5 4 9 5%
pod8v8n?2 9
snzgenzkrvicu4 ! 11 6%
pod8vs&n2 inz
a dodr govgn?
opat Senz n 432 90 12 134 78 %
j2dpraavi del 1
neva2m 5 13 18 11 %
celkem 36 107 29 172 100%

104




[ SévleS 11t O

5% Bkonzumac.i C

6%

Epod8&8vs&n2z tablet p

Mpod8vs8n2 inzulinu
opat Sen?

Hnev:

Shrnut?2 %dajT a kamahi{ gg vydpbVvWdp2o0a pol o

Celkem 134,tj78 % dotazovanlch pedagogT v2, ¢
pod&8§vs&n2 inzulinu a dodr @k gn?z er endpiprda v Tpcohd
vpravidelnl | as.

18,1.11 % respodpewnwdDdi newedl g,akgg e DM1 | ®

StejnD tlak 9%l 8r,e stpjo.ndemée i vaylztnerd n dtoi v ami
chybnl zpTsob Il @ty DPMltedyonmaoal enadMAS§i
zpTsobem I'"®loWy vBM2. peror§ln2ch antidiabet
vkrvi, nen2 pSi | ® bn DM1 % i nn®Ml Kom2zgiena

nedoporuluje, zejm®na ve vDtg2Zzm mnogstv?2,

Porovn8n2zm odpovIi2dz2a npao |l otg&kakplTMod nz ¢ hs
143, tj. 83 % respondentT, kteS2 konstat o\
134,478 %, skutelnhD zn8§ zpTsob | ® by DM1

ZodpovNhRd2 na pologku | . 4 vypllvg, ge
podg&§ve&n2 inzulinu a dodrgovgn2 regdgimovlich

pedagogT zn8m§.

¥pbM2iOomezenzm konzumace sachar ipdoR dind gBMA If@lzércah rbd
kt omuto zpTsobu | ® by pSid&§na peror §kriitPouznt i di abe't
urlit§ D82t musébps o masi vn2 maanilf®)sbtuaciinznuel monceim.p Se
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5. CO JE HYPOGLYKEMI E ?

J AK

J 1

Pedagogo¥® M&spondent T

NRAO G & DK ?

ano, tuto nemo¢a n o, nems§ .
: ~| celkem | tj.

zn8m dolsp? ge o] znalosti
spr8vng§ od1l 28 2 41 52 %
jen hypoglykemie4 9 5 15 19 %
spr8vnh de
jen pSzznig, 1 4 5 %
pops8ny
chybns§ ne 0
odpovnN 4 9 6 19 24 %
Pedagogiow3® rZzeGpondent T

ano, tuto nemo¢a n o, nems§ .

: ~| celkem | tj.

zn8m dolsp? ge o] znalost
spr8vn8§ o0d10 32 2 44 47 %
jen hypoglykemie 1 1 5 17 18 %
spr8vnh de
jen pS*zniy, 5 2 8 9%
pops8ny
chybns ne
odpovnN 2 12 10 24 26 %
Celkemi172 dotazovanlich pedagogT

ano, tuto nemo¢a n o, nems§ celkem | t

zn&n b Se|sp? ge o] znalosti I
spr8§vn8 o0d?21 60 4 85 49 %
jen hypoglykemie 0
sprg&vnn de5 20 7 32 19 %
j en pS2zn 0
Dops8ny 4 6 2 12 7%
chybn8 odg 21 16 43 25 %
celkem 36 107 29 172 100%
Shr nudta2j T a k omentaSnSa Iviyzpyl Tovdap ?vcl?d 2z n a

Zcel kov®ho pol tu 1402, ordepsopvolhddielnot Ts p8r5§, v ntl]

| 8sti ot § zZkbyl v Bilj9% réedefinbvalo hypoglykemii nebo nepopsalo

pS2znaky t

ohoto
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Porovn8n2m odpoviRDd2 na pT8ad&ry2d¢h 2432, |t

respondent T, kteS2 konstatoval i, 49, DM1 z1
skutelnhD dok8ge vysvDtlit nwypoglykemii a ¢
ZodpovnRd2 na ot8&zku |. 5 vyplTvesg, ge

nepopsala sprg8vnhD vDtgina respondentT (75

Shrnut2 YdajT z2skanTclisG5odpoviDNmi na pol of¢
- vhRDt gina r espondmennt2], (g7e5 n% ifenl ©ovb2BdEL)n B b §
spzge okrajovn);
- pro vhDtginu respomamrnging (7 Bf & ma cw? c e
absence inzulinuer gani smu j e podstatou onemoc!
- pro vbDtginu (75 & m8 m& cienf aremgpwen,dend T
z8visl 8§ naipod&v@ndrignxghn2 regi movlich
- vDtgina r espondneenptolp s(ad sh yYégpmagd wikeani i a
pS2znaky.
HltedylzeVYVRCTI T.

6. JAKC JSOEHDLEBNCYORU SPEETRTEA GOKA S

( MENNNRRCMCI GKOLNE BRCHCZK

A) d2tOMImESKmci ¢Ggkoln2 doch§akiyt mpot FeStky o
DM1

B) d2tDM1gplt Sebuj e dodr ¢§osoavislostr ®Mliimov § o

pravidel n® stravovs§8n?2, mNSen2 gl ykemie, ar

C) d2tDM1 Bkt SmslostieDMév2 ce odpol 2vat, je nu

pohybov® aktivity

D) jin8iwweNMtidikraos2 m | ak§:
Vzhledem kv ar i abi |l it N dat z2skanlTch odpovhN

pope8mnel kov® | 2sel n® vyhodnocen? ¥daj T od
ZG a ve shrnut?2 bude ctedtkoo vdRonpul npfbn o uk or neesnpto
graficky zn8zornbhDno.
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Pedagogo¥® M&spondent T

A jako samostatnou ordepsopvolhNd enmnetofz.nal i | g8dnl
B zagkdot @az&68anlch pedagogT MG.

1 pedagpy MG8zce | . 2 wuvsgdhllaldéloh® ozdpald
potvrdilo)vybral AiBa d&§l e vysvRDAVnadm&rSd ptogletnd: Ad?2t

omezovat yohybu, v 0 zv 2 j ems2k Tlkcaamavrz&8dah T ani V zapoje
je jeho potSeba a zapojen? srovnateln§. f

7 pedagpadk MGIBo tsapko® uC s

4 pedagogov® MG zvolili B i D:

- 3zt Dchto re(spomPlechalfoz2ch odpovRhRd2ch pr
DM1) me z i ecifikjyuvddinA z ssjpi gt Pn2 pitn®ho reginm
zvigeng§8 potSeba p2t), stS§le u sebe mus:
vDt g2 pohybov® aktivitMAMmNlaskydj geé u ktoflte
vpS2padhD fyzi cuk ®s edbket invDadii simgek ®h @ o or
pedagogT, pozor na pumpu, vysviDtlen2 o
stravikWdym2z se d2thD jegthN samo aneuhl 2d§g:

- 1respondentvot 8zce | . 2 hodnot 2s p2W® zorkalag sotv
jeho okrajov® znadodpaviDdeclhponarat §zky alk
| . 4) AWME! hyl se jednalo o akidbtPDkevl @
pSingg?2 odvdSogneun.ofiu di et u z

9 pedagog, T MGk §rejvfoa, sgBWMarf $kai dgk dltn2 doc

Pedagogov® 193 srteusppnddn &ZeGht T

A jako samostatnou oepepwidNeme Tagkrtl ¢g8&§dnl
71 dotazovanlch pedagogTznthvkomemnB8SZGdopl
Aurl|l it® specifsDME®kpadBebynRdgeNpegadavky

schopnosti, dovednosti ).
1 pedagog 1z agsBiwphn MezZzG j i nT mi AmPptecind § kg st
kdykoliv se naj2st, vytvoSit trochu soukrc

