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糖尿病のある子どもを預かる主治医から連絡があったら、ご対応を
お願いします。子どもたちのすこやかな成長のために、特別扱いする
ことなく、他の子どもたちと同じように学校生活を楽しく過ごさせて
あげましょう。

先生方へのお願い

糖尿病のある子ども

氏名：
生年月日：
血液型：

医療機関名：
主治医名：
診察日：
発症時期：
現在の治療法：

緊急連絡先

氏名： （続柄： ）
TEL：　
携帯電話：
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MEMO

事前にご相談・ご確認していただきたいこと

□ インスリンを注射するタイミング P.9

□ インスリンを注射する場所と方法 P.8-9

□ インスリンの保管場所 P.9

□ 低血糖の症状とその対処法 P.12-18

□ 補食の内容（何を補食にするか） P.15-16

□ 補食の保管場所 P.16

□ 他の子どもたちにどこまで説明するか P.20-21

※子どもひとりひとりの性格や希望、学校環境をみて、個別に対応しましょう。
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先生方への連絡用に、毎朝の血糖値やインスリンの注射量、子どもの
様子などを記入したノートを一冊作り、保護者が子どもに持たせる
ようにします。

学校行事などで運動量が多くなるときや、学校での様子が変だったと
きなどは、そのノートにその旨を記載して保護者にお知らせくださ
い。

なお、緊急時には保護者がすぐに駆けつけますので、直接ご連絡を
お願いします。

※月1回、定期検査のためにお休みすることがあります。
　病院では、尿検査（毎月）や眼科検診と心電図検査（少なくとも年1回）を行っています。

保護者との情報交換 （連絡ノート）
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糖尿病とは
糖尿病とは
食べ物は胃や小腸で分解されてブドウ糖になり、エネルギー源として小
腸から血液中に吸収されます。血液中にブドウ糖が増えると、すい
臓からインスリンが分泌され、ブドウ糖を筋肉などに送り込み、エネル
ギーとして利用します。インスリンは、すい臓でつくられるホルモン
で、血糖（血液中のブドウ糖）を正常に保ちます。

糖尿病は、そのインスリンの不足・欠乏によって、血液中のブドウ糖を上
手に利用できなくなり、高血糖（血糖値が高い状態）が続く病気で
す。この状態が長く続くと、眼の病気（網膜症）や腎臓病などの合併
症を引き起こします。

血糖をできるだけ正常にするために治療します。血糖を正常に管理し
ていれば、合併症を起こすことなく、糖尿病のない方と変わらない
人生を送ることができます。

すい臓は、胃と十二指腸に囲まれ、
胃の後ろに隠れています

すい臓
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糖尿病の主な種類
1型糖尿病
すい臓でインスリンをほとんど、または、まったくつくることができ
ない糖尿病です。そのため、必要なインスリンを注射で補う治療が
必要です。

食べすぎや太りすぎ、また、家族に糖尿病のある方がいるからと
いって必ず発症することはありません。もちろん感染する病気でもあ
りません。
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2型糖尿病
すい臓でつくるインスリンの量が少なかったり、インスリンが体の中
で上手に機能しなかったりする糖尿病です。

2型糖尿病の場合、インスリンはすい臓である程度つくられるの
で、食事療法や運動療法、内服薬で治療できることが多く、最初から
インスリン注射で治療を行うことはあまりありません。

大人に多くみられる糖尿病ですが、近年では小学校高学年の
子どもにもみられるようになってきました。

糖尿病とは

インスリン注入器の一例（外観は注射器というよりペン）
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インスリン注射による治療
小さい頃
保護者がインスリン注射を行い
ます。小学生になれば少しずつ自
分でできるようになります。でき
るだけインスリン注射回数を少
なくするように工夫してあげた
い時期です。

小学校高学年～
体が大きくなってきたら、インスリンの量を増やす必要があるため、1日
3～4回の注射が必要になります。この頃までに子ども自身で注射
ができるようになりたいですね。

