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Barta Lajos

Bp-i Brody Adél Gyermekkérhaz segédorvosa-alorvosa ( 1938-1945 ig)
Bp-i I. Gyermekklinika (1945- 1983)- ban vonult nyugallomanyba.

Magyar Gyermekdiabetologia megteremtdje, az elso diabteszes gyermek
tabor megszervezoje (1966 Szentendre )

1950-es évektol kezdett foglalkozni a gyermekkori diabetessel. 1956-ban
majd 1966-ban jelent meg monografidja Gegesi Kis Pallal k6zosen ,,
Diabetes mellitus csecsemO-¢s gyermekkorban™

MDT alapito tagja, éveken keresztiil alelnoke

1981-ben létrehozta a Magyar Gyermekorvosok Tarsasaga
Gyermekdiabetesz szekciojat, mely 1984-t6l Bekefi fOorvos javaslatara az
MDT-vel kozos szekciokeént miikodik



BOTUE 1. sz. Gyermekklinika (igazgaté : Gegesi Kiss Pal dr. akadémikus, egyetems tandr ),
Orszdgos Elelmezés- és Taplalkozastudomanyi Intézet (igazgaté: Tarjan Robert dr.
egyetemi tandr)

Diabeteses gyermekek nyari taborozasanak jelentdsége

BARTA LAJOS dr, TOROK AGNES dr, B. BEDO MAGDOLN A dr.

Gyermekgyogyaszat 1967;18,3, 289-293



A diabeteses gyermekek udiiltetése speciahs életmédjuk miatt nehézségekbe
litkdzik és bonyolult szervezést kivan. A nvan udulotaborok szervezesét mégis
sziikségessé teszi az, hogv 2 cuk - : alabl a_TASZOrt

iidiilésre, mint egészséges kortarsa,l Elsosorban ayert mert a taborozassal
egyutt]éro szabadabb életmdd a diabeteses allapotot feltehetoleg kedvezben
befolyasolja. Koztudomési, hogy a cukorbeteg gyermek visszavonultabb élet-
médot folytat, fornaban, sportban, koézoés kiranduldasokban kevésbé vehet
részt, mint mas gyermekek, igy izomtevékenység szempontjébél mostoha ko-
riilmények kozott van. Ismeretes viszont, hogy az insulin és diaeta mellett az
izomtevékenység igen fontos tényezd a diabeteses allapot javuldsa szempont-
pontjabél. Az insulin felfedezése utan 3 évvel az Egyesiilt Allamokban mar szer-
veztek nyéri taborozdst a diabeteses gyermekek szaméra (1) s az eredmények
igen biztatéak voltak. Ennek alapjan mind tébb orszaghan létesitettek ilyen
taborokat és az 1930-as évek 6ta egyre tobb beszamolé mutatott rd azokra az

elonyokre amelyeket a nyéari udultetes a diabeteses gvermekek szdméra nyu;jt
(2.3 4.5 6).




Iu taboroknak nagy Jelentoseget ad: az allando orvosi ellenorzes, aminek
révén a taborzas csaknem klinikai kivizsgélassal bizonyul egyenranginak, a
rendszeres oktatds, aminek réven a nagyobb gyermekek betegségiik lényegével
megismerkedhetnek és ezaltal betegségiik kezelésebe aktivabban belefolyhat-
nak, végiil a sziil6 — a tdborozds idGtartama alatt — tehermentesitve van azon
é,]]andfi gondtdl és munkatobblettol, amivel a diabeteses gyermek kezelése,
gondozdsa egyiitt jar.




Osszefoglalds | ' :

Kéthetes nyari tdborozas kedvezben befolyasolta dmbeteses ledinygvermekek
dllapotat, amit a vér szir-zsintjében és a psychologiai statusban bekovetkezd
valtozés, valamint a stlygyarapodés igazolt. Az alkalmazott évatos insulin-
kezelés és bdvitett étrend kovetkeztében a cukoriirités fokozédott. A serum
zsir-szintjének csokkenése ugyanakkor az anyagcsere-allapot javuldsanak érzé-
keny jelz6je volt. Megfigyeléseink szerint a tAborozdsnak legaldbb 4 hétig kell
tartania ahhoz, hogy kedvez6 hatésai a maguk teljességében kibontakozhas-
sanak.