5 dotazovanich pedaglgtll d.MDnsevuprmipdl ZiGl i
2pedagogov® 1. AsB.upnhD ZG zvolili
l4pedagogT 1. st upnzhG kwamalll ialsa Nv
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WFE {1t 2&d2dz Rt S +I OSK?2
Ot 1l a 5awmK
ESPRCVNC ODP€POMNSebuj e

redgi movsg opatSen2 v

2%

Ekombi nace odpovDid
dopl Ruj 2 c?2 mi i nfo

MCHYBNC ODRPpYnBebuje v
odpol 2vat, je nutn® n

3%

BEkombi nace odpoviDd?2 s
informacemi

Mrespond

Shrnut?2 %dajT a keamahi g§g ovydypbvwWdp20a bt §z}
Zel72r espondenBbT %Wl 22agkjrtl o B, .tedy spr §
Za spr8vn® | ze povagowair es pohpewnmddi &

vyznal il AiBloBlasbhRa vol bu dapl8dilljiz cRomemptr
dopl Ruj2c?2 informace (viz vige).
Cekem tedy na ot8zku | . 6 odpoviRDdDI o sp

OdpovhNN pedagoga MG, kterlT mezi jinlmi
stravovsgnz2, hodnot 2 autor kaf grarkac 2 me sypw e8d
vt eoretick® | 8eantopzgTeolpovagayevg§n2 autor

Mezi spr8vn® odpovDdi nebyl AiBzmkud | t eno
toto nebylo bl2g§ge vysvDt2 emes p olnadDBwt8, v g & i
sDM1 j sou dl e gkol sk®hoNDta8kog 8k yposagozvds
znevihodnhRn2 m. Jsou tedy zaSazeni me z i d
pot Sebragmci Vgkol n2 doch8zky nen2? tedy mo¢
pot Seby. Ph2pajdM®n&kdwy d2tND (vzhsedmm kens
schopno plnhD tyto potSeby naplnit samostat

ChybnT [CeTutwVarfamu zvolilo 21, i1 2 % r e s pD@ntdde n tgTs k
nepot Sedovsjosi DM1 v2ce odpol 2vat, ani nen?
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pohybov® aktivity, ok lakt a4 ® nA e vsrtglaind u j(en a

hypoglykemie). Aktu8ln2 zdravotn?2 stav mT¢

zdravotn2ho znevihodnhRDn2. PSi zvIiBEN®m mn
g8douc?2 kontrolovat | astnDji hodnoty gl yker
Celkem14t.8 % respondentT opodpak®dPNDsoy gee aie
g8 kRMlsr 8mci gkoln2 doch8zky.
Celkem38,t.22 % respondentT tedy nEBMANE speci
ZodpovNhRd2 na ot8&zku |. 6 vypllvg, ge v

specifika OMIDtm2nigB& as pesouvislosksae mbceéer PMd e
tak® v doch8zky).
t eROYVRRIT g n ®

projevuj 2 rgmci

H2 | e

gkol n?2

7.JAKOU FORMOUJEDLE VAGEHO NCZDRf ANHMOGNE Z&éSKA

POTPF EBNE | NFORMACE?

Celkem172 espondehoT79zpedagogT MG a 93
‘ . |pedagogov® |pedagogo|respondent

mogn® zdroj MG (tj .) 1. st upn]|celkem (.)

rodil e dDumn| 44 (56 %) 68 (73 %) 112 (65 %)

gkol sks 1 1(1%) . 1(0,5 %)

zaS?2zen?

odborng | it]|34(43%) 31 (33 %) 65 (38 %)

odborn® 12 (15 %) 8 (9 %) 20 (12 %)

brogury, | e

internet 46 (58 %) 50 (54 %) 96 (56 %)

| ®k a $ 46 (58 %) 47 (50,5 %) 93 (54 %)

jinz 0 d(tveden

zdravotn? as|5(6%) 8 (9 %) 13 (7,5 %)

sestr a, sdru

sDM1 apod.)

pedagog se |2(25%) . 2 (1 %)

sd2t Nt e mPMIg §

speci 8§l n2z p|l1%) - 1 (0,5 %)

kurzy, gkol|14018%) 20 (21,5 %) 34 (20 %)

semi n§Se

televize 1(1%) - 1 (0,5 %)

nev?2 3 (4 %) 2 (2 %) 5 (3 %)
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Shrnut?2 %dajT a kamahi{ gg vydypbVvWdp2o0a bt §zl
PoSad2 mognich zdrojT informac?2 je zvc
autor ky. Byl o sestavenwt ema ez§lkclka®d D 8daj Tpr
n8sl eduj 2c? koment 8S (stejnh jako koment ¢
studia odborinn@ olrimaeratzutrsykand ch vizkumnim
zrozhovoruse duk al n2 nseesotsrlceubmeb @ athNzkugenost 2.

Z8kl adn2zm pramenem informac?2 o konkr ®t
tedy obvykler o d.i Zltoloto pohledu je 112, t65 % respohkd eSe T me z
mognimi zdroji infopmachmSuoded!| i tak® rodil

Gkol sk§&§ marSedzemstk §( d§l e GRZbubyxley zm&a 2
protoge dl e platnlch |l egi sl ativnzch opat
pot Seby dnt 2, g8kT se zdravotn2m znevliho
slugby dnDtem, §8&khT mz § ksotnundiemn t ZT8§ns t ujpecjTim, gk
zaS2zen2m (dle gkolsk®ho z8&8kona a vyhl §
poradensklich slugeb ve gkol 8ch a gkol skTlc
[onl i ne] ; v2ce ihfbrimagis Ithkagki® hkéahppwyd )nad nv z d I
Pracovn2ci GPZ by dle tRchto legislativn?2
se zdravotn2m znevihodnhBn2m. Ve GPZ by mnI
tato specifika ovlivRuj?2 podSkdbyi OHtak® g$§]
vdTsl edku tRDcht o speci fpouze jedenjrespondentuvetle dy z
jako zdr o] i nf or mac? o dztDpDti se zdravotr
zaS2zen?

Tento wWdaj | e pwirroavA88in>2%esj ens®@noan dvekrt teTS2 by
informace hledali u ®k.aST®kaSi znaj?2 =zdravotn2 stav
zpTsoby | ® by jejich nemoci, ale nejsou oc

Bli gg2 informd®kaBGv)por kagdimad esonvdacth po
opat Sen2ch | speckdb6nkg&®hn2vhyopl z2pdAsdbtich ®F
inzulinovich injekc2DQMilpemohoiu ppuontpa)t dddXetl2g 2a
. 7, 5 % respuowadlecmnt e z i mognimi zddrept na n
asisteny, edukaln?2 sestry | i DBMlrugen2 rodil T

65 .38 % r es poorvdaegrutjTe za mo § notborrow r o j [
literaturu; 20, .12 % r es panod®bnarin® | asopi sy, brog
Vhodn8 doporulen2 je mogn®od?idvVd atddinod so0di
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pS2padhND tak® od zdravotn2kT. Kr&tce pSed
dostala do r ukodabetpruboil & ¢ & v D2 thi@tk3d . v WMd and §
fronta, 2013, autorem je Dawitd jNewmdrom ka |

jako vel mi vhodnou pro pedagoDyy a jej@ghkk o zdr

specifik8ch ovlivRuj2c2ch edukal n? proces
jsouodkazosvs@&nyamu | iteratury a dabvm@m8xlho p§ amme
PS21l oMagrc® zdroj e i;nPfSPrinbahca2 G DMXt z br
di abetick® d2tn, Lebl, L2skov§8, 2010).
DTvRDryhodnost zdroje je dTlegit® zv§gg
prost Sedrnetuct Tut o mognostsevyesplomn dOBE Tetrj®
vhodn® zdroje |jsosuezominu ddKezavwt&8my v dal
di pl omov ® $rIsPE8diMgey n®. zdroje informac?2 o
StejnD t ak i nf or mace televizs k 310® pEeoss be

dTvDryhodrreod mi vari abi | nrespoidert o Jined Mo §te mua
televizn2ch poSadT, na jej$ahgl ®Ha$PpPNasd
zdravotsmuk Bsn®W dobhD vgak autorka nemTge d
by spolupracovalipta gogov ®.

