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Resumen

La Junta de Extremadura publico en 2010 el "Protocolo de
Atencion al nifio/adolescente con diabetes en la Escuela”
respondiendo a la demanda de padres, profesionales sani-
tarios y profesores que reclamaban coordinacion ante el
problema real que se plantea cuando un alumno con dia-
betes se incorpora a un centro escolar.

Se inicia el proceso en un colegio de nuestra zona con dos
intervenciones educativas: la primera dirigida a docentes y
padres; y la sequnda a compaferos del alumno con diabe-
tes. Se emple6 una metodologia participativa en la que han
predominado actividades con dinamica de grupo, trabajan-
do contenidos basicos sobre diabetes a través de talleres,
con actividades con el objetivo de capacitar para resolver si-
tuaciones en la escuela.

Se evaluaron los conocimientos previos y posteriores a los
talleres, actitud de profesores y alumnos antes y después, y
el grado de satisfaccion global sobre la actividad desarro-
llada. Los resultados obtenidos fueron que el profesorado me-
jord su disposicion a actuar ante una hipoglucemia, en am-
bos grupos, se mejoraron los conocimientos objetivos y 97%
de asistentes valord como buena o muy buena la interven-
cion.

Las intervenciones propiciaron que profesores y alumnos
adoptaran una actitud positiva y de normalidad frente a la
presencia de personas con diabetes en la escuela, también
aumento su disponibilidad de actuacion ante posibles com-
plicaciones agudas.

El protocolo permite reforzar el papel de la enfermera fa-
miliar como referente en todo el proceso, coordinado a pa-
dres, profesores y equipo sanitario.
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Abstract
| have diabetes. Who takes care of me in school?

The Regional Government of Extremadura published in 2010
the "Protocol for Diabetic Child/Adolescent Care at Scho-
ol" in response to the demand from parents, health profes-
sionals and teachers who requested coordination to face
the real problem which arises when a student with diabe-
tes joins a school.

We began the process in a school in our area with two edu-
cational interventions: the first aimed at teachers and pa-
rents, and the second at fellow students of the pupil with
diabetes. We used a participatory methodology mainly th-
rough group dynamics activities, working in workshops with
a basic content on diabetes, and activities with an objecti-
ve to be able to resolve situations in the school.

Knowledge and the teacher and student's attitudes were
assessed before and after the workshops, as well as the ove-
rall satisfaction on the activity.

The results showed that teachers improved their willing-
ness to act in cases of hypoglycemia, both groups improved
their factual knowledge and 97% of attendees rated the
intervention as good or very good.

Interventions led teachers and students to develop a posi-
tive attitude and normality to the presence of people with
diabetes in school and also increased its willingness to act
in case of possible acute complications. The protocol rein-
forces the role of the family nurse as a reference throughout
the process, coordinated with parents, teachers and the he-
alth team.
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Tipo de estudio

Experiencia dentro del ambito comunitario. Puesta en mar-
cha del "Protocolo de Atencion al nifio/adolescente con dia-
betes en la Escuela”.

Justificacion/introduccion

La junta de Extremadura publico en 2010 el "Protocolo de
atencion al nifiofadolescente con diabetes en la escuela” res-
pondiendo a la demanda de padres, profesores y profesiona-
les sanitarios que reclamaban una coordinacion efectiva ante
el problema real que se plantea cuando un alumno con dia-
betes, normalmente de reciente diagndstico se incorpora al
centro escolar. Este protocolo ha puesto de manifiesto que
es posible un acuerdo entre las diferentes consejerias (Sani-
dad y Educacion) para actuar ante una necesidad sentida de
su poblacion y que apuesta por el desarrollo de la
comunidad auténoma.

Objetivos

e (Coordinar a los centros educativos con los sanitarios, a
través de la figura del profesional referente en diabetes
mellitus (DM) presente en ambos centros.

e Visitar los centros educativos tras cada nuevo diagnosti-
co de DM, celebrando una reunion con padres y profeso-
res para planificar las actividades educativas.

® Prever las necesidades sanitarias de los nifios con diabe-
tes tanto en su estancia en el centro como en sus salidas
extraescolares.

e Revisar el material dedicado a la atencion del nifo/ado-
lescente con diabetes ubicado en los centros y actuar en
consecuencia.

e Desplazarse al centro educativo cuando sea necesario para
prestar atencion sanitaria, cuando asi lo tenga progra-
mado. Para casos de urgencias y emergencias se utiliza-
ran los mismos criterios generales que para el resto de
problemas de salud.

® Informar sobre la existencia de grupos y asociaciones, lo-
cales y estatales, para las personas con diabetes y facili-
tar su contacto. Participar en las actividades formativas
que se establezcan para el profesorado, de forma volun-
taria y en las que se requiera su presencia.

e Emitiry actualizar reqularmente la "Cartilla del alumno con
diabetes", cumplimentando los datos referidos a los aspec-
tos sanitarios.

