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Schwangerschaftsdiabetes — Ursachen und Behandlung

Der Schwangerschaftsdiabetes (auch ge-
nannt Gestationsdiabetes) ist eine Form der
Zuckerkrankheit, die erstmals wahrend der
Schwangerschaft diagnostiziert wird. Dabei
ist der Blutzucker der Mutter entweder stén-
dig oder auch nur ungewdhnlich lange nach
Mabhlzeiten erhoht.

Diabetes ist eine der hédufigsten Kom-
plikationen in der Schwangerschaft und
stellt sowohl fiir die werdende Mutter als
auch fiir das ungeborene Kind ein erhohtes
Gesundheitsrisiko dar.

Die hohe Zuckermenge im Blut der Mutter
steht auch dem ungeborenen Kind zur
Verfiigung, das dadurch iibererndhrt wird
und zu schnell wéchst. Wird die Erkrankung
nicht entdeckt, konnen sich Fehlbildungen
des Herzens entwickeln, weiterhin verzo-
gert sich die Reifung der Lungenbléschen.
Eine erhohte Menge an Fruchtwasser sorgt
zudem oft fiir einen um einige Wochen
verfrithten Geburtsbeginn.

Auch fiir die werdende Mutter ist ein
Schwangerschaftsdiabetes risikoreich, denn
hiufig entwickelt sich zusétzlich Blut-
hochdruck, in seltenen Fillen auch Odeme,
Nierenprobleme und Krampfanfille. Die
Geburt selbst kann komplizierter sein, da
die Kinder durch das Uberangebot von
Zucker oft zu groR fiir den Geburtskanal
sind. Uberdurchschnittlich hiufig werden
diese mit einem Kaiserschnitt entbunden.

Was sind die Ursachen und
Risikofaktoren?

Betroffene Frauen leiden an einer chro-
nisch verringerten Insulinsensitivitét,
d.h. der Zucker wird nach einer Mahlzeit
langsamer aus dem Blut in die Zellen des
Korpers aufgenommen als normalerweise.
Zusitzlich sprechen die Korperzellen ab
der 20. Schwangerschaftswoche generell
schlechter auf Insulin an, um geniigend
Energie fiir Mutter und Kind in Form von
Zucker bereitzustellen. Hormone, die wéh-
rend der Schwangerschaft produziert wer-
den, verstirken diesen Effekt. Zuletzt sind
auch genetische Faktoren (Veranlagung)
an der Entstehung der Zuckerkrankheit
wihrend der Schwangerschaft beteiligt.

Die Risikofaktoren fiir die Entwicklung eines
Schwangerschaftsdiabetes entsprechen groR-
tenteils denen des Diabetes mellitus Typ IL.

Hierzu zéhlen:

m Ubergewicht - meist als Folge von fett-
und kohlenhydratreicher Erndhrung
sowie Bewegungsmangel

m UbermiRige Gewichtszunahme wihrend
der Schwangerschaft
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m Familidrer Diabetes - direkte Verwandte
(Eltern oder Geschwister), die ebenfalls an
einem Diabetes erkrankt sind

m Frithere Schwangerschaften, in denen
ebenfalls ein Schwangerschaftsdiabetes
aufgetreten ist

m Friihere Geburt eines sehr groRen Kindes
von mehr als 4500 Gramm

m Mehrfach hintereinander erlittene
Fehlgeburten

m Hoheres Alter der Schwangeren

m Einnahme bestimmter Medikamente
(z.B. Kortison)

Die wichtigsten Symptome

Neben den unspezifischen Symptomen wie
einer verminderten Leistungsfahigkeit,
Miidigkeit, Abgeschlagenheit und starkem
Durst gibt es beim Schwangerschafts-
diabetes folgende weitere Anzeichen:

m Erhéhte Fruchtwassermenge

m UbermiRige Gewichts- und GroRenzu-
nahme des Kindes

m Vermehrte Harnwegsinfekte

m Bluthochdruck
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Diagnose des Schwangerschaftsdiabetes

Ansprechpartner bei Verdacht auf Vorliegen
eines Schwangerschaftsdiabetes ist der
behandelnde Facharzt fiir Gyndkologie.