2respondentipovaguj 2 za mognil zoprdjagioghor kd @
j i g m8& zkd2gteMtoesm,i DMES Wteank osv ®m pS2padh j e
pSi hl ®dmoiuti kual ithD kagd®heho?2vDke, mdov ed

samostatnosta vhnepos| edn® z d?aldfdm kve zpTsobu | ®| by
inzulinovich injekc?2, per |i pump) .
Speci 8l n2 kteadra@hespondentt dk o mognl zdr o] i n
s e mo h | st 8t vhodnT m koo rDMlnp®kud vdeam @ m®| e
gKkos k®m zaS2zen? pTsob?. Mo h | by tedy bTlt

d2t Nt iDM1g8kdwdsr govgn2 regimovich opat Sen2,
di stribuoval a o@r acoodvin 2Tk TenmPDg kearl sk ®h o za$s
vychovattelv®@2cpr gkol n2 j 2 delprSy? patdd?, t) Dgae msa o
g8kem pracuje v2ce pracovn?2kT.

Kurzy, ¢gkolen2, pSednBghp] msechiof8Ser i nf
.20 % respoBbdaest Tha takovich akc?chacj2e vI
kterou jsou respondent.i ochotni a mohou z

Je nutn® 2pmg| 2gteatj ssou obecninji zlkaamiSre®t@n 2 nP
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d2t Dt em. D& %v ghlu ndid nt®u pirf@ign avt IDCHMP B2 fak B n 2
C jsou uvedeny kontakty DM, of@eqamichadcd 2zdkr
odborn2ky, kter® obvykle takov® akce poS§ec

Vh8vaznost. na odpovDdi na ot8zku | . 7
z2sk8&8vs&n2 inf or maapcl2n np2o tsSpeebeniTfcihc kki BML pot Se
vr 8§ mc i gkoln2 doch8zky) orientovat na obe
prostSednictv2m odborn® |iteratury, | asop
pSedn§gek a semin§ST, | Gknausq televizej Neloljc h o d |
vhodnnDj g2 se zamhRSit na url]it® i1informace

z2sk8me prs8g8vn od rodil T, pS2padnh dal g2c

odborn2kT, se kterT mi rodi|le pS2padnhD spol
Visledky vizé&nmnimn®@monNDgen®8ho na rodil e

orientaci k e konkr ®t n2 m i nfor mac?2 m, o]

Doporuluj?2 vgak tak® znalost z8kl adn2ch ir

8. VIAKEM LASOVEM WRQZESABLE VAGRWO VNODOE A
MOGNE ZCBRATEBNE | NFORMACE?

Celkem 172 tesipovd®empteHagng]T MG a 93 pedag

pedagc pedagc pol et
MG tj. 1. s | . resportj.
ZG

v rozsahu 5q 63 % | 64 69 % | 114 66 %
1i 2 hodin
vrozsahu | 17 22 % | 16 17 % | 33 19 %
1 vZ2zKk
JIn® 112 15 % 13 14 % | 25 15 %
mogno

* uveNte pros?2m jak®:
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Vel 1SY 6Faz2@gSyY NRI &

yi1l 2Nz OK2RYS | Y2C
informace?

v rozsahu 12 hodin

By rozsahu

Mj i n® m

Mezi jinlmi mognost mi respondent i uvedl.
1 pedagog MG by dle sv®ho vyj &d$erh2odv BDiydv
pokud by soul 8st2 byla praktick8 uk8zka.

5 dotazovanlcm2mpedagegT?2 MGE§vEn2 | Widd emac?
pot Sebyi

1 pedagog MG mezi AZiEh®gmogdprmo poidmeénwikgalh: i
spostigen2m. A

Dle 1 pedagdgh§M&niephkt SebnT chv irndzosraraw 2¢ c
hodi.nyhf

Jinl pedadpgvWM&i vodhadl | as k z2sk8&n2 pot ¢
Dal g2 pedadkgzidek@8h2 gkl adml2wko metfroermma cpc
potravin vp S2 padh hypoi2apodi hystah?2 ppdrobnhj g2
mnimg | nN v2kend. i

1 pedagog M&zadlrSazani lsie je tSeba neust§l e
Dal §2 pedagog MG m2n2, ¢ge vzhledem ke sV
DM1 nemT7ge dobu potSebnou pro z2sk&n2 pot ¢

3 pedagogov® lopsaupnhNg@Gzisak®vEn2 inform

Adl e pot Sebyih
1 pedagog 1. stupnh ZG si myslApr T gmdtiSe t
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Jinl pedagog 1.A\sttuppn® ZkGo ndzouplltnaicle: + dal §:
dopl Rov§gre2 fii nf or mac

3 dotazovan?2 pedagogov® 1. stupnPpZoGlur| u
toho do jak® hloubR¢j sk mdhcichaif opmobhe
Aédo jak® m2@natsue zohrdient ovat i

Dal g2 pedagogov® 1.skSv@mahDiaGomA@EIl2ddren 2b o
nebo jednodRnmded Rddbrm2éadne .(jak u koho)i
1 pedagog 1. stAwmxd mBG ncd psapdoid [ddphr, § cket esr T | €
asistentem pedagoga, soubhDd&to sper opbel deangaotgi cz
1 pedagog 1. stupnhD ZG po zagkAZwnlug§gt nviar

pologen8 ot8zka.f

Shrnut?2 %dajT a kamahi{ gg vydypbVvWdp2o0a bt §zl

Tato ot8zka doplRuje ot8&zku |66%. Z2s
responpoewvadiuj e za adekv8tnfi2hodiny.dvafozma&k3En
uvedentlecohr e i ck®vI peoviNddr §®MIT | v iddDt ¢ 1 e)
zosobn2ch i pracovn?2ch zkugenost?2 autorky

Pokud by z2sk8v§8n? pot SebAda hh ¢jdkif oy fima ¢
ud8vsg§ 1 respondent, dilucweh od dhyl niz2d?2 ko peentpasgt
g § k eDW1.s

Zpohl edu autorkyské&ngn2moga®Se&bnich inf
zpTsolpeard|l e toho do |jak® hlapod.pjakyuvedi2 ¢ hci
dotaz ovan? peddg@ogdSve®a se informovat do t®
konkr®t nzho sé8ulhRaen® gD Me vgeobecnhD k
spolupo8chnos tdo2ntidbt ep.S2lpavdN je pBSeBabpSibd®
d2tNDeaet T §8k2c2 se naplnDng&msipegkdli ok T doplot

Je |l ogi ck®, gnee np8o kzunda | pesddagoog, pmelt? ¢ ma ts
kompet potsma z B n? rozsahu | asu vRDnovan®mu :
jak uvedl1 respondent Svawn neznal ost tmad w dottazn?kuw
vypl p¥&8dzhoz2ch odpovindz2.

Jako spornou vn?2 AMBaxium®lirkz rsopbpldvepdny§ cket e
je zpol 8tku asistentem pedagoga, ts®tud Ngnl

probl enzatsikc§ev.§in2 i nf or mac2 prost $edni emy?2n
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je v2Zce neg g8douc?z?. Nen2 vgak mogn® pova
asi stenta pedagoga zSizuje dle gkol sk®ho
vyj §8dSenhha GPLZi. stbé mt a pedagogaj asen v ydhel f8§ gnkoovt
|l nformace z obou zm2nPRnlch |l egislativn2ch
[on-l 1 ne] , vz2ce informac?® Ueg snajt?itvntzakp® dwn?
vzdND| 8v8n2.

Adekne§tpSedstava z2sk8&8vgn2 pdiRBogibynT ch |
vstupn2 konzultace. D8le prTbRgn® pSed§v§

vel mi | ast 8§r kdihzamk ot a®e saet k §n?2 mTge m2t [
vrozsahu 10 minut,alet@&k napS. 30 minut dl e SpathIeymyd v ¢
j e vhodn® z2sk8vgn? i nf or mac? prostSedni

brogur a | et8kT,; od Tjaikmivohlu odibbdram2 kT ua/pal
mo g n olsréspondent( vi z vIge) .

