
Πηγές 
για παιδιά 
6-7 ετών 



Πληροφορίες για γονείς
Αυτό το φυλλάδιο έχει σχεδιαστεί για να εξηγήσει στους γονείς  
τι πρέπει να γνωρίζουν τα παιδιά τους για τη διαχείριση του 
διαβήτη. Έχει προσαρμοστεί στις εκπαιδευτικές ανάγκες παιδιών 
ηλικίας 6-7 ετών. Φωτοτυπήστε τη σελίδα και δώστε την στους 
γονείς για να την πάρουν σπίτι.

Φύλλα καταγραφής
Τα φύλλα καταγραφής παρέχονται με σκοπό να σας βοηθήσουν 
στην εκτίμηση και παρακολούθηση των γνώσεων των ασθενών 
σας σχετικά με το διαβήτη. Συμπληρώστε το φύλλο καταγραφής  
κατά τη διάρκεια της διετούς περιόδου, αποτυπώνοντας έτσι  
τη σταδιακή επίτευξη των στόχων εκπαίδευσης κάθε ασθενούς  
στην πορεία του χρόνου.

Πηγές για παιδιά 6-7 ετών
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Γνώσεις για το Διαβήτη
Το παιδί σας πρέπει να μπορεί να διατυπώσει με 
δικά του λόγια ότι:

•  Έχει διαβήτη.
•  Το σώμα του χρειάζεται ινσουλίνη.
•  Τα σημεία στο σώμα του όπου μπορεί να κάνει  

τις ενέσεις ινσουλίνης.
•  Κάνοντας την ινσουλίνη και τρώγοντας κανονικά 

αισθάνεται καλά και μπορεί να ζει όπως και τα 
άλλα παιδιά.

Το παιδί σας πρέπει να γνωρίζει ότι:

•  Θα έχει για πάντα διαβήτη.
•  Δεν κόλλησε διαβήτη από άλλους ανθρώπους  

(δεν είναι μεταδοτικό νόσημα).
•  Κανένας δεν γνωρίζει με βεβαιότητα γιατί 

κάποιοι άνθρωποι εμφανίζουν διαβήτη.
•  Δεν είναι δικό του λάθος ή λάθος κάποιου άλλου 

το ότι έχει διαβήτη.

Λίγα λόγια για αυτή  
την ηλικία
•  Το παιδί σας είναι περίεργο, δραστήριο 

και θα σας ρωτά για πολλά πράγματα. Θα 
χαίρεται το παιχνίδι, θα έχει φαντασία και 
ίσως θα θέλει να μαθαίνει. Θα πρέπει να 
εξηγείτε πολλά πράγματα στο παιδί σας έτσι 
ώστε να μπορεί να καταλάβει τι συμβαίνει.

•  Το παιδί σας πιθανόν να αναγνωρίζει 
αριθμούς μέχρι το 10 καθώς και μερικά 
γράμματα. Στην ηλικία αυτή είναι 
φυσιολογικό να μην καταλαβαίνει την 
έννοια του χρόνου ή να μην μπορεί να 
πει την ώρα. Το παιδί σας μπορεί να μην 
αναγνωρίζει ακόμη όλα τα χρώματα.

Ως γονέας/φροντιστής είστε υπεύθυνος για 
τη φροντίδα του διαβήτη του παιδιού σας.

Πληροφορίες για γονείς

Νίκος Τσιούμας
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Καλό είναι να αποτελείτε ένα υπόδειγμα 
καλής φροντίδας του διαβήτη και να 
εκφέρετε φωνητικά αυτά που κάνετε στο 
παιδί, παρά απλώς να τα κάνετε. Η θεωρία 
της κοινωνικής εκπαίδευσης, η οποία παρέχει 
τις βάσεις για την προτυποποίηση της 
συμπεριφοράς, υποστηρίζει ότι οι περισσότερες 
συμπεριφορές μαθαίνονται από παρατήρηση 
και προτυποποίηση. Το παιδί σας πρέπει να 
ενθαρρύνεται να βοηθάει με τη δική σας 
επιτήρηση.

Φαγητό
Το παιδί σας πρέπει:

•  Να γνωρίζει τον αριθμό των γευμάτων που 
χρειάζεται.