Zwar gibt es Faktoren, die die Wahrschein-
lichkeit eines Diabetes erhohen, jedoch sind
ca. 40 % aller Frauen mit Gestationsdiabetes
schlank und ohne Risikofaktoren. Daher
werden im Rahmen der Schwangerschafts-
vorsorge bei jeder Frau ein oder mehrere
Blutzuckerbelastungstests durchgefiihrt, um
das Vorliegen eines Gestationsdiabetes aus-
zuschlieRen. Hierbei trinkt die Schwangere
eine vorgegebene Menge Zuckerlsung.
Dann folgt in mehrstiindigem Abstand eine
Blutzuckermessung. Ergeben sich hier Auf-
falligkeiten, wird ein weiterer Test mit meh-
reren Blutzuckermessungen durchgefiihrt.

Behandlung - Erndhrung, Bewegung,
Insulin

Ist ein Schwangerschaftsdiabetes diagnosti-
ziert worden, sollten die Blutzuckerwerte

ziigig auf ein gesundes Niveau gesenkt
werden, um Komplikationen fiir Mutter
und Kind zu vermeiden. Meist ldsst sich
der Blutzuckerspiegel durch eine Ernéh-
rungsumstellung normalisieren. Eine in-
dividuelle Erndhrungsberatung beriick-
sichtigt die bendtigte Energiemenge, die
Essgewohnheiten und den Tagesablauf
der Schwangeren. Weiterhin sollte auf
regelmifige Mahlzeiten geachtet wer-
den. Auch korperliche Aktivitdt ist
sinnvoll. RegelmiRige Bewegung und
Sport senken den Blutzucker und re-
duzieren das Gewicht. Besonders geeignet
sind verletzungsarme Sportarten wie
Walking und Schwimmen.

Lisst sich der Blutzuckerspiegel durch
die Kombination aus Erndhrungsum-
stellung und Bewegung nicht normali-
sieren, ist die Gabe von Insulin zusétzlich
notwendig. Morgens und abends wird
ein Langzeitinsulin gespritzt, vor jeder
Mahlzeit ein kurzwirksames Insulin.

Zusitzlich muss mehrmals téglich der
Blutzucker kontrolliert werden, um einen
zu hohen oder zu niedrigen Wert zu
vermeiden.

Mehr Informationen

Wissenswertes rund um das Thema
Schwangerschaftsdiabetes finden Sie auch
im HALLESCHE Gesundheitsportal unter:
www.hallesche-gesundheitsportal.de
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Exklusiv fiir unsere schwangeren
Versicherten bieten wir den kosten-
losen Ratgeber »Schwangerschaft und
Geburt« von Gréfe und Unzer, der mit
praxisnahen Informationen durch die
Zeit der Schwangerschaft und danach
fiihrt. Bestellen Sie Ihr personliches
Exemplar einfach mit Angabe der
Versicherungsnummer per E-Mail:

gesundheitsmanagement@hallesche.de

Arztliche Zweitmeinung - Spezialist gesucht

Welcher Arzt ist auf meine konkrete
Erkrankung besonders spezialisiert? Ist die
empfohlene Therapie oder Operation in
meinem Fall wirklich sinnvoll? Von wel-
chem Arzt bekomme ich eine kompetente
Zweitmeinung? Um Patienten mit solchen
Fragestellungen optimal zu betreuen, hat
die HALLESCHE eine Kooperation mit
dem Unternehmen BetterDoc ins Leben
gerufen.

BetterDoc - ein starker Partner

BetterDoc unterstiitzt Patienten bei der
Suche nach einem Spezialisten fiir eine
Zweitmeinung, eine wirkungsvolle Be-
handlung oder eine anstehende Operation.
Dabei setzt das Unternehmen diagno-
sespezifisch auf die Auswertung verschie-
dener Qualitétskriterien, um fiir die Er-
krankungen und die individuelle Situation

ZWEITMEINUNGS-SERVICE

\

\
O

der Patienten geeignete Spezialisten zu fin-
den. Das konnen beispielsweise Fallzahlen,
Zertifizierungen oder Routinedatenanaly-

sen sein sowie besondere Bediirfnisse der
Patienten wie deren Reisebereitschaft.
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Ein Beispiel

Ein 59-jédhriger Mann ist an Diabetes melli-
tus Typ Il erkrankt und klagt seit einem Jahr
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iiber zunehmende Leistungsminderung und
Miidigkeit sowie Muskelkrampfe in den
Waden und Armen. Im Rahmen seiner bis-
herigen Therapie konnte der Blutzucker-
spiegel nicht richtig eingestellt werden. Er
ruft bei BetterDoc an, um einen ausgewiese-
nen Spezialisten zu finden, der ihm eine
Zweitmeinung beziiglich seiner medika-
mentosen Einstellung abgibt. Seine medizi-
nische Anfrage wird entgegengenommen



und ein Riickruftermin mit einem Arzt von
BetterDoc vereinbart. Dieser bespricht alle
relevanten Gesundheitsinformationen mit
ihm. 48 Stunden nach dem Telefonat erhalt
der Patient ein Empfehlungsschreiben iiber
drei ausgewiesene Spezialisten. Dieses
Ergebnis bespricht er mit seinem personli-
chen BetterDoc-Arzt und bittet um Unter-
stiitzung bei der Terminvereinbarung.