Jako spgvn® | e mogn® posoudiAd| eod pov Seiby
Apr ThbAqQrenmsa Bd k., klerPespeddent T

Je samozSejm®, ge i pSiychBgkd8v&nduBhhd
di spozic kagd®hoomtoviiplsad padhnD myigrloezndo? | mgRe c
jsou metody z2sk§8v§gn? i nfor mac?2 kagd®ho
kpSedg&8vgn2 informac?2 (viz WMILKuymnk& g@edt Sde2nt

sv® individus§l n2stigidoTedezbyl, e §2i nm@a dmoscerd2nmok § ¢ h
jedinceposti gejna kmfiespingesta |

Mezi vyhovuj2c2 je tedy mogn® zapol 2tat
33,19 % respoktdesz Todhadl i | as vDne¥%¥.keahdz?
Lze si pSedstavit buN intenzivn2 formu vVvzc

pSijatel nimidelo@ghobk a,noktPesrB@ el glodhbddng t T
agl tlden). Pokud by se vgak | eeddagandase o 4 |
zkugenost mi esmDMIg&8kem s

ZodpovRhRd2 na ot§zku |. 8 vypllTvsg, ge
adekvs8tn? pSedstavu o rozsahu | asu, kter’
pot SebnTch pro naplnhRn?2 spvdivi BmkT chgkpobn!
doch8zky. 51, tj. 30 % respondentT naopak
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9. DO JAKEf MERWCSE (DLE OANOELHE MA TAKE MEF
OCHOTY) M3GE PEMRGDIGT DO PEMN BMIO/ RIGEMC |
JEHO GKOLNéE& D®OCHCZKY

Zde mDI i respondéentpioumedgiesdmnuvyyzmalb2zenl c|
dohledizda m§ d2thD, &8k upSelpadiNge ygmht§E&klyn® |
gl ykemii, najedl se a kolik snhRdIl, zda apl
| §stel ng idpopiommBSenz gl ykemie, pS®hmast a
inzulinu, pSi odv8&§gen2 pokrmu apod. ;
dopomoci z mNSen 2 gl ykemi e pedagogem, apli kac:e
instrukc?2 rodil T;

p®|l e oDMIl2itpledsagog samostatnhD vy mokaéit g mn
(net Seba kodzUlidacelysdearueh ViRoddm a ur | 2 S

(vipolet vimRDnnTch jednotek).

: pedagog]|,. pol et ,

pedagogo|t. 1 stuptj' respontj'
dohled 39 49% |76 82% | 115 67 %
| §st e 0
dopomoc 23 29% |16 17% | 39 22,5 %
dopomoc | 17 22% |1 1% 18 10,5 %
p®| @2 | _ ] ] ] ]
sDM1

PedagogoV® M&spondent T

Dle39,.49 % dotazovanl mfigeepdada @FgpbsBanouDt i S
dohledp S i p®|l ir §smmcbMdoceh8zky d2tNRDte do MG.
De23,5.29 % dotazovanl mfgpeo¢eadgadppyMBLttetnN s
dopomocis p®| 2 ro8§ nxM1 dvwoch8zky d2tRNRte do MG.
Dlel17,5.22 % dotazovanl mfgeedada @Bgdepdmacint i s
sp®| 2 or PMdi vdoch8§zky d2tNDte do MG.
G8dndotzazovanl ch spednaegmygshph éd@gog mTge posk
sDM1p®| i or ®Mdi doch8zky d2tDte do MG.
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52 1S YNNEB aS RfS
R2 LJS6 SDMLVNRINYABA &2 S K ;
R2OKt T 1e&KkK
# dohled
| §steln§
M dopomoc

Prostor pro koment&§8S, up&edatNazovanidm®@pe
MG kteS$S2 zadphledit:I'i variantu A

4 z nich seApeyjaydPiTim onde§pestts| gRTm; | ak ®kK
Apedagog by nemNhDl pod8§vat dNRDtemAp®kingopgok
nen?2 ve gkole prothpedabgpygpronddealS? dI®ky?2
jak®koliv | ®ky, ve vijimel @l a $sokpi8t pade mh p
pobytu nap®S2madlkdélpedsvg zdravotn2k zot
| @k aSe) . i

1 dotazovARédapadp!| by mnRDI, dle m®ho ng§zor
regimu pS2sunu j2dl a, dohl 2 gdget oar &@inmw mas
zajistit d2thtassu@ndbowernJowemgad mst S2ds§n2 ak
Dal g2 pedagdSamMGzp8j mPpabokud to pedagog =z
pomoci, alev 8§ mc i jeho pr8ce to nenz2 pasistentanost 2
nebo zdravotn?2ka.i

1 pedagog AMZ o nenadjez8l eg2 na rozsahu one
d2tNDte.n

1 pedagog ANMSSdpadnNDMI tjDe eots§zkou, zda | e
i nzulinovou pumpou ilnij egpkaddh&b @ n2bh dRAzul sndi
m2 vaj 2 gviykkyevy iv, mNS2 jej?2 hodnoty pumpa &
Je nutn® dodat , ge tato informace nen2 sp
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pumpavs oul asn® dobD nevypgalin® aprs& waoy idhwek
viz teoretick8 | 8st prs8gce).

Zodpovind?2 pedagog] MG na 4ttEdkw | . 9
dotazovanlch mdedmpdeTa MGyl o by tedy ochotn
sDM1 | §stelnou dop&imozapiegd®péimdch pot Seb
sDMlvr §mci doch8zky d2tNDte do MG

H3 j e t eRDJVRBDIGYgn®

Pedagogov® 193 srteusppnddn dZeGht T

Dle76,t.82 % dotazovanich pmiggogdddgbDMit @k dv
poskytnoutdohledp Si p ®| irBoi DyylR ovn2 doch§zky.
Dle16,t.17 % dotazovanich pmiggopdddgbDMit @k dv
| 8stel nNDsdep®d horo§ nxtM1 gk ol n2 doch8zky.

Pouzel dotazovanl pedsaigomysll.2 stdguep nfleDEgog mT
dopomocisp ®| 2 w@r Mdi Jgkol n2 doch8zky.
G8dndotzazovanlch pedagoigTnedmysdttypndle Zged
poskytnodOMlp®&lkiova BEImci gkoln2 doch8zky.

52 1S YNNEB &S Rt S
F“az LIS 6 SDMPL VNRINYABBA &2 S K ;
1% R2OKt 1T 1éK
¥ dohled
| §stelns§
i dopomoc

Prostor pro koment§8S, upSedom@rdviainTjcihn®edy
1. stulpnmd®dSZ Gzvodohlddi. vari antu A
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4znich by byl ochotni poskytnout g8kovi

vyj 8dStemmt ¢ epS2padh nutnl indAx§Ilda@d nta psnk
schopnostech d2tRDte dtred iong&obudPdTplAiphktds
vgak nemhI bTt ulAizdel bggéat Svoovlaitled emfAice
schopnostech dpDtz2z2, al e i staomo sjtaakt® oeb&8 id 2atpld
Al §stelng8 dopomoc je tpk@Pedagong, mAl enanyd?
dohl 2get, abyosmé oddhDemdaulhialpoost ® samost at
1 pedagog 1. stupnhD ZA Moy @u osolbméd klkuge n
starg2ho chlapce (5. tS2da), HKHter Ir ojzau moa
vyspnRI T, kterT je schopen zmNRDSit si glyk
asistence spol2v§ pouze Vv ohS§t?2 obnda,

Sek.neh

ZodpowlRdlZagogT 1nasoupnibu ZIG. 92,9%.99% pl T v §,
dotazovanlch pedag@qP mIgestuprnyl oZz®y ted)
poskytnouDMf8Kowi ed | i | §psStie | majui Gat opnEmoscp
pot Seb vypl T vadjmcd? gtk od nBMHowch8zky ¢g&ka