1型糖尿病のある子どもたちは、血糖を正常に管理するために、体に
必要なインスリンを毎日補います。
インスリン注射は一生欠かすことができないもので、日常生活の一
部です。毎日、顔を洗ったり、歯を磨くのと同じことです。

糖尿病のある子どもたちにとっての
インスリンとは
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インスリンを注射するタイミング
ごはんを食べる前に注射します。超速効型インスリン製剤を使用し
ている場合は、間をあけずに、すぐに食事を摂らせてください。間が
あくと低血糖を起こす恐れがあります。

インスリンを注射する場所
保健室や教室など、どこでも構いませんが、その子どもの性格や希
望、クラスや学校環境を考慮して、個別に対応することが大切です。

インスリンを保管する場所
使用開始前のインスリン製剤
忘れたときのために、予備のインス
リン製 剤を学校で預かっておきま
しょう。予備のインスリン製剤は冷
蔵庫（2～8℃）で保管をお願いしま
す（凍結厳禁）。

使用開始後のインスリン製剤
インスリン製剤は室温(30℃以下)＊で、
キャップ等により遮光して保管をお願いします。
高温になる場所や直射日光のあたるところには置かないようにしてくだ
さい。また冬などの寒い時期は凍結にも注意してください。
ロッカーや机の中、もしくは保健室に置いておくのもいいでしょう。

放置しないでね

糖尿病のある子どもたちにとってのインスリンとは

インスリン製剤は、使用開始前と使用開始後で保管場所が異なります。予備とし
て使用開始前のインスリン製剤を預かる場合は、冷蔵庫（2～8℃）で保存し、凍
らせないように注意してください。

＊一部の製剤は冷蔵庫（2～8℃）保管も可能ですが,
   凍らせないように注意してください。
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子どもたちの行事参加

予防接種
原則的に問題ありません。何か注意することがあれば連絡します。

遠足や修学旅行
具体的な日程を事前に知
らせてもらえると助かります。
それを基に、主治医と相
談して、日程に合うようイ
ンスリンの注射量を調整
します。

遠足や運動会、修学旅行などの行事は、他の子どもたちと同じように参
加させてください。
行事に参加するために必要なインスリンの注射量の調整などは、子
ども本人（または家族）と主治医で行います。
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体育や運動会
どんな運動でも行うことができます。むしろ、血糖の管理には、運動
が重要な役割を果たすので、積極的に参加させてください。

体育のある日はインスリンの注射量をいつもより量を減らすなど調整
します。また、運動を始める前と後に、糖分を摂る必要がある場合も
あります。

ただし、水泳やマラソンなどの激しい運動を行うときは、あらかじめ
主治医と相談してインスリンの注射量を調整する必要がありますの
で、事前に連絡ノートなどで知らせてもらえると助かります。

子どもたちの行事参加
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低血糖とは

いつもより運動量が多かった
いつもより食事の時間が遅くなった
いつもの食事を抜いてしまった
いつもより食べる量が少なかった
食べたものを吐いてしまった

など

インスリンが効きすぎる

低血糖が起こりやすい

血糖（血液中のブドウ糖）が少ない状態を指します。インスリンが効
きすぎるなどして、血糖値が下がると低血糖になります。
インスリンの注射量や回数は、体の状態や、毎日の生活の様子（食
事や運動量など）を考慮して、主治医が決めています。
いつもと様子が違うと感じた時は、本人が訴えていなくても先生方か
ら積極的に声をかけていただき、低血糖の対処を行ってください。
早めに対処することで、症状が軽いうちに低血糖を改善させるこ
とができます。
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低血糖とは

低血糖の症状
「顔が青白くなる」、「ボーっとする」、「口数が少なくなる」、「反応が悪
くなる」、「手や指がふるえる」などの症状があらわれ、「いつもの○
○ちゃんと違うなぁ」と先生方が感じることができます。本人が空腹
感を訴えた場合も、低血糖になっているとお考えください。