•  Να γνωρίζει πότε να τρώει στο σχολείο, και ότι 
μπορεί να τρώει ελαφρά κατά τη διάρκεια των 
σχολικών διαλειμμάτων ή όταν ένας ενήλικας του 
το υποδεικνύει.

•  Να αρχίζει να αναγνωρίζει τα τρόφιμα και τα 
ποτά που περιέχουν υδατάνθρακες και να 
κατανοεί ότι οι υδατάνθρακες θα πρέπει να 
υπολογίζονται. 

•  Να εξηγεί ότι έχει διαβήτη όταν του 
προσφέρονται γλυκά και να καταλαβαίνει ότι 
μπορεί να φάει ένα μικρό μέρος και να πάρει τα 
υπόλοιπα στο σπίτι ή να τα πάρει όλα στο σπίτι. 

•  Να ξέρει ποια είδη ποτών μπορεί να καταναλώνει 
ελεύθερα χωρίς να επηρεάζονται τα επίπεδα του 
σακχάρου του.

Άσκηση
Αν το παιδί σας συμμετέχει σε άθλημα, είναι 
δική σας ευθύνη ως γονέας ή φροντιστής η 
προμήθεια με επιπλέον φαγητό ή η αντίστοιχη 
αναπροσαρμογή της δόσης ινσουλίνης.  
Οι στόχοι των τιμών της γλυκόζης πριν την 
άσκηση είναι _____ mg/dl. H άσκηση δεν 
επιτρέπεται αν οι κετόνες στο αίμα είναι πάνω  
από _____ mmol/l. 

•  Το σάκχαρο θα πρέπει να ελέγχεται πριν από την 
άσκηση ή το έντονο παιχνίδι.

•  Αν το σάκχαρο είναι κάτω από 90 mg/dl πριν από 
οποιαδήποτε άσκηση ή κάτω από 125 mg/dl πριν 
από αεροβική άθληση, το παιδί σας θα πρέπει να 
πάρει επιπλέον υδατάνθρακες.

•  Αν το σάκχαρο είναι > 250 mg/dl πριν από την 
άσκηση, θα πρέπει να μετρηθούν κετόνες στο 
παιδί.

•  Το παιδί σας θα πρέπει να εξηγεί με απλά λόγια τη 
σχέση μεταξύ φαγητού, άσκησης και ινσουλίνης.

•  Είναι δική σας ευθύνη ως γονέας ή φροντιστής η 
ενθάρρυνση του παιδιού για έντονο παιχνίδι και 
άσκηση.

Ινσουλίνη 
Η χορήγηση ινσουλίνης είναι ευθύνη των γονέων. 

•  Ενθαρρύνετε το παιδί σας να βοηθά αφήνοντάς 
το να ετοιμάζει την πένα ινσουλίνης, να 
υποδεικνύει το σημείο της ένεσης και να μετρά 
μέχρι το δέκα μετά την ένεση. 

•  Ενθαρρύνετε το παιδί σας να κάνει μόνο του τις 
ενέσεις, πάντα όμως με τη δική σας επίβλεψη. 

•  Ενθαρρύνετε το παιδί σας να χρησιμοποιεί όλα 
τα διαθέσιμα σημεία ένεσης και να μην έχει τα 
«αγαπημένα» του. 

•  Αν το παιδί σας χρησιμοποιεί αντλία ινσουλίνης, 
ίσως είναι ικανό να πατήσει το κουμπί, με τη δική 
σας επίβλεψη.

Μέτρηση σακχάρου 
•  Το παιδί σας μπορεί να βοηθά στη μέτρηση του 

σακχάρου αλλά μόνο με την επίβλεψη ενός ενήλικα.
•  Το παιδί σας θα πρέπει να γνωρίζει ότι η 

μέτρηση της γλυκόζης στο αίμα δείχνει πόσο 
σάκχαρο έχει στο αίμα του.

Νίκος Τσιούμας
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Υπογλυκαιμία ή Χαμηλό  
σάκχαρο
(χαμηλότερο από _____ mg/dl)

Τα παιδιά που έχουν χαμηλό σάκχαρο θα 
πρέπει να μπορούν να περιγράφουν τα 
συμπτώματά τους με δικά τους λόγια. 