H4 j e teROJVRDIIGgn®

10. JE DLENGAGEWOSOUL CSTEN®RMCPLNN PEDAGOG
ZAJ| Gs OVAT DGHSLTEED,NOIU DOPONM®BLOCDQI PE£LI O
DETn, GOWA S

Celkem 172 rtesimo7demptePFagngT MG a 93 pedag:

pedagogt. pedagogt. pol et i

MG I 1. stupJ' respon I
ano |24 30 % 26 28 % 50 29 %
ne 55 70 % 67 72 % 122 71%

Prostor pro koment&§8S, upSedaNazovanidm®pe
MG kteS3evmzgre2 ,j mpamovan® soul §st2 pracovns?
toto povaguj 2 za |jistou, s anioly se Ske g nMmeorut §nSip |
vy 8dSANenhakn®pln2 pr8&8ce pedagoga, ale jeh
Dal §Nchto Tesp@ipdweivzs8) emn® dohodhD a progk.
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1 pedagog VvVyAdsewm®k o e diNg Siea echd m rupddd llsj ; a j ®
vhodnl asistent pedagoga. f

Prostor pro koment&S, upSesnhDn2 i jin® v
MG, kte%52 Jge vihegsdjuméEmsdaramp®acovn2 ngplnh

3 doplnili, ¢ge dohled mognl |j e, atlfec hv2oce
respondedMNEnpSitdaljzeho n§pl n2, ni cm®nnN ped
je ktomu situace dantizal e pokud pedagog odm2tne, n

~

posti hov8&8ntomuobogendnpkogkol en. i
15 respondeldmente§ S§chchupozornilo na vyso
oddNRl en2ch ME MSpSlL astma®Rt dob D p Sel Pauzezd k ®m
pS2tomnost . d ailaggd spemdan @ edbbvolrydr avot n2 ka.
a vzdhDile®ARSBI AinynNjg2ch poltech dnNt?2ive t S
konkr @®&NaepPDpem si jist§, zda je tbomEpl ge

pedagog nesm2 poWEvait kjgydgn ® dhe®lkey jve j i n§
z8l egel o maodddmluvoBodnhD by mi to nebyl o

vpol tu dRt2 na tS2dnN, pokud byctsdnona mhl a
vlDnovat nRhRjakou chv2li vIihradnhD jednomu. F
Tak® dal g2 dotazovan? souAlPed ajgeo g ejdea gmag wnze
dNt2, ne jejich | ®kaS. Pokud m§&§ bhmankwntegr
je tSeba mu je zajistit, napS. asistent p
pot Seby d2tnDte. PSi st&vaj2c2m poltu dnt?2
ostatn2 zanedb§8vat . nf

NRDkteS2 dotazovan? m2eniagojgel z(8d S2gp?a dinad paos| it
a tak® na vDRDku dpDt 2.

2 dotazovan? pedagogov @®MMG dod ksayzsutj&@mup &l pie
gkol smnvxh B hznul sWA®ogynosSdSemnhl #davano, Vv
v2ce p®| e.nq

Dal g2 r esspalndedped@®Iisag sou soul §st2 popul ace
nutn® se pnigmi YahpbW®ai )is

1 pedagog MG svTj AB2ztdh awgtsemMt byj emNDtakbbt
vzdhDl §vgn2 jako d2thD sehatdoavpphipm&¥poges
pedagoga tuto p®|i zaj $gdiotvalt e ma gvkyotl o Sp a
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vzdhRl §vEn2 pShpwhdNdiNhge. f¥rmy onemocnhn?

pS2tomnost asistenta pedagoga. i

Prostor pro komentgjS§d SuepnSe svydund o 1l |aiz otyaakn@® c
pedagogT 1, ktephewmiZHL ,j djeenovan® soul| §st 2
pedagoga:

4znich zdTrazRuj?2 dodioldiRcal spolesprohHdiens T
APokud rodile pog8dctaj3i padagofa a objasn?
3respondenti 5ad pedagogT 1. ksotnuepnntl® S22 G t ZBmiaR upj 2] t
tS2dnN a pS2padnocu enpgyl (mredéi definovsno, z

asistenta |i asidtflent&epadpbogosobapdBpolr
i nformace, z8caskshebbemracovat s

1 dotazovanl pedagog 1. st upADIMDdInG\gsne2 vdeo bsh
trp?2 rTznl mi nemocemi, kdy | e dTl egit §

di abeti kovi ?n

Prostor pro koment§8S, upSesnhDn2 |i jin® v
stupnhD ZG, kteS2 mémdu| getv T geagomendvad @l n
13 se domn2vs8, ge jak8koli forma takov® p
napiAp.edagog nem§ | asDMDnomps!| sm, gE&koby ve
povhRSen zdr avojiAr28k emjeb on aa spiesdtaegrotgfo v i |, zda
projev?2| iZéEgwegreik mysl 2m, Jge smyslem pr8ce
dNt éhamdcsapem, takge pomoc takov®&mu d2t Dt k
to ulitel pog8&8&dsgni

Podm2nka ¢g8dosti ze steahgy mr APjeBBYDWE D yz mt

zajigSovat maxi m8Il nlD dopornoodci |la ia tmp pjoey zie
pS2padnhN k®kaGkmade s

NNDkoli k dotazovanich se tak® domn2v§, ge

zaS2zen?. 2 rteaskpoovn@ne npt32 phayd Iz eS2vdi i rozhod
3 by na takov® p®| it bryd iz Sklhaod M pedeghuyd yu p$ e
asistenty, vychovateli i person8lem gkol n?2
2 pedagogov® klomesmtt BN zAGrwazRuj 2, ge pok
pedagoga na [pWI i doohog&lud as je nutn® m2t
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stanoe na | as n § niphrdapgalAdMoah.u 1sez zapoj it do zaj i
| VP, bTt ngpomocen, d orhooddi nfoiu,t assel sta&npyav.i
hl avn2 zodpovRdnost je na stranhD | ®kaSe. i
4 osloven2? pedagogov ®rl.bllsngipsiNatziGs Nv.i d2a z
APr ob | [@gslatvaui snes nemT gaen Nkl gplaigd a ép ea n i zkont
zda g8k nem8§& napS. vgi.hn

1 pedagog 1. stupnhD ZAJshrtroulp rs8vc® sptraon oavsii
dNt ech bye steSaudDt el dopougt DI chyb a opome
vizugl nD kontréAdhovatzst peddgohPyed®dn®@npnl
zkoment §8ST upSesnhRno, zda maj?2 na mysli os
Dal g2 petapoB) ZBzspudSpvge p®li o.d2thN mus:
2 dotazovan?2 pedagogov® 1. st ufpeViomtdG ozn
pS2padhD je to tSebaim

Shrnut?2 Y%dajT a kamahi{ gg vydypbvWdp2o0a bt §zl

Tato ot 8z k a j e oogzRkoOVlio.u . Jej2m smys
respondejna gmndrkz | i bl i gpSrmdchpgzy Dot Bz ev q
Y2 ohwmMmt o t®matu hraj?2 pro respondenta | eg

Zcel kov®ho pol tu 1.22%,r ens§pzoonrdue,n tgTe jzea j5iO0g,
| 8stel nou dopomoc, do PMInjosco uli§ spt®@| ip roa cdo?vtnl?
pedagoga ZbT vaj2c27cth % 2Res ptoenddyemad [Tn®ho ng§zor
dotazovanimi pedafioggt ¥MpnAnk8 kaedp gngau tvot o
virazn® rozdz2ly. Dl e respondentT by takov
t S2d§ch, pS2tomnost asistenta pedagoga, p
vid2 pidelgl GimatiSy NDpodl e z8kpaedagaeg g owd &MI2 §n
poskytovat p®| i zdraeoohnh3h&ow hdpal tak®u im?2 1
ovliivRuje neznal ost pS2sigigd@&tli eqizs Ipaotdim?yn
a vzd4.8v 8netgi sl azajvingt BpZet AWh Sk BYMLGEHIT M s

NRDkter® komentf$diljeiydtdnzzgnk doblBk pedag

asymetrick® pozici vTIli d2tDnDti, g8kovi [
spol upr 8ci mus?2 ¢g8dat? Dle autorkyZby tak
rozsah jJjejich |innost? dl e | epgriTszl kaut muv nraeczhi
rodili vyplTvg, ¢ge dNRDti se zdravotn2m zne
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li jin® zdravotn2 obhm¥@pe maoem Aj shigbMi)
&z, nedost 8vaj 2. Bohugel v nRkterlTch GP
speci 8l n2ho gkolstv2. TalHgwe® cddampwraml|lem2 ko
spolu supozorniDn2m, bhgn@re dagesyg®mu gkol st v?2 n
vDnovat gg8& oMt BtAyut orka tedy vyvozuje, ge
zbNgnTch gkolsklTch zaS2zen? zde pedagogc
poskytnout i ndi vi du§l n2 pepdSe2gsotguipc.e Sosuolua s n
indi vidug8§dhenNpiSz sdqPpaimNBSlems .