小さな子どもで低血糖の症状をうまく訴えることができない場合は、
「泣き叫ぶ」、「不機嫌で怒りっぽくなる」、「聞き分けがなくなる」、
「いままで活発だったのが急に静かになる」などの変化がみられます。

低血糖に気づかないまま放置していると、昏睡状態になることもあり
ます。
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空腹感、
あくび、
悪心

無気力、
倦怠感、
計算力減退

発汗（冷汗）、
動悸（頻脈）、
ふるえ、
顔面蒼白、紅潮

意識消失、
異常行動

けいれん、
昏睡

まず、「おなかが
すいた」と空腹感
を訴えます。

主な症状血糖値
（mg/dL） 子どもの様子

さらにひどくなると、顔が白っぽくなり、あ
くびをしたり、寝てしまったりします。
急な低血糖では、ひきつけを起こすことも
あります。

低血糖の症状と様子
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ひどくなると、ぐずったり、
泣いたり、怒ったり、顔が
青白くなったりします。手を握
ると冷たい感じがします。

※症状には個人差があります
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低 血 糖とは

低血糖の対処法
低血糖の場合、糖分を補給して血糖を正常に近づけないかぎり症
状は改善しません。低血糖に気づいたら、すぐに糖分の補給をお願
いします。低血糖にガマンは禁物です。

キャンディーやビスケットなどの甘いお菓子でも対応できますが、先
生から与えていただくものとしては、ブドウ糖が良いと思います。ブド
ウ糖はお菓子には見えにくい形状の食品ですので、他の子どもたちの
前で食べさせても安心です。

低血糖の症状がみられたら、すぐ糖分補給を

ブドウ糖 5～10g

グルコース製剤
  ブドウ糖として
  5～10g相当　

缶ジュース 1本
（150～200mL）　

砂糖 10～20g

※グルコース製剤は市販されています。
主治医に相談の上、保護者が購入し、先生にお渡ししますので、いつも先生のポ
ケットの中に入れておいていただけると助かります。

※缶ジュースはブドウ糖を含んだもので、0カロリーでないもの

グルコース製剤（　  　　　　）
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低血糖の症状が落ち着いた後は
糖分を補給すれば5分くらいで元に戻ります。

ブドウ糖の場合、その効果は30分程度です。低血糖の症状が落ち着
いた後には、できるだけ補食以外のきちんとした食事を摂ることが望ま
しいです。しかし、低血糖を起こしてから食事の時間まで間があいて
しまう場合は、保健室でクッキー、ビスケット、チョコレートなどを補
食として食べさせてください。

補食のための食品は、先生が保健室などで預かっていただけると助
かります。
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低血糖への対策
昼食前
昼食前は、低血糖を一番起こしやすい時間帯です。とくに午前中に
体育があり、たくさん体を動かす機会があると、インスリンの吸収が
良くなり、低血糖を起こすことがあります。

昼食前の低血糖にはとくに気をつけていただき、低血糖を起こした
場合は、給食の時間が近くてもすぐにブドウ糖を与えてください。

給食
食事上の制限はなく何でも食べられますので、給食は他の子どもと
同じように食べさせましょう。おかわりも問題ありません。

ただし、おかずばかりを食べて、ごはんやパンなどの主食を半分以上残
した場合は、もう少し頑張って食べるよう声をかけてください。

また、ほとんど食べなかっ
たり、吐いてしまった場合
は、低血糖を起こす可能性
がありますので、ご注意をお
願いします。また、保護者へ
の連絡もお願いします。

低血糖とは
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授業中
本人から申し出れば問題ありませんが、そうでない場合でも青白い
顔になり、ぐずぐずしていたり、あくびが多かったりすれば、まず低
血糖と疑ってください。