Gyermektaboroztatas szerepe a
diabetes edukacioban

edukacio a
modern
A helyesen felépitett intenziv inzulin terapia, az ajabb
¢s Ujabb generacios pumpak-szenzorok hasznalata
1gényel

Eredményes

Lange K, Sassmann H, von Schiitz W, et al: Prerequisites for age-appropriate education in type 1 diabetes: a model programme for pediatric diabetes education in
Germany. Pediatric Diabetes 2007: 8 (suppl. 6.): 63-71.

Lange K, Swift P, Pankowska E, et al : Diabetes education in children and adolescents.
Pediatric Diabetes 2014 : 15 (suppl.20) 77-85 .
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A sikeres edukacio

* Az edukaci0 akkor lesz sikeres €s hasznos, ha
: , d
" ha €S
, , ha biztositja a S ha

a Nincs
altalanos recept arra vonatkozoan sem, hogy az
egyeni, vagy csoportos edukacid a hatékonyabb.
Mindig az adott helyzet, a beteg szemelyisege, a
probléma jellege, az edukator lehetOségeit figyelembe
veéve kell dontena.

American Diabetes Association: Diabetes management at camps for children with diabetes. Diabetes Care 2012; 35 (Suppl.
1.): S72- S75.
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Diabetes taborok jelentOsege,celjai

A diabeteses taborok (dt) jelentoségét az edukacioban mar 96 éve, 3 évvel az

inzulin terapias alkalmazasa utan felismerték. Az els6 dt-t 1925-ben az USA-ban
rendezték. A taboroztatok kozott olyan nagynevii diabetoldogusok is talalhatok,
mint Eliot Proctor Joslin, az amerikai diabetologia egyik megalapozoja, vagy

Charles Herbert Best, az inzulin egyik felfedezdje. A dt-k voltak az elsd betegség-

specifikus taborok, amelyeket azutan az évek soran szamos mas kronikus Szervi

megbetegedésre ,,szakosodott” tdborok szervezése kovettett. Magyarorszagon az

els6 diabeteszes gyermektabort Bartha Lajos, a budapesti |. Gyermekklinika

professzora szervezte 1966-ban .

Maslow GR, Lobato D.: Diabetes summer camps: history, safety, and outcomes. Pediatric Diabetes 2009; 10 (4 ): 278-
288.
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Diabetes taborok célja

A diabeteszes taborok c¢lja, hogy

segitseggel egeszsegligyl kornyezetben a cukorbeteg
gyermekek ¢lményekre tegyenek szert,
mozogjanak, rendszeres, diabetesszel kapcsolatos

részesiiljenek,
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e A taborozas soran mod van a . a
betegséggel kapcsolatos napi problémak megbeszélésére. Fontos szerepe
van a taboroknak az IS. Sokan itt adjak be
eloszor maguknak az inzulint, itt szurjak be maguknak elészor az
Inzulinpumpa szereléket, itt van méd a

sokan a taborban latnak eldszor inzulin pumpat a tarsakon.
A taborok utan altaldban megndé az inzulinpumpa kezelésre attérni

vagyok szama.
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« A dt-ban a gyermeknek lehetdsége van sajat anyagcsere kisiklasanak
¢szlelésére, felismerésére.
, ha
Moéd nyilik —

az

Mindezek figyelembevételével a

taborok ,  helyszint biztositanak a gyermek
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Nagyon az
. A taborokban elsdsorban csoportos edukaciot

végziink, de mdd és lehetdség nyilik egyéni problémak megbeszélésére,
igy egyéni edukaciora is. A tabori edukacios programokat illeten az

ISPAD 2009-0s ajanlasa a mérvado .