11. JAKE JE I DEELN&ESZAJIEJMMNECKSEH POTTF EB
DETNTE, OHMKWYRGMCI GKOLNE BDCHCZK
PELI BY MnhL :ZAJISTIT

pedagqpol et

pedagdg
MG (tjl'- s|respon
ZG (t ()

rodi|l (pS2z2p. as@a)t up
ivr §mci bnNgn® gkolnz29(38%) 44 (47 %) | 73 (42,5 %)
rodi| (pS2p. zastup
ém%T%b mimoS8dnlehlag i [37@0%) |72 @2 %)
(vilety, eyplBarnedd @
zdravotnickIl pracov| 32(41%) 40 (43 %) |72 (42 %)

asistent (pedagoga, 37(47%) 37 (40 %) | 74 (43 %)

speci 81 n2 pedagog 7 (9%) 6 (6,5%) |13(7,5%)

tS2dnz ulitel 15 (19%) | 20 (21,5 %)| 35 (20 %)

pedagogd2 kPteem skt u|33(42%) 18 (19 %) | 51 (30 %)

] 1 os@a - - -

Shrnut?2 YdajT a kamahi{gg wvydypbvWdp2o0a bt §zl

Tato ot 8oskazpekw povagovs8&na za dopl Ru
wdaje jsou tedy pabedeeVtS8anc§nyk opreenzte8 Se |
vyzdvi hnout pouze rozd?z]| me z i dotazovanTm

kteS?2 zagg&gmdigin® g&oln?2 doch8zky by speci

sDM1 mnl zajistit rodi/l (pS2p. zastupuj ?2c?
vsamostatnosti) pSi virazn®m pod2lu rodi]l ¢
vr 8§ mc i gkoynyedbotdBrzkdus8l n2. StejnhD jako
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bNDhem vyul| ov§gn? na soci 8l n?2 situaci roc
vizkumn®ho ¢getSen2. Je mogn®, stejnh jakec
n8 mlikxtanky gl en2 .

Pro potSebyktmh®ho get Sen? FrB8ecivegkbln
doch8zky ma | 2 dotazovan? pedagogov® 1. S
pedagogov® MG (37 %) tendenci pSesunout
sDM1 na rodil| e ( p%?2p.oszoabsyt)u.puj 2c2?2 pel uj

Dot azovan? pedagogov® MG (47 %) by v
osobn2ho) neg respondenti pracuj?2c?2 na 1.

Viraznl odpo¥NDdj e WApde2dtatoegm akkitew 81 s pr

Tch peda%og®s Mdn doepnrtolt i z 1B. stup
usuzovat, ¢ge na jig na 1. stupni M&.se na
Zagkolit do zajigtnNnmMlspecief ioslolbch emlat $neolh
povagovat za n8rolnhjgz2.

dot azovan

Zaj2mave@®n]eegspgendg&nt T mezi Ajinimi oso

Ssamo.

12. MCTE POCM TRRGEVAGI PRECINEGBRMACEI O DM1
JINACH CHRONI GEMOBNONECH A TABRAVOBTE GECH,
KTERE MOHOU PRWOWA/GE EGCKY?

pe_\dagogt. pedagogt. pol et i

MG J- 1. stupm) Z J- respon J-
ano |41 52 % 58 62 % 99 58 %
ne 38 48 % 35 38 % 73 42 %

Zcel kov®ho poltu 172 respondentT m§8 99,
chyb2 informace o DM1 |i jinTch chronickl
kter® mohou provs8zet jejich ¢g8ky. 73, tedy
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13. Mn L I BYSTE¢& ZKCAITEM VEé CE IENFORMAETO
PROBLEMATICE?

pe_dagogt. pedagogt. pol et i

MG J- 1. stupJ' respon J-
ano |33 42 % 62 67 % 95 55 %
ne 46 58 % 31 33 % 77 45 %

Zcel kov®ho poltu 172 respondentT by mD
probl ematice v2ce informac2. 77, tj. 45 %,

526 ZodpovhDzen?2 VO2

Vn8vaznost.i na zpracovs§g§n? “wdaj T z?2skat
potvrdiywr §tiit hypot ®zy PiSeldchon2 blyampi tuovle
zodpovihDdnDt VO2.
H1: VDt gina respondentT (75 % a v2ce) zn8 d
pS2znaky a zpTsob | ®| by.
Hlbylavr § mci z pr avcYONMVRECE Ndha t

KomenVg8&mczikuwnn®ho ¢get Sew2Dtlylna zjeisptoldme,nt

v2ce) m2n2, ¢ge nemoc DM1 zn§& (dobSe nebo
podstatu onemocniDn? DM1 . VDNDtgina respond
pod&§vs&n2 inzulignmoal dlbmdopgavSeh2reVNtgina
spr8wypmogl ykemi. a jej?z? pS2znaky. OdpovD
pot SebnTch informac2 o diagn-ze DM1, jej?2c
Hivpl n®m znNDn?2? je tedy nutno vyvr§8tit.

Vdal g2 cghk 8plol odot azn?2 ku byl o dodatel ni
respondent T nem§ adekv§&§tn2 pSedstavu o0 ro

i nformac?2 potSebnich pro na@PMhvIrg2mcs p ediofl in

doch8zky (oNErk&2] res8pondent i nemaj 2 takae
vhodn® a mogn® potSebn® informace z2skat.
ot 8zku | . 7 byla naznalena potSeba zv§ggit

nebo konkr ®t n2gejbl2e nudlo§kat jienfsdrDmace o k
uplatnittak v 8 mci  gkol n2 doch8zky individu8ln?2 g
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dat nDkoli kr8t zm2nDna mognost vDtg2ho za
zjigSovsgn2 speBRtiF,jckéctktpoi&bbmohou vypll
opat Sen2 pro tyto dRti, Jg8ky. Gkolsk§ por
st 8§t zdrojem obecnlTch (o DM1 a dal g2ch 2z
informac?2 (o dan®m§aidlisnci pS¥e. sjpi § navgt
zaS2zen2mi). Vizkumn® ¢get Sen2 zamhRSen® na

na pokralovgn2 vIzkunmmitoh d§ etl Semo2v ®u e dgecrel.

m2ru informovanostagnprzaec oDMP k T mdsPrio®bto dpio r
t ®matice pro pedagogy i rodi | e, mognost.i
konkr®t n2ho ¢gkol sk®ho za®dPMzen2 a rodili ke

H2: VDt gi na respondentT (75c% aDMu2 c(em2 nfdm®
speci fi k aquvislostienreSmoscee WODM1 projevuj?2 tak® v
H2bylavr 8 mci zpr sPODVREENA. da't

H3: PSedpok!| §d§m, ge v2ce neg polovina dot a
m2n2, ge mTge a pooyd kay tbnyo DiMelddy? §addt led trsroar  d o0 p «
tak® domoamdoygtmRiz speci fi clOMEwr §omcti S edbo cvhygpell
d2tNte do MG.

H3bylavr 8 mci zpr aPODVRZENA. dat

H4&:PSedpok!|l §8d&m, ge v2ce nedg poRo¥ZGné&5do tha:
v2ce) m2 n2 ge mTge ra8@8mbyl aklopy nt e@Macb8hby
poskytnout dohled JziajlistheaPnecpecopomkd ctSi
sDM1.