Im Anschluss erkundigt sich der betreu-
ende BetterDoc-Arzt - in Form eines Frage-

So funktioniert BetterDoc

Sie beschreiben IThre
Diagnose iiber die
Hotline von BetterDoc.

Thr personlicher BetterDoc-
Arzt analysiert Thren Fall
und recherchiert fiir Thre
Situation den besten
Spezialisten oder die
passende Klinik.

bogens -, wie der Arzttermin verlaufen ist.
Der Mann berichtet, dass der Spezia-
list seinen Medikationsplan angepasst
hat, was zur nachhaltigen Verbesserung
seines Gesundheitszustands fiihrte. Uber
BetterDoc dufert der Patient Folgendes:
»Hinsichtlich Threr Serviceleistungen teile
ich Thnen mit, dass ich hiermit sehr
zufrieden bin. Ich mochte mich fiir Thre
bisherigen Bemiihungen nochmals recht
herzlich bedanken. Es ist auflerordent-
lich hilfreich, bei der Suche nach einem

Sie erhalten innerhalb
von 48 Stunden Thre
Spezialistenempfehlung.
Auf Wunsch vereinbart
BetterDoc einen Termin
bei dem Arzt oder der
Klinik IThrer Wahl.

Diabetische Neuropathie

Die diabetische Neuropathie ist ein Sam-
melbegriff fiir alle nichtentziindlichen
Erkrankungen peripherer Nerven, die als
Spdtkomplikation des Diabetes mellitus
auftreten. Sie ist die héufigste Folgekom-
plikation von Diabetes mellitus.

Was sind die Ursachen?

Ursache der diabetischen Neuropathie ist
eine ungeniigende FEinstellung des Blut-
zuckers. Der dauerhaft erhohte Blutzucker-
spiegel fiihrt zu einer Stérung im Stoff-
wechsel der Nervenzellen. Infolgedessen
werden Stoffwechselendprodukte in Nerven
abgelagert und diese so nach und nach zer-
stort. Zusétzlich schddigt der erhohte
Blutzucker die kleinen Blutgefidlle. Die
Durchblutung wird dadurch eingeschrénkt

oder sogar verhindert. Die Hohe des
Blutzuckers und die Dauer der schlechten
Diabeteseinstellung stehen in direktem
Zusammenhang mit der Entstehung der
Neuropathie. Je linger der Blutzucker er-
hoht bleibt, desto hoher ist das Risiko fiir
die Entwicklung einer Nervenschédigung.

Typische Symptome

Die Bandbreite der Beschwerden einer
Neuropathie ist groR. Wird ein einzelner
Nerv geschidigt, kommt es zum Funk-
tionsverlust der jeweils betroffenen
Regionen. Bei Schiddigung des autonomen
(vegetativen) Nervensystems sind verschie-
dene Organsysteme betroffen. Es konnen
z.B. Herzrhythmusstorungen, Blutdruck-
storungen, Schluckstérungen, Lihmungen

Facharzt oder Spezialisten Ihre Hilfe in
Anspruch nehmen zu konnen.« Auch mit
dem Spezialisten ist der Patient dulRerst
zufrieden und schildert: »Der Arzt hat
einen sehr guten Eindruck auf mich
gemacht. Er hat sich in aller Ruhe meine
Krankengeschichte angehort und meine
Vorbefunde griindlich durchgelesen. Die
Medikamentenumstellung hat meine
Lebensqualitit gesteigert.«

Viele Betroffene leiden neben dem Diabetes
noch an weiteren Begleiterkrankungen.
BetterDoc hilft gerne weiter und deckt
bei der Spezialistensuche alle Fachbereiche
und Diagnosen ab.

Mehr Informationen

Sie haben Fragen zu BetterDoc oder
mochten wissen, ob Sie eine Zweitmeinung
in Anspruch nehmen konnen? Rufen Sie
uns einfach an unter 0711/6603-2055
oder senden Sie uns eine E-Mail an
gesundheitsmanagement@hallesche.de.
Weitere Informationen erhalten Sie auch
unter www.betterdoc.org/hallesche.

des Magens, Storungen der Schweili-
bildung, Blasenschwiche oder sexuelle
Storungen auftreten.