Pedliatnc Diabetes 2009: 10 (Suppl. 12): 51-57
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Taborok metabolikus
pszihoszocialis hatasa

A taborok metabolikus és pszichoszocialis hatasa Osszetett. Nem biztos, hogy

rovidtavon javulni fog az anyagcsere, ezt egy 5-6 napos tabortdl nem is varhatjuk.

A cukorbeteg gyermek azonban ondllobb lesz, megtanul inzulint beadni, inzulin

kaniilt beszurni, ha ezt eddig otthon még nem végezte el. Kideriilnek az esetleges

vércukormérési anomaliak. Javul edukacios . no az onbizalmuk,
meérseklodik izolaltsag érzésuk! Kozvetlen legkor alakul k

csokken a szorongdsuk, igy rendel6i

koriilmények kozott is batrabban, konnyebben fognak megnyilni. E taborok

sziilotol valo levalast 1S. Mindezek hosszii tdvon varhatéan a

szénhidrat anyagcsere javulasahoz, a HDAL1C értékek csokkenéséhez vezethetnek.

Bultas MW, Schmuke AD, Moran V, et al : Psychosocial outcomes of participating in pediatric diabetes camp. Public Health

Nursing 2015; 33 (4 ): 295-302. 17



Nem elhanyagolhatd szempont, hogy amig a diabeteszes gyermek

megfeleld egeszsegligyl feliigyelettel a szilo, az

¢desanya, mentesil az allando felligyelettol, tehat a taborozas a sziilok

szamara stressz oldo szereppel is rendelkezik.
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Elso taborozasaink 1982
Gyorujbarat

s Y
-
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Elso taborozasaink 1982
GyOdrujbarat
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Nyar1 taborok
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Taborozni,sportolni nem csak nyaron
lehet...
Sitaboraink




Sport szerepe a diabetes
gondozasban

Joslin 1950-ben kozoltt megallapitasa alapjan az inzulin €s a diétas kezelés mellett
diabetesben a (Rewers MU, 2014). [D]
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Sport szerepe a diabetes
gondozasban

A sport a mozgas a diabetes kezelésének fontos eleme [D] .

A biztonsagos sportolashoz egyeénre szabott vércukor
mendzselési programot, dietetikal programot kell kialakitani[D]. Inzulinpumpa ,
szenzor, telemedicinalis eszkoz hasznalat nagy segitséget jelent a sport tevékenység
soran [D]. Szovodmények megléte esetén a vérnyomas kiugrassal jard sportokat
kertilni kell [D] . Kontraindikalt a sport tevékenység veégzése >14 mmol/l veércukor
,ketonaemia, ketonuria, valamint az el6z6 nap eszlelt sulyos hypoglykaemia < 2,8
mmol/l esetén [B]. Sport tevekenyseg a vercukor szintet csokkenti, de magas
intenzitasu aneirob helyzet, a stressz-ellenreguacidos hormonok szintjének
emelkedése, versenyhelyzet, sport eldtti magas > 14 mmol/l vércukor tovabbi
vércukor emelkedéshez vezethet

P.Adolfsson, M.C. Riddell, C.E. Taplin, et al: ISPAD Clinical Consensus Guidelines 2018: Exercise in children and
adolescents with diabetes. Pediatric Diabetes 2018; 19(Suppl.27):205-226.

28



Sport €s a vercukor valtozas,mikor
NE sportoljunk

>1,5 mmol/l vér keton szint, vagy a vizeletben észlelt ++ aceton esetén a
fizikai aktvitas-sport megkezdese kontraindikalt.