Θα πρέπει επίσης να γνωρίζουν ότι:

•  Πρέπει να ειδοποιήσουν άμεσα έναν 
ενήλικα.

•  Πρέπει να μετρήσουν το σάκχαρό τους για 
να επιβεβαιώσουν ότι έχουν υπογλυκαιμία.

•  Πρέπει να πάρουν ταμπλέτες γλυκόζης ή 
ζαχαρούχα ποτά.

•  Να επαναλάβουν τη μέτρηση γλυκόζης μετά 
από 10-15 λεπτά για να επιβεβαιώσουν την 
άνοδο του σακχάρου.

•  Ίσως χρειαστεί να φάνε κάτι ελαφρύ αν δεν 
πρόκειται να φάνε σύντομα κάποιο γεύμα ή 
πρόκειται να ασκηθούν. 

Θα πρέπει να αναθεωρείτε τις οδηγίες 
για τη χρήση της γλυκαγόνης ετησίως και 
να ελέγχετε την ημερομηνία λήξης της 
αποθηκευμένης γλυκαγόνης τακτικά.

Υπεργλυκαιμία = υψηλό 
σάκχαρο
(περισσότερο από _____ mg/dl)

Τα παιδιά θα πρέπει να αρχίζουν να 
αναγνωρίζουν πότε οι τιμές του σακχάρου 
τους είναι πολύ υψηλές και πότε να ζητούν 
βοήθεια από ενήλικα. 
Πρέπει να κρατάτε αρχείο με τις τιμές του 
σακχάρου του παιδιού σας και τις δόσεις 
ινσουλίνης. 
Αυτό είναι πολύ σημαντικό γιατί επιτρέπει 
την παρακολούθηση του ελέγχου του 
διαβήτη και τις αλλαγές που πρέπει να 
γίνουν στις δόσεις της ινσουλίνης.

Ασθένεια
Να γνωρίζετε τους «κανόνες για μέρα ασθένειας»:

•  Ελέγχετε το σάκχαρο του παιδιού σας καθώς και 
τα επίπεδα των κετονών στο αίμα (ακόμη και αν 
το σάκχαρο δεν είναι εκτός ορίων).

•   Προσαρμόστε τη δόση της ινσουλίνης, αν 
χρειάζεται.

Βαΐα Πετροκοκκίνου-Κουκαρούδη 
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•  Βεβαιωθείτε ότι το παιδί σας λαμβάνει υγρά και 
τροφή κατά τη διάρκεια της ασθένειάς του.

•  Αναζητήστε συμβουλές και βοήθεια σε 
περίπτωση οποιουδήποτε προβληματισμού.

Συναισθηματική ευεξία
•  Εσείς και το παιδί σας μπορεί κατά διαστήματα 

να «μπουχτίσετε» από το διαβήτη ή να έχετε 
σχετικές ανησυχίες. Αυτό είναι φυσιολογικό. 

•  Το παιδί σας μπορεί να βιώσει ανεπιθύμητα 
σχόλια ή και εκφοβισμό (bullying) στο σχολείο. 

•  Μπορείτε να έχετε πρόσβαση σε υποστήριξη 
από κλινικό ψυχολόγο αν υπάρχει διαθέσιμος 
στην Ομάδα Διαβήτη σας. 

Το παιδί σας θα πρέπει να αξιολογείται ψυχολογικά 
κάθε χρόνο για το αν χρειάζεται συναισθηματική 
υποστήριξη.

Βαΐα Πετροκοκκίνου-Κουκαρούδη 
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Οδηγίες χρήσης:

•  Χρησιμοποιήστε το φύλλο αυτό για να καταγράψετε  
τις γνώσεις και τις ικανότητες του ασθενή σας.  

•  Συστήνεται ένας μέγιστος αριθμός «δύο στόχων τη φορά», 
με την πρόοδο στην επίτευξή τους να ελέγχεται τακτικά. 

•  Δώστε στους γονείς του ασθενή ένα αντίγραφο για το σπίτι 
σε κάθε ανανέωση.

Ορισμοί στην ικανότητα επίτευξης των στόχων:

Πλήρως επιτευχθείς: 
Ο ασθενής παρουσιάζει πλήρη ικανότητα και σιγουριά στο  
να εκπληρώνει τον εκπαιδευτικό στόχο που περιγράφεται  
στην πρώτη στήλη. 