このようなとき、本人の意識は
あまりはっきりしていませんの
で、すぐにブドウ糖を口の中
に入れましょう。

ひどくなると眠ってしまうことも
あります。このような場合は、声
をかけてやり、同様にブドウ糖
をお与えください。

体育の時間
原則、授業中と同様の対応をお願いします。

休み時間
夢中で遊んでいると、本人が気づかないまま低血糖になる場合があ
り、注意が必要です。

長い休み時間やお掃除の時間に低血糖を起こした場合、他のお友達
から「○○ちゃんがおかしいよ」などと知らせてもらうのもいいで
すね（保護者からもお願いするようにしておきます）。
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高血糖とは
血糖（血液中のブドウ糖）が多い状態を指します。
体調を崩すなどして血糖管理がうまくいかない場合に高血糖にな
ることもありますが、高血糖に対して学校で対処いただくことはとくにあ
りません。
ただし、高血糖の症状を我慢するのも体に良くありません。授業中に
トイレに行きたくなったり、水を飲みに行くかもしれませんので、行
きやすい環境にしていただければと思います。

高血糖の主な症状
のどが渇く
トイレが近くなる
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他の子どもたちにも「糖尿病」という病気を理解してもらい、周りの
ちょっとした気遣いで、みんなが楽しくすこやかに日常生活を過ごせ
るような環境づくりを目指しましょう。
低血糖を起こしたとき、助けてくれるのはクラスメイトなどそばにい
るお友達です。そのためにも、彼らの理解や助けがとても重要です。他
の子どもたちへの説明は、本人や保護者ともよく話し合い、できるだ
け本人の気持ちを優先して行いましょう。
他の子どもたちへは、糖尿病のあるお友達の様子がおかしいときはす
ぐに先生に報告するよう、あらかじめお願いしておきましょう。
そして、糖尿病があっても特別扱いはせず、クラスメイトの一員とし
て接してください。

他の子どもたち（友達）への
対応・教育について
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※低血糖はいつ、どこで起こるかわからないので、ブドウ糖はいつも携帯しておくことが大
切です。
ただし、このキャンディーなどの糖分補給が、他の子どもと異なる行動をとることにな
り、本人や他の子どもが気にする場合もあるかもしれませんが、これは彼らにとって「くす
り」であることを理解してもらえるようにしておきましょう。

他の子どもたち（友達）への対応・教育について

教育のポイント
他の子どもたちへの説明は、
本人や保護者などとよく話し合った上で行いましょう。

低血糖の症状を教えておき、
兆候があれば先生方へ報告させましょう。

低血糖への対処法としての糖分補給（補食）の意味を
教えておきましょう。



22

他の子どもたちからの質問に対して（1型糖尿病）

Q  糖尿病ってどんな病気なの？
 糖尿病とは、食べたものを上手に体に取り込むことができない病気で、
決してこわい病気ではありません。また、うつる病気でもありません。
「糖尿病」という病気があっても、一緒に給食を食べたり、スポーツを
したり、みんなとほとんど同じことができます。

Q  なんで注射をするの？
 エネルギーとなる食べものを体に取り込む
ために「インスリン」というくすりを注射します。
糖尿病のあるお友達にとってインスリン注射は
一生続けるもので、毎日の生活の一部です。糖
尿病のあるお友達がインスリン注射をすること
は、視力の低い人がメガネやコンタクトレンズ
をするのと同じようなものです。
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Q  どうしてたまに甘いものを食べているの？
 たまにエネルギーが足りなくなり、
キャンディーやクッキー、チョコ
レートなどの甘いもの（糖分）を
食べなければいけないときがあり
ます。これは、糖尿病のあるお友達に
とっては元気になる「くすり」です。
運動の前などは、これを食べないと
具合が悪くなることがあります。
決してお菓子が食べたくなったから食
べているわけではありません。

Q  なんかいつもと様子が違ったら？
 だるそうにしていたり、たくさんあくびをしていたり、寝てしまったり、急
に静かになってしまったり・・・・いつもと様子が違ったらすぐに先生に知
らせましょう。

他の子どもたち（友達）への対応・教育について
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