Potencidlisan veszélyes lehet sport tevékenyseg végzése >14 mmol/l
vércukor, ketonuria, vagy ketonaemia esetén ha a vér keton szint >0,5
mmol/l . Magas veércukor €s magas keton szint €szlelésekor inzulinbol a
szokasos korrekcios dozis fele vagy 0,05E/kg adandd,majd a vércukor €s

keton szint csokkenése utdan  ( minimum 1 6ra ) a mozgas elkezdheto.
(Rewers MU, 2014 )[B]
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Diétas 1smeretek

Sport tevekenység soran magas glikémias indexii €lelmiszernek mindig
rendelkezésre kell allni.[D]

A fizikai aktivitas sordn a CH fajtdjat mennyiséget a tervezett mozgashoz,
az inzulin szinthez, a mozgas iddtartamahoz egyenre szabottan kell
kialakitani. [B]

Ha a tervezett sport kozepes intenzitasu €s idotartama < 30 perc, akkor a
mozgas elott nem sziikséges plusz CH bevitel.[B]
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Szénhidratfogyasztasi €s vércukor kezelési stratégiak
tervezett mozgas elott

Beta-glikoz Szénhidrat- 65 vércukorkezelési stratégiak

10-20 g szénhidratbevitel mozqas elott. A mozgast addig
halasztani, amiq a vercukor >3 mmol/ & emelkedik

5-6,9 mmol/ (90~124 mg/dl) 10-20 g szénhidratbevitel aerob mozgds elét.
Nincs s20kséq szénhidratbevitelre mozqas elott, de nem sokkal azutan

<5 mmol/l (<90 mg/di)

T-i0mma126-190 gt s2lkseges, Aerob & anaerob mozgas elkezdhetd,
10,1-14 mmol/ {182-252 mg/di) Aerob s anaerob mozqas elkezdheto.
Ha a hyperglykaemia megmaqyarazhatatian, verketon-ellenorzes szilkseges
>14 mmol/l (>252 ma/dl) (sajnos Magyarorszaqon a vérketon-meghatdrozas méq nem elterjedt). Ha

 béta-keton 0,6 mmoll, mozqas el6tt korrekeis inzulin addsa szilkseges

P.Adolfsson, M.C. Riddell, C.E. Taplin, et al: ISPAD Clinical Consensus Guidelines
2018: Exercise in children and adolescents with diabetes. Pediatric Diabetes 2018;
19(Suppl.27):205-226.
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Javasolt tapanyag és folyadekbevitel tervezett
mozgas elott, alatt, utan

Mozgas el6tt

Kozvetleniil

Mozgas alatt

Kozvetleniil

1-2 braval

3-4 éraval mozgas elétt mozgds utan mozgas utan
10—,]5 930 Nem szlikséges
percenként hosszabb :
27 2 egy 6ran belili
idGtartamu aerob 5 2 ; . - '
g étkezés esetén, Zsirszegény teljes
St it hacsak nem alacson kiériésd, alacson
Zsirszegény, teljes 10-15 g szénhidrat adaptalva az aktualis il ST Y
N : o a vércukorszint. glikémias indexd
ki6rlésq, alacsony snack, ha vércukor- és aktualis S SRR
SRR i : / Srthe 3 Ha nincs egy 6rén szénhidrat vegyes
Szénhidrat glikémias indexd a vércukorszint inzulinszintekhez Z ; RS :
0% ; 3 HIBT belili étkezés, akkor étkezés részeként.
szénhidrat vegyes és a mozgastipus Altaldban nem PRETATI
A Y : 2 T o 10-15 g snack, Lefekvés eldtti
étkezés részeként szikségessé teszi sziikséges rovidebb : ST ¢
1d6tartami példaul gyimalcs, mozgas esetén
i zsirszegény snack fogyasztasa
mozgasokhoz, 5
hacsak nem alacson mziiszeiet,
; oy 150-200 ml te]
a vércukorszint
, Vegyes étkezés
Protein Veg)’/es Et,k eaS Nem sziikséges Nem sziikséges Nem sziikséges vagy lefekvés elétti
részeként ;
snack részeként
(vf:‘:za:eitnéi e;‘;s::;:z'ﬂ Etkezéssel
Lovakath folyadékfogyasztis Folyadékfogyasztas Folyadékfogyasztas Folyadékfogyasztas i eaz);l')(?kot:tz z
mozgashoz) legalébb 100-150 mi y gy =