Μερικώς επιτευχθείς: 
Ο ασθενής έχει μερική κατανόηση και/ή κάποιο επίπεδο 
σιγουριάς σχετικά με τον εκπαιδευτικό στόχο. 

Φύλλο καταγραφής
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•  Ο
 γονιός/φ

ροντιστής θα πρέπει να ενθαρρύνει το παιδί να χρησιμοποιεί όλα τα διαθέσιμα 
σημεία ένεσης και να μην υπάρχουν «αγαπημένα».

• Αν το παιδί χρησιμοποιεί αντλία, μπορεί να πατήσει το κουμπί με επίβλεψ
η.

Μ
έτρηση σακχάρου

• Το παιδί μπορεί να βοηθήσει στη μέτρηση, αλλά με επίβλεψ
η ενήλικα.

• Το παιδί γνω
ρίζει ότι η μέτρηση γλυκόζης στο αίμα δείχνει το σάκχαρο του.

Ύπογλυκαιμία (σάκχαρο χαμηλότερο από _____ m
g/dl) 

Το παιδί που έχει βιώ
σει χαμηλό σάκχαρο θα πρέπει να μπορεί να περιγράψ

ει τα συμπτώ
ματά του.

Θ
α πρέπει να ξέρει:

• Ν
α ειδοποιήσει άμεσα έναν ενήλικα για το πω

ς αισθάνεται.

• Το σάκχαρό πρέπει να μετρηθεί για την επιβεβαίω
ση της υπογλυκαιμίας.

• Ν
α πάρει ταμπλέτες γλυκόζης ή ζαχαρούχο ποτό.

• Ν
α μετρήσει το σάκχαρο ξανά μετά από 10-15 m

in για να δει ότι ανεβαίνει.

• Ν
α φ

άει κάτι ελαφ
ρύ αν δεν φ

άει κανονικά σύντομα ή αν ασκηθεί.

•  Ο
 γονέας/φ

ροντιστής ξέρει ότι μπορεί να αναθεω
ρεί τις οδηγίες χρήσης της γλυκαγόνης 

ετησίω
ς και να ελέγχει την ημερομηνία λήξης της τακτικά.

Ύπεργλυκαιμία (σάκχαρο περισσότερο από _____m
g/dl)

Το παιδί θα πρέπει να αρχίσει να αναγνω
ρίζει πότε οι τιμές του σακχάρου του είναι πολύ υψ

ηλές. Ο
 γονέας/φ

ροντιστής καταγράφ
ει τις τιμές του σακχάρου του παιδιού και τις δόσεις ινσουλίνης για να παρακολουθεί τον έλεγχο του διαβήτη και να 

αναπροσαρμόζει τις δόσεις της ινσουλίνης όπου χρειάζεται. Αυτό είναι πολύ σημαντικό. 

Α
σθένεια

•  Το παιδί ξέρει να αναζητά τη βοήθεια ενήλικα αν δεν αισθανθεί καλά.

Συναισθηματική ευεξία

•  Το παιδί πρέπει να ξέρει ότι το ίδιο αλλά και ο γονιός/φ
ροντιστής μπορεί να «μπουχτίσουν» 

με το διαβήτη ή να έχουν ανησυχίες σχετικά με αυτόν.

•  Το παιδί πρέπει να ξέρει ότι μπορεί να βιώ
σει ανεπιθύμητα σχόλια ή και εκφ

οβισμό 
(bullying) στο σχολείο.

•  Το παιδί θα πρέπει να δέχεται υποστήριξη από κλινικό ψ
υχολόγο της Ο

μάδας Δ
ιαβήτη 

(όπου είναι διαθέσιμος).

Κατέγραψ
ε όποια άλλη εκπαίδευση έχει δοθεί ή άλλες σημειώ

σεις εδώ
:

Η
μερομηνία ελέγχου: …

…
…

…
…

…
…

…
…

…
…

…
 

Η
μερομηνία επόμενης εκτίμησης: …

…
…

…
…

…
…

…
…

…
…

…



Η ψηφιακή έκδοση είναι μία ευγενική χορηγία της

Δημιουργικός Σχεδιασμός: Focus on Health Έ.Π.Έ.




