Zuckererkrankung in der
Schwangerschaft

(Gestationsdiabetes)

Liebe Patientinnen !

Wir bieten lhnen in unserer Praxis
zusatzlich  zu lhrer normalen
Schwangerschaftsvorsorgeunter-
suchung einen Test an, um die
Zuckererkrankung in der Schwan-
gerschaft fruhzeitig festzustellen.
Die Zuckererkrankung in der
Schwangerschaft tritt auch bei
Patientinnen auf, die vor der
Schwangerschaft nicht zucker-
krank waren. Ein erster Hinweis
auf einen erhohten Blutzucker
kann eine vermehrte Zuckeraus-
scheidung im Urin sein. Der Urin-
test wird bei Ihnen im Rahmen der
Schwangerschaftsvorsorge regel-
maRig durchgefuhrt. Ein Ge-
stationsdiabetes kann jedoch auch
ohne erhohten Zucker im Urin vor-
handen sein. Daher ist nach der
Empfehlung der Arbeitsgemein-
schaft ,Diabetes und Schwanger-
schaft” aus dem Jahre 2001 eine
Zusatzuntersuchung bei allen
Schwangeren mit einem oralen
Glucose-Toleranztest erforderlich.
Bei diesem Test mussen Sie 200
ml einer Zuckerldsung trinken, eine
Blutzuckeruntersuchung wird eine
Stunde spater vorgenommen.

Die Risiken einer Zuckererkran-
kung bedeuten fur die Mutter eine
erhohte Gefahr fur Harnwegsinfek-
te, Bluthochdruck und Schwanger-
schaftsvergiftung wahrend der
Schwangerschaft, ebenso finden
sich erhdhte Kaiserschnittentbin-

dungen. Ein nicht behandelter
Gestationsdiabetes kann zu einem
erhohten Risiko fur Zuckererkran-
kungen in spateren Jahren fuhren.
Der gestorte Zuckerstoffwechsel
gefahrdet wahrend der Schwanger-
schaft auch das ungeborene Kind.
Kinder zuckerkranker Mutter sind
haufig Ubermalig schwer, so dass
es bei der Geburt durch das
erhohte Gewicht zu Komplikation-
en kommen kann. Aulierdem ha-
ben die Babies nach der Geburt
ein erhohtes Risiko fur Blutzucker-
storungen,Neugeborenengelbsucht
und Atemstorungen. Es konnen
jedoch auch durch den erhohten
Zuckerspiegel bei der Mutter
Missbildungen oder sogar ein
Absterben der Schwangerschaft
auftreten. Die Babies haben bei
Nichtbehandlung dieser Zuckerer-
krankung schon in Pubertat und
Erwachsenenalter ein erhohtes
Risiko fiir Ubergewicht und die
Entwicklung einer Zuckererkran-
kung.

Bei einer fruhzeitigen Diagnose
und Behandlung der Zuckerer-
krankung sind sowohl Mutter als
auch Kind durch diese Stoffwech-
selstorung nicht gefahrdet. Dazu
gehort jedoch die rechtzeitige
Diagnose. Um |hr Risiko abschat-
zen zu konnen, bitten wir Sie,
folgende Fragen zu beantworten:




1. [Sind Sie iibergewichtig?|

ja[] nein[]
Geben Sie bitte Gewicht und Koérpergrof3e zu Beginn der Schwangerschaft an.

kg cm

2. |Liegt eine Zuckererkrankung bei Eltern oder Geschwistern vor?

jal] nein[]

3. |Hatten Sie in einer friiheren Schwangerschaft eine Zuckererkrankung?|

jal] nein[]

4. |Wog ein vorher geborenes Kind bei der Geburt mehr als 4.500 g?|

jal] nein[]

5. |Hatten Sie eine Totgeburt?|

jall nein[]

6. [Haben Sie ein Kind geboren mit Missbildung?|

jal] nein[]

7. |Haben Sie mehr als 3 Fehlgeburten gehabt?|

jal] nein[]

Sollte nach der Beantwortung dieser Fragen bei Ihnen ein erhdhtes Risiko fur eine
Zuckererkrankung in der Schwangerschaft vorliegen, wirde ein entsprechender Test
bei Ihnen in den ersten 3 Schwangerschaftsmonaten durchgefuhrt. Wenn bei Ihnen
kein erhdhtes Risiko fur eine Zuckererkrankung in der Schwangerschatft vorliegt, bieten
wir lhnen zwischen 24. und 28. Schwangerschaftswoche einen Screeningtest auf
Gestationsdiabetes an. Dieser Test ist nicht Bestandteil der von den Kranken-

kassen Ubernommenen gesetzlichen Schwangerschaftsvorsorgeuntersuchung.

Mit freundlichen Griissen

lhr Praxisteam



Zum Ausschluss einer Zuckerkrankheit (Diabetes Mellitus) und/oder einer gestorten
Glukosetoleranz soll bei Ihnen ein Zuckerbelastungstest (Glukose-Tolereanztest)
durchgefuhrt werden.

Vorbereitung auf den Test

Drei Tage vor dem Test sollten Sie sich kohlenhydratreich (>150g Kohlenhydrate
pro Tag) erndhren

Bis zum Beginn des Tests sollten Sie auf normale koérperliche Aktivitdten achten
(keine Bettlagerigkeit und UbermaRige korperliche Aktivitat)

Vor dem Test durfen Sie 10 bis 16 stunden nicht essen und trinken (Ausnahme
klares Wasser oder Mineralwasser) und nicht rauchen!!

Durchfihrung des Tests

Der Test wird morgens begonnen

Sie miUssen den gesamten Zeitraum in meiner Praxis verbringen

Wahrend des Tests durfen Sie sitzen ohne zu essen, zu trinken, zu rauchen oder
korperlich aktiv zu sein (Tipp: bringen Sie sich ein Buch mit)

Zunachst erfolgt die Blutentnahme fiir den Nuchternblutzucker oder andere
Laborwerte nach Vorgaben des Arztes

Daran anschliel3end mussen Sie den Dextro O.G.T.-Saft innerhalb von fiinf Minuten
trinken

Danach erfolgen weitere Blutentnahmen zur Blutzuckerbestimmung, in der Regel
nach 60 und 120 Minuten nach Anweisung des Arztes

Bringen Sie ein Brot oder dhnliches fur sich nach dem Test mit

Weitere Hinweise:

Der Test sollte nicht durchgefuhrt werden:

Bei akuten Magen-Darm-Erkrankungen
Bei fieberhaften Infekten
Bei stark vermindertem Allgemeinzustand