P.Adolfsson, M.C. Riddell, C.E. Taplin, et al: ISPAD Clinical
Consensus Guidelines 2018: Exercise in children and adolescents with
diabetes. Pediatric Diabetes 2018; 19(Suppl.27):205-226.
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Sportolas soran a hypoglykaemia kivédéséhez ,,elképesztd”
mennyisegu plusz CH ra lehet sziikség

» Ha sportolas soran az inzulin szint az inzulin hatdsgorbe alapjan cstcs
kozeli allapotban van, €s a mozgas-sport elott beadott inzulin mennyisége
nem lett csokkentve akkor a hypoglykaemia elkeriilésehez

Quirk H,Blake H,Tennyson R, et al:Physical activity interventions in children and young people with type 1 diabetes

mellitus:a systematic review with meta-analysis . Diabet Med.2014;31(10):1163-1173.

P.Adolfsson, M.C. Riddell, C.E. Taplin, et al: ISPAD Clinical Consensus Guidelines 2018: Exercise in children and
adolescents with diabetes. Pediatric Diabetes 2018; 19(Suppl.27):205-226.
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Szamoljunk egy kicsit

« 20 diabeteses gyerek
+ Atlag testsuly 40 kg
« Aktiv mozgas /nap : 5 dra

. AKKOR : 20x 40x5=4000:30= 133 ZSemle / nap
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Elso sitabor Donovali 1983

Ingyen autobusz a KISZ Bizottsagtol...

Ingyen szallas a Bencés Gimnazium
segitségével a donovali pardkian....
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Sorbanallas a siliftnél...




Sitaboraink
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Sitaboros tapasztalataink

Tapasztalataink szerint a sitdbor hatalmas é/ményt jelent a résztvevo
diabeteszes gyermekek €s a szakszemélyzet szamara is. Az egész napos
sielés miatt a csoportos edukaciora itt kevesebb 1d0 jut, de a sportoldshoz
adaptalt szenhidratfogyasztds, az inzulinadagok megtervezése, egyénre
szabasa nagy segitséget jelent a gyerekeknek. A kivalo vércukor értékek
mellett, azt is megtapasztaljak, hogy nagyobb odafigyeléssel, a diéta
betartasaval, pontos, mozgashoz adaptalt inzulinadagolassal az anyagcsere-
egészséges tarsaikéhoz hasonlo, vagy még jobb sport teljesitményre
képesek. 1gy onbecsiilésiik is jelentésen javul.

Nem okoz problémat a sipalydn, a hoban elvégzendo vércukormeres, az
inzulinbeadas, de még a pumpa kaniil és szerelék csere sem.
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Szamos specialis részletre is figyelni kell, amit magunknak is meg kellett
tanulnunk. (pl. a palya szélén
hagyott taskdkban), hasznalhatatlanna valik, nem kis gondot okozva ezzel a
betegeknek ¢és a személyzetnek.

igy a kiilso hideg ellenére a késziilek €s a benne 1€v0 inzulin optimalis
hdmérsekleten marad.

a kabat belso zsebében
hordva, viszont végig miikodoképes és pontos marad a kesziilék.
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Torp Programok

 Katartikus ¢lmeény orvosnak,sziilonek, gyereknek
* Hasznos sziilOnek, orvosnak

* A gyerekek tlineményesek

e Siras.... Szilok 1s gyerekek is sirnak.., megis joO

* Nem vagyok egyediil

 Csaladi baratsagok sziiletnek az orszag kiilonboz6
pontjain

* Mas emberként mentiink haza...



Torp program ce¢ljai

* Mig a nyari ¢s a télisi taboraink szigoruan ,,sziildmentesek™,
addig ennek a korcsoportnak a tdboroztatasa elképzelhetetlen
a szilok részvétele nélkiil. A ,,torp™ taborok 0 celja a sziilok
edukacidja, a diabetesre vonatkozo friss, naprakész
ismeretek atadasa mellett a specidlis életkori kihivasokra
valo felkészites, a pszicholdgiai segitségnyujtds, a
mindennapok problémainak megosztasa. Egymds segitese,
tapasztalatok dtaddsa, az ovoddba, iskoldaba kertilés
nehézségeinek csokkentése, segitd kozosségek, adott esetben
baratsagok kialakulasa az orszag minden részébol erkezd
sziilOk szamara.