Material y método

Se prepararon dos actividades-talleres formativas, una para los
padres y profesores de todo el centro y una segunda en la que
participaran los nifios, compaferos de los alumnos con DM.

® En la primera intervencion realizada se reunid a los pro-
fesores y padres del alumno (34 asistentes) en el salon de
actos del centro educativo y se llevo a cabo una inter-
vencion educativa con la ayuda de material multimedia
y sanitario de los siguientes contenidos:

- Escenificacion de una hipoglucemia.
- Contenido tedrico: fisiopatologia de la diabetes.

- Situaciones normales en el niflo con diabetes (ejerci-
cio, dieta, actividades extraescolares).

- Cémo actuar ante complicaciones: hiperglucemia y hi-
poglucemia.

- Taller: se hizo una demostracion de un control glucémi-
co. Mas tarde se repartieron glucometros y todos los
asistentes realizaron la medicion a un compafero para
asi capacitarlos para realizar la prueba en caso de ne-
cesidad.

Después se explico como administrar glucagon e igual-
mente todos los asistentes practicaron esta técnica.

Se realizo una encuesta de satisfaccion a todos los asis-
tentes donde evaluaron la intervencion como muy posi-
tiva y sugirieron posibles mejoras para proximas interven-
ciones.

Se mejoro asi la disposicion a actuar en caso de necesidad
de todos los profesores y la confianza de los padres en el
equipo del centro educativo al que acude su hijo.

Se motivo a la participaciéon en el Plan de Atencién al
nifno/adolescente con DM en el centro educativo.

® En la sequnda intervencion se reunio a los compaferos
del alumno con diabetes (23 asistentes) y, previo consen-
timiento de sus padres y del propio adolescente, se reali-
z6 una intervencion educativa en el saldn de actos con los
siguientes contenidos:

- Tormenta de ideas para evaluar los conocimientos pre-
vios de los alumnos sobre el tema a tratar.

- Explicacion breve de la fisiopatologia de la diabetes.

- Trivial® de la diabetes: juego disefiado especialmente
para esta intervencion que constaba de diferentes prue-
bas. Se dividio al grupo en dos y se les dio unas tarje-
tas con las preguntas a realizar al otro equipo, tam-
bién unos dibujos para que uno de ellos lo dibujard y
asi su equipo pudiera adivinarlo y, por ultimo, una prue-
ba de palabras prohibidas, en la que un adolescente
describia una palabra sin decir otras clave, siempre so-
bre el tema de la diabetes. El objetivo era tener mas
puntos, es decir, aciertos que el equipo contrario. Esto
sirvio para captar la atencion y el interés de los alum-
nos, para evaluar los conocimientos adquiridos y para
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que el adolescente con DM se sintiera integrado en el
grupo.

- Por ultimo, se hizo una charla-coloquio en la que el
adolescente con diabetes explicd a sus compaiieros
como se sentia, compartié con todos su experiencia y
sus comparieros se comprometieron a ayudarle y apo-
yarle en todo lo que fuera necesario.

Al acabar las intervenciones se cumplimento la “Cartilla del
alumno con diabetes” y se explica a la referente en DM del
centro escolar que éste es el instrumento basico de comu-
nicacion que se va a emplear y la necesidad de anotar cual-
quier incidencia o cambio en la situacion del alumno, para
después poder la enfermera referente valorarla en posterio-
res visitas.

En el aspecto legal, los padres firmaron consentimientos que
autorizaban a los profesores para la administracion urgen-
te de medicamentos y la exencion de responsabilidad. Asi
mismo, autorizaron mediante consentimiento informado a
la enfermera referente en diabetes la consulta de informa-
cion sanitaria especifica y confidencial con el fin de garan-
tizar un buen control y tratamiento adecuado de su hijo en
el centro educativo.

Resultados

El profesorado mejoré su disposicion a actuar ante una hi-
poglucemia, ya que el 92,67% valoro la intervencion educa-
tiva como muy util a la hora de actuar en caso de que se
presentara una urgencia. En este aspecto, en las recomenda-
ciones que hicieron los docentes demandaban una formacion
continuada.

En ambos grupos se mejoraron los conocimientos objetivos.

EL 97% de los asistentes valord como buena o muy buena
la intervencion. Lo peor valorado fue el horario de la inter-
vencion, aunque por disponibilidad tanto de los profesores
como de los profesionales sanitarios que participaron en las
actividades no fue posible modificarlo.

Conclusiones

® las intervenciones propiciaron que profesores y alumnos
adoptaran una actitud positiva y de normalidad frente

a la presencia de personas con diabetes en la escuela;
como también mejoraron su disponibilidad y capacidad
para actuar ante la aparicion de complicaciones agu-
das.

¢ El protocolo permite reforzar el papel de la enfermera fa-
miliar y comunitaria como referente en todo el proceso,
coordinando a padres, profesores y equipo sanitario.

® Aumentd la satisfaccion y confianza de los padres impli-
cados tanto en el equipo sanitario como en el cuerpo do-
cente.
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