Am héufigsten ist jedoch die diabetische
Polyneuropathie, die zeitgleich mehrere
Nerven betrifft. Sie dufert sich in Sto-
rungen des Schmerz-, Beriihrungs- und
Temperaturempfindens:

m Dauerhafte, brennende Schmerzen

m Missempfindungen (Pelzigkeit,
Kribbelgefiihl)

m Taubheitsgefiihl

m Temperatur- und Schmerz-
unempfindlichkeit
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Typischerweise tritt die diabetische Poly-
neuropathie zuerst an den FiiRen auf und
steigt in der Regel symmetrisch nach oben.
Anfangs kann lediglich das Vibrations-
empfinden beeintrichtigt sein. Im Verlauf
sind die FiiRle trocken, schuppig und warm.
Sie neigen zu vermehrter Hornhautbildung
und schmerzen vor allem in der Nacht.
Das Schmerz- und Temperaturempfinden
ist herabgesetzt. Durch die Nervenschidden
kommt es zu Fehlstellungen und damit
Fehlbelastungen des FuRes, die in Kom-
bination mit der Entstehung von Wunden
unter dem Begriff »Diabetischer Fuf«
zusammengefasst werden.

Wie wird eine Neuropathie
diagnostiziert?

Ansprechpartner bei Vorliegen einer
Neuropathie sind Ihr Hausarzt und Ihr
behandelnder Diabetologe. Hier sollte
eine regelmiRige Vorstellung erfolgen,
um zu testen, ob ein sensomotorischer
Nervenschaden vorliegt. Mit einfachen
Testmethoden priift [hr Arzt:

m Schmerzempfindlichkeit
m Temperaturempfindlichkeit

m Druck- und Beriihrungsempfindlichkeit

m Vibrationsempfinden

m Lebhaftigkeit der Reflexe an den unteren
Extremititen

Behandlungsmoglichkeiten

Die Therapie der diabetischen Neuro-
pathie erfordert ein interdisziplinires
Behandlungskonzept mit einer engen
Zusammenarbeit der beteiligten Arzte
(Hausarzt, Neurologe, Diabetologe und
Schmerztherapeut).

Zundchst muss eine langfristige Senkung
des Blutzuckers auf ein gesundes Niveau
angestrebt werden, um das Fortschreiten
der Nervenschddigung zu unterbinden.
Zeitgleich sollte eine ausreichende
Schmerztherapie erfolgen, gegebenenfalls
unter Zuhilfenahme von Schmerzmitteln
oder Antidepressiva. Weitere vorhandene
Erkrankungen, die ebenfalls eine Neuro-
pathie auslosen konnen, wie Blut-
hochdruck, Ubergewicht, Nikotin- oder
Alkoholkonsum sollten therapiert werden.
Erginzend konnen eine elektrische
Nervenstimulation (TENS), Kélte-Warme-
Behandlungen oder Physiotherapie durch-
gefiihrt werden. Zu empfehlen ist auler-
dem die Anpassung von speziell auf die
Bediirfnisse des Diabetikers ausgelegtem
Schuhwerk.

Die neue Niahrwert- & Kalorien-Tabelle

Eine gesunde Erndhrung ist ein wichtiger
Baustein, um den Blutzucker im Gleich-
gewicht zu halten.

Die neue Néhrwert- & Kalorien-Tabelle
bietet mit tiber 20.000 Nahrwertangaben
einen fundierten Uberblick iiber die
Nahrungsmittel, die wir téglich zu uns
nehmen. Praktisch und benutzerfreundlich
liefert die Tabelle wertvolle Informationen
iiber alle wichtigen Inhaltsstoffe unserer
Nahrung und beriicksichtigt die aktu-
ellen Referenzwerte der DGE (Deutsche
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Gesellschaft fiir Erndhrung) zur Néhr-
stoffzufuhr. Das nach Lebensmittelgruppen
sortierte Griff-Register und die vielen
Sondertabellen, gerade fiir Diabetiker oder
Allergiker, bieten eine gute Ubersicht
tiber zahlreiche Lebensmittel.
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Ihre Broschiire

Bestellen Sie IThr personliches Exemplar
direkt kostenfrei unter: www.hallesche.de/
gesundheitsbroschueren
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