A programrol

* A program nagyon szoros, péntek déltdl, vasarnap délig 8 x masfél oras
blokkban foglalkozunk a sziil6kkel. Tanulni, figyelni, 1zg6-mozgo, néha
sir0, jovO-mend gyereksereg mellett lehetetlen. Ezért meg kellett
oldanunk a gyerekek feliigyeletet, €s megfeleld foglalkoztatasat. A
szakmai felligyeletet a gyori gyermek-diabetes gondozo szakapolot,
ndverei, orvosai vegzik, a jatszohazas programokat pedig a mar orszagos
hirti ,,Lurko Alapitvany” biztositja a gyermekeknek, oriasi sikerrel. A
foglalkozasok eldtt a gyermekeket kozosen elvissziik a jatszohazba, ami
csak kb. 100 méterre van az eldadoteremtdl, de ez egy hatalmas 1€épés a
sziilok (€s a gyermekek) szamara. Sokuknak ui. ez jelenti az elsd elvalast
a gyermektdl a diabetes jelentkezését kovetden, hiszen a korhazba
kertiles ota folyamatosan vele volt, fogta a kezét. A korabbinal is
fokozottabban 6vta minden 1épését, vercukrot mért, inzulint adott,
szénhidratot szamolt.




Egy nem vart megfigyeles

* Magunk sem gondoltuk az elején, hogy a tabor a jatékon
kiviil mast is jelenthet a diabeteszes kicsiknek. Azutan
megtapasztaltuk, ahogy egymasra csodalkoztak, hogy nem
csak neki, hanem a tobb1 gyermeknek 1s megszurjak az
ujjacskajat, mérik a veércukrat, inzulint kap, tehat nincsenek
egyediil a problémaikkal.

* Felejthetetlen €lmény volt, amikor egy 3 €v kortli
diabeteszes ,,oktatta” az 5-6 ¢ves tarsat egy vércukormeres
kapcsan, persze a kicsi a szamokat nem ismerte, de azt latta a
kijelzOn, hogy valami nem stimmel a vercukorral, kicsit
selypitve kozolte a naggyal, hogy szerintem, te most nem
chetsz tizorait......



Az elso elvalas az édesanyatdl a dg kimondasa ota..
(sziilo1 vélemeény )

* A gyerekeknek nyujtott szinvonalas programok, a
szakfelligyeletiik olyan biztonsdgot adott a résztvevo sziilok
informaciokra tudjunk figyelni, 6sszpontositani. A
rendezvényen nem csak a 7 éves ,,diabos’ kislanyunk vett
részt, hanem a 13 éves ,.kamasz” nagylanyunk is, aki
bevallom 0szintén, nem nagy kedvvel jott a rendezveényre. A
Lurko6 Alapitvany elhivatott munkatarsainak koszonhetoen
meég a kamasz gyermekiink 1s remekiil érezte magat, , kis
animatorként” nem csak sajat testverére figyelt, hanem sok
mas gyerekre 1s. Ennek koszonhetden vasarnap déelelott volt
is siras, amikor haza kellett menni. Miért csak harom nap a
Torp Program?




A ,, Lurkosok” a Jatszo nénik
(részlet egy sziild1 beszamolobol 2013)

* Szivet melengeto €rzes volt latni, miutan atadtuk
csemeteinket, milyen boldogan, csapatba verodve
vonultak a jatszotérre; ami fantasztikusan felszerelt
csodavilag volt szamukra. JatszoszOnyeg, kezmuiives
foglalkozas, arcfestes, ,,p0khalo szoves™, ligyessegi
jatekok, trambulin, hinta... felsorolni 1s lehetetlen,
mi1 minden tortént a hétvége alatt.
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Szulo1 levél

e Hamar eltelt az alig tobb mint 2 nap. Rengeteg 1) informacioval
gazdagodtunk, baratsagok kottettek, €s ami talan a legfontosabb,
mindannyian megtapasztaltuk, hogy nem vagyunk egyediil... nem kell a
mindennapi problémainkat egyediil viselniink, van segits€g €s tamasz
minden diabéteszes gyermeket neveld sziild szamara.