H4bylavr 8§ mci zpr aPOBVRZENA. da't

VO2: Co mohou ajsouochotpiedagogov® nab2dnout pSi zaj
dnNtDMlwp Sedgkol n2m, mladg2mré8msi Sgdn?t m2gkoct

51 % dotazovanich pedagogT MG DMlge a |
| §stelnou dopomoc |iehdopgpmacf pSkl cmjpgt Be
sDM1lvr §mci jeho doch8zky do MG.
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99 % dotazovanich pedagogT 1. stupnniD
vr § mc i gkol n2 Ddidc hdSozhklye dg §kia |s8§st el nou dopa
specificklch ohsDMEeb vyplTvaj2c?

M2ra zapojen2 pSi dohl edu, | §sbMll n® do
byl a deftieoorve&na kv® | §sztaij ipyrt8kne® (k@meci #4i 8k
g8kOMk ve gkol e).

VDt gina pedagogT vgak pr o tod KSew® T mia p
i nformacemi o DdfdcifikadplBte2s t DYipR ke @ragotndsosti v

snemoc? DM1 projevuj?2 tak® v r 8mci gkol n2

Vn8vaznost i na ihéormacek®@vegdseh® pr 8c
konst atpoevdaatg,0 gippd, ® sMG M3 M2 HGeu a tak® jsou
Vi § mc i gkol n? doch8zky pSi zaj iDWL Dn?2 S
vpSedgkol nzm, mladg2m a stSedn2m gkoln2zm
Nejsou vgak vybaveni pot SebnT mi i nformacer

Vngvatzinosa visledky vizkumn®ho ¢get Sen?
uv®sspedgiefick® PMLISegbypudi@e? mis PiSndipvdidjuestl?2n
g8kBMs do gkol sk®ho zaS2zen2? a tak® pSi v
pot Seb | er otzehdoyd oviattn & e dl e tRNRchto konkr ®t |
ZajigtnNn2z specifi clOMEW §axti Sedk od 2nt2Ntdeo, ¢ hE&k
spol upr 8ci vgech z¥% astniRDnich, t] . d2t Dt
pedagogT aDlDsbhghch glhm sk®ho zaS2zen? (z
j2del en) .

Znovu s e tpeodtySe b a b 2zza?p oj e n 2 dal g2 ch od
zprost Sedkov§gn? kont akt u DMl spguagbgy p rVvd e i m ddd
dotazovanlch pedagogcTe.c hRobdki Dlidht iy B@ siprSfech
o mognostech zajigthDn2 sgecifigkll ok potché

seznam gkolskTch zaS$S2zen2, ve kterTch maj:
sDM1 zkugenost. VIige zylgendutzamplogenh aGiPge |
zdroje informac?2 i mogn®ho zprostSedkovat e
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6 Projekt sezmd&amdPMm® dDt 2 s

MOTTO: ALi d ®, kteS:2 nemaj 2 diabetes, mohou s
stngz2. Nreerddid & p cmwe,b opr o | S i mus2g d8vat poz
mus 2 g 2chat injekce. Pokud nevDiDd?2, ge m§
ge mu g dbDlat nRNco, co oni nemusej 2.
toi opravdu z8l edg2 na jteonpotdSkey at
, Qe m8&g diabetes. MTgeg jim Sz2c
em, protpopfengig&betceqSi p&luze Mogn§
: ge se oblas mTgegevéhowatg?2t r/oncahvu
ta |i podr8gdhDnost, a ¢ge to z tv®
jeg naj2st nebo ¢ge potSebujeg inzul
kamar §di by tak® mnl i bTt schop
dosphDl ®ho, kdydBl sleotgpat8mid.dou

Kamar 8di by tak® mbDli vDRDdNDt, ¢ge nemTge
je, jJjak® mohou j2st a p2t oni
k si ovgem mTgeg hr 8t a sportovat ¥pl
2l em mezi mu$mig jne tp&r ittty divat v Dt g:

nakazili d

S
S
vysviDt
a
S2ci |

6.1 Bbvodn?2 | ndrogekttmace o

Posl edn? | §st 2 ( v1 s tmedika) kdtieprl 8o moe ® s @ u
mognlich postupT vedouc2ch k sezn§men2?2 spo
fakty o nembPedst #vittSedbmol ugs§kTm DMLl a spec
vyplynula z obou vizkumnTch ¢getSen?2 provS§
stejnnjfokomami cdhevoerdet i ck® | §sti pr §ce.

VPS2| o0ze H je uveden PBikpad pBkyedt ast
N8sl eduj 2c?2nem®ziA 8 me ng p dsaigfdiokdye,n nR tme rg8 vwot N
pSi zp Trobsethdnddd 2 by se odehr §vra8tmcvie vgykuol | osvkse
idan® c21| ov® nsfkourpmancle | e t Steeblan Ip Sfeadr8mi,t  whe
zpTsobem vzhledem ke sdcahno@ o v ® t ek d @t innyovwy n
pSedgkoln2m, mladg2m a stSedn2m gkoln2m vI

Zej m®na pSeddtk?ol m2m vNDku me¢ e§ tnhuotpnnoo s p & |
koncentrace U ¢§8kT jej i §tanpayliNedzSbvip?t skonbentme o s t
PSesto u takto z8vagn®ho t®matu (pro zaj.i
vhodn® s ezDlMalmorvo8znl2ogsit do kratg2ch YsekT

on-line]. [cit. 30.9.2012 . Dostupn® na:
<http://www.diabetesmellitus.cz/website/content/01_top_menu/05_pro_deti/kamaraeli.aspx

Na tRDchto internetovich str&8§nk&8ch jsou uvidejnhDny
dnl at , kdy g rmiolmenz oddlySenNie ¢ nNdNt pkSa2nbayhg dO . AlJeen cze
Vil 2(kizoP\VSi2 | pbha O
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hovoSioektup kterT bude zadlnl2emNni nta$2Sd n2we vy

programui v n8vaznost. na RVP pro pSedgkoln?
vzdDIlI 8vac2ch obl ast? D2tND a jeho t0NI o, S
vzdDIlI 8vac? oblast LlIovRDk a zdrav?2,

Pro dnti pSedgk alSe2dna,h o mlgekdog nk chpei n ¢ B k
pozornostdopotr ak®tvSndsn2 Vpaojektu ysout informace
prezentpowsnyednictv2m prom2tgn2 videa, di
d2t IDtMl srovs8§zej 2. Vge j e doplliniMnoos twmiit, v apr!
jednoduchTmi dramati zacemi.

Pedagogbbwt omMlo smRru flexibiln2, vn2ms
akt us8l nzvolisa dt eukavogtddnkp Sed&n2 i nformac2. Je te

prezentace Y|l astni | ol pedagogepragoeatimena@ T ,s kpuFPp2i m.
dntz, g§g&8kT.

Vzhledem kn2 z k ®mu v BkwpicAy own®n? mogn® (z ¢
Vypracovaie tdoedti &iul,n2kt er 8§ by prezentoval a
sezn8§mamd ms t,@nvattoe b y |  Projektl seenz nn§8reemPe mb B2 2 s
diabetes mellitus 1typu, ni kol i Met odi kaé

VvdobiD, kdy autorka hledal a dald3 drj g em2o
rod | T a pS&tel DMDisabemoekhtm dDukovim fil me
pTvodn? z § rbjeku. p ofTdeonbtyo f i Il m pod8&8vE& wucel en
formou vzhledem k Dku dan® c@dowI®Ruwjk2up2 niynf or mac e,
vizPS2INphaDVD s animovanim viukovT mmdii | mem
info@di adeti . cz, pS2padns8ieéna ZtSesli.r bAMMEHI N
di abetickl denz2]| ety ®dte §k kigspirgchpd\d jacstiomdd g n ® p
dNt 2AR8%gno g n ®r i Isem d DMNdokodnout) &k by D¥YD pro
projekci nezarpding4d 380kd Ilsavs®thao jeejdbkabhdgaes

Uk 8z Kku |l ze s<httip:@dvw.aimpbrt.czfcaanimas/mpyvni-diabeticky
denicek>.
Ani movanl iwmlje #le auforkyd e | mi dobSe zpracova

pSed8§8§vegn2 informac? | e v.Heoshadd opsrtou pchd n oau dc:

by se S2ci, ¢ge tak® pedagogTm Azjednoduguj
Yol el'y vezmou | atkor m&8k?3d ad nBMZdrdijn® npodobnl
jsou hTSe dostupn® |i ,nepod®vajorh owc eslleonu@)
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dopl Ruj2c2 edukaln2 materi §I

Projekt je zaBNDengskay dlNt isz2wmpol| &6G. | ¢
sezn8§menhemnmdkter § prov_g8z2 |jsekhurmrcdh8rsponl upds
soci 8§l n2 ddXxtwvednloestihodn® tNDmtpr agEgmOOTMi pSi
g8ci mohou sedBRtkrbuthhue, m kptreorgir aummo gvRuj e ma x
interakci.