* Az utolsé alkalom soran par szoval értekeltiik az eldttiink allo6 napokat.
Mindenki nevében mondok ezuttal koszonetet a szervezoknek ¢€s a
szponzoroknak, hogy lehetoséget adtak nekiink ahhoz, hogy mas
emberekként lephettiink ki a kapun. Nehéz szivvel, de erdvel telve
indultunk neki ismét a hétk6znapoknak, megfogadva az egyik fontos
mondatat a hétvégének:

. A gyermeknek a legfobb tulajdonsdaga nem az, hogy
diabéteszes.”




Egy 0jabb sziilo1 levél 2019 bol

« Altalanosan elfogadott, hogy az els6 sz, ami esziinkbe jut egy adott témaban az
jellemzi az eseményt legjobban. A Torp Tabor esetén ez a sz6 a HALA!

* Végteleniil halasak vagyunk a csaladdommal azért, hogy a benniinket érd
legnagyobb tragédiaban -mert egy fiatal csalad ¢let€ében ez bizony az, tragédia —
ilyen nem vart tamogatasra leltiink.

* Nem félve a nagy szavaktol azt gondolom, hogy a diagndzis 6ta eldszor éreztiink
egngJ‘SJ,doLeJnegkonn%Lebbulest Hozzavetdlegesen 4 honapja igyeksziink az
orvosi konzultacion tul a fellelhetd konyvekbdl, weboldalakbol tajékozodni
(magyar ¢€s angol nyelven), mindezek ellenére is azt éreztiik, hogy a ,,betegség”
komplexitasa talmutat a szamunkra értelmezhet6 hatarokon. Nehezen tudtuk
szelektalni, priorizalni az informacidkat és egyaltalan felallitani egy
keretrendszert, amiben magabiztosan kezeljiik a mintegy negyven feletti faktort,
ami hat a gyermekiink vércukor értekére. Minden nap nyitottunk ijabb
,tudasfrontokat” (kezelés, di€ta, technoldgia......... ), tettiik mindezt kicsit
kétségbeesve, hiszen a c€l, a normoglycaemia tartos eléréseéhez nem talaltuk a
megoldast.

e Mi valtozott a tabor 6ta?



» A fejlddesen feliil kiemelném, hogy a diagnodzis ota el0szor lattuk azt, hogy
terheinkben tobben osztoznak veliink. Sorstarsainktol kapott egyiittérzd szavak,
pillantasok megerasitettek benniinket. Tudjuk, hogy nem egyediil nekiink van
"haboruban nincs vasarnap" életérzésiink.

* A 3.nap végére azt gondolom, hogy minden réesztvevo értette és érezte, hogy a tét
soha ilyen nagy még nem volt ¢s egyetlen kozos celért kiizdiink mindannyian -
gyermekek, sziilok, egészségligyi szakemberek, hogy a szovodmenyeket legalabb
100 eves korig kitolhassuk....
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Nagyon 0 volt, hogy a nem diabeteszes kisldnyom 1s eljohetett, igy 0 1s
latta azt, hogy vannak még csaladok, ahol cukorbeteg gyerekeket
nevelnek; vannak gyerekek, akiknek cukorbeteg testvériik van. Sokszor
ugyanis az egészséges testvereknek is nagyon nehéz a helyzetiik, mert
rengeteg alkalmazkodast kovetel meg toliik 1s ez az allapot.

A ket kislanyom annyira jol €rezte magat, hogy kozoltek, szeretnének idekoltozni
a Szépalma Hotelbe és mi nyugodtan menjiink haza, de ok maradnak. EbbOl az is
kovetkezik, hogy az elvalassal, a jatszohazba valo tavozassal sem volt soha,
semmilyen probléma. A jatszohdzban egészen elképesztd mennyisegu jatek €s
kreativ foglalkozasi lehetOse€g varta dket, igy ez nem is csoda.

Nekiink felnotteknek a tanulasrol €s a tapasztalatcserérdl szolt a hétvége, de a
gyerekeknek egész masrol: a felszabadult jatékrol, 0 baratsagokrol; végre nem
[ogtak ki a sorbdl, hanem ugyanolyanok voltak mint barki mds...

Majam utolsé este megkérdezte: "Anya, a boldogsag lefelé, vagy felfelé viszi a
cukit? Mert én most nagyon boldog vagyok!"



,, TOrp ,, programok
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Kongresszus szervezeseink

e 1999 oktober 8-9
« 2010 oktober 15-16
e 2019 oktober 10-12
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1999 oktober 8-9

Gyor, Polgarmesteri Hivatal
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Zlchy Palota
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Z1chy Palota, Barokk fogadas

Varjuk a vendégeket

Ugy tiinik tetszést arattunk
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2010 oktober 15-16




2010 oktober 15-16
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Long tradition in care for children with DM

First patient with TIDM admitted to our Hespital in
1956

Simce That mare than § 400 patients treated
More: than 39% TIDM
National registry of TIDM held in our Hespital
Yearly summer camp since 1967
: Venﬁy publication for TIDM patients since 1970
s meetings for fomilies since 1970

o O

&

[



GyOr1 Balett diszeloadasa
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A fogadas
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GyOr1 Balett: Wave, Bolero
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Audi gyarlatogatas




Audi gyarlatogatas




Tisztsegek, eldadasok,
kozlemeények

1998 t61 GY-S_ M megyei Gyermekdiabetologia Gondozo
vezeto fOorvosa

MGY T-MDT Gyermekdiabetes Szekcid vezetdseégi tagja
1997 t61, 2008-2018 1g a szekc10 titkara

2004-2009 ig Cs-Gyermekgyogyaszati Szakmai Kollegium
Diabetes bizottsag tagja

2004-2019 1g a MDT tertileti referense

2008-2012 1g az MDT vezetOsegi tagja

Orszagos Kongresszusokon 105 elsd szerzos eldadas
Idézheto abstract- kozlemeny : 42



Konyv fejezetek

Inzulinpumpa —kezelés elmélete és gyakorlata
Szerkesztd: Hidvégi Tibor, Korner Anna

Melania kiado 2009 november

-Egyes ¢letkorok specialis problémai az inzulinpumpa kezelés tiikkrében
(49-53)

Csecsemd ¢s kisded kor, Kisgyermekkor, Specialis élethelyzetek (55-
67) ,Taborozas

Sport €s a pumpahasznalat ,Inzulinpumpa €s a menstruacios ciklus

Inzulinpumpa fiirdés, strandolas ,Inzulinpaumpa a lazzal hanyassal
hasmenéssel jaro betegségekben

Mikor indokolt ?



Konyv fejezetek

- Winkler-Hidvégi : A diabetes gondozas kézikonyve
SpringMed 2018 ,Gyermekbeteg €s sziilo
edukacid, gyermektaboroztatas szerepe 278-287.
- Barkai-Madacsi : A gyermekdiabetoldgia
kézikonyve SpringMed 2019, Specialis €letkori
szempontok a DM kezel€se és gondozasa soran
129-137.

- Winkler : Magyar Diabetologia Térténete Spring Med 2020, Eszak-nyugat
magyarorszagi gyermek-

diabetologia ellatas torténete
- Egészségligyi Szakmai Iranyelv, A Gyermekkori diabetes ellatasa

Egészségiigyi K6zlony, LXXI. évf. 7. szam (2021. aprilis 30.) 596—676. old
Fizikai aktivitas , Diabetes csecsemo €s gyermekkorban
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