Vr 8§mci programul ijte YoagsntBh2kgz ddlo meng?2
spolelnhN vypracov§8vaj?2 vzibkdua nd? |¥kvo® .ns&Qpplditn y
dNti ve spol upzjiici jpabdpeSmbga®uke dohodnol
diskuzi.

Mohou si vvyypzrkaocuogvebty &k ot ad@mkud jsou za:

zdNDt2 maluje, druh® prezentuje vian®béek . apo
Pedagopy mnDI| s y@alpstiodadth( mN1I by napS. vhRdNDt, ki
se prosadit a naopak)@ai tv n atekau 81 n2 situaci jednotlivece

NDkter® Ykoly je tak® mogs@mosytpatarc® v §
vystkBopatags e spol uggky, pStearg&k ojl e 2ame jv®ma pv o
a n8roln§.

Na zaseStolusst Sread2onbeec n® ki e f ®r rnoocpdl Rpurj 12 me
i nf or macemi o potSeb8&8ch kormskr®mipécikpv d2t Nt
regi movich opat Sen2ch,apod)r oj evy akutn?2ch ke

Kprezentaci | e m2&édmmp3vohatzemiodni®de mc
vkruhu, vhodnlT je tak® stTl (pS2p. v#hce sto
“wkol et daals .

Projekt byl zKwgenbnge rpeoapstashdodl Bmd@uwiss b))
temat i ck®ho cel kprobhREOGal kt ®rezrdeéac® s¢alkl a
spol u®gkzay $ ipgSi bpThHnBpdtaumnols®ut el nosti o
znaly. PS2tomen byl 1 p eddatgibbgelin 1s raasciosvtaed nit
cca 6 mDs2cT) ©® puobpekbupbypfjekiaf dkmov_gni
Prezentace prob2hala po rann2m spol el n®m
pov2daj2ceije dgemdiedepbebybbKagviDnovsgno
30 minut j(eu jgiSk TmoZdho pr adp @g # & dey@gl2o viaacs n
hodi nhD) . Pak se dDtI vracely Kk hern2zm | in
ktel®pr ezent aclevipgSiamedl,a prost SedRoctskodm| sn
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projektu o DMlpedagogov ®aln@¥ @izkke®P®mai yys p&mnE€heey
sama nd@&1t i

Projekt prob?2hal 5 dnz2. Jeho d®I ku | e
dnNt2, §g8kT a dle aktug8ln2 situace ve t S2d
me®nN &2 j eVmogn® projekdbri 12 key rjoev @tvoagptro® v
vi §mci vitvarn® vichovy, za dom§c?2 ¥%kol ap

Kprezent apc3i preawviSte omSxlkeduj 2 ¢ 2
1. tabulisk $2 d ami , chapt Sfixami, k f4 8§ i su | i mal ov§n?
tak® pap2rovlich c edup ®ikp e(wRamagaetitkouma g n e

tabul i), nej meng??m dDtem | e tak® mog!
(vyti ¢gtobmr @&xV¥kbDyt ovy obr az enSe dnearma |l ov an §
2. DVD pSehr§val, DVD s ani, motvealndwr zwiru kloi

zobrazovac? techniku

3. obr8zky , ptem@c @k ov S8DIVE jviouvidiésti 8 e mo c 2 tzn
glukometr,o d b Dr o vdRe nP e reck, pONM, opsS2bpy. si nzul i no
inzulinov§ $pmm, pirmzuulkiynowa mhNDSen? ket
kontinug8ln2zmu mhRSend2gRBPMIEmMaej ¢dber dohl
mogn® prezentovat pS2 mo sohlgdénona pidke d mNt y
pogkozen2) + obM8zkgsovilDe?ts?2k{er® 8Bkol :

4. potraviny a pit?2, kt eDM®1l jree wshtoSdlne®, u ade
gluk:-zov® HlKagmulsgnyovoce, sugenky, al e 1
bonbonyst mRI T m sl adi dl em

5. hudebn?2 n8stroje a dal g2 pomTcky dl e vc
S d2tPDtem s DM1 je vhodn® spolupracova

individu8ln2olpnmegAogte2 vihosaol® konzul tovat

m2r u j eho zapoj en? do progr amu. Pokud
Aspol umo,dies Svbodn® s n2m pSed§vegn?2 i nfor
pot Sebnou jistotu. NRKlt2ermoloisth RBRymivddly g%l ad
Jsou ochotni odpov2dat jen na konkr®tn2 d
zapTjlit k prezentaci sv® pomTcky.

K prezentaci je mogn® pSizvat tak® rod
oporou, pomoci pBysgwnAky akutn2ch komplika:

dNtem, ¢g8kTm je naopak pS2jemniDjg?2 prezent
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vhodn® toto dTkladnhD domluvit pSedem s d?
nej sou prezentawcli§ptSB twomméng3ch dNRt2 vhodr
i nfor moval na konkr®tn2 pS2znaky a dal g2

d2tND bhNhem prezentace nedok§8ge vyj8§dSit.

podpolSli thy Mt @iy m¢ b8dAwEa®. tRrm2ny, kter®
srozumitel n®Rkiwhvejdewm® kf §zi . Jigt ®matdan ® t ¢
kterTch d2thn, VgénksnimlpuSveidte m epcrhocjee.dnat a pSi

6.2 Sezn8 me mémodDMl?2 S

1. den
V. wuvodu by mRlo blt dnNtem, g8kTm vys\
i nf or macD®? toD,DMI& kmTsge vypr §vhnt svTj pS2bnh.
Mohou blt zopakov&ny informace, kter® |j
vol nhD nav §§ ®@na tniac ka(knt adp§Bl.edkdP ot ukon] en2 rann?

dnti, ¢g8ci pod2vaj?2 na 1. d2]| ani movan®ho

Obsah O.td®mutNle, kdyg je zdrav®. ..

PDvodem se pSedst a@bt 395 IND ¥iest woIFt 1Ho dchilv § k
ge je bude provsgzet celTm pS2bhRDhem. A zalr

Cel ® Ilidsk® tnDlo je poskl|l §thg tygojgou | §st 2
vi diftcojsouss c hoiamn ® §ny, Amadloigleki®c Fi bkuon(®he | k T
40,41, PSR)l ofiBl o buRky ¢giv2 cukAeme sPtoddwsa s
cukr dostane do krve a tBa Rkoy rAojzende2sfie ckuek rv
| §i(Dw.K3PS2 INp h a
P2snilka: To vw®©brm§mm®2 Iddhvd aN a (

Lgilky v pS2bhnhwemS &dsetra®hwj 2s ei nczuuklri nn e
VysvDiDtl en2, kde se inzulin Avyr8&b2za (sli
produkce funguje, kdyg je tRlo zdrav®.

L®kaSi cukr nazlvaj?2 gluk-za.

Pan doktor2zHRo dnpb av ke n 2 prvn2ch obr 8zkT
omal ovig ®m KI50,PS2 NbhazZz pedagogi ck®homBl edi sk
preferovatma | bu | i kKrwlsd ®tnf?2 oh,r SpkkKud/?2tce dRKi ra
SVOoji pSeldrsd atvii wiotsu mo Melhowa tt ax ®htl 2wnIyt, e d
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