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 دانشگاه علوم پزشکی

شتی درمانی ن استان  وخدمات بهدا  همدا

 مرکز آموزشی درمانی  شهید بهشتی

 دیابت حاملگی

 
 

 تهیه و تنظیم:

  واحد آموزش به بیمار 

3041 دیتاریخ بازنگری:   

 ED-TA-62  :شماره سند

در  پزشک معالج تصمیم گیرنده خواهد بود. معمولاً

صورتي كه مشكلي در طي حاامليي جوودنداشا ه   

بسیار درشا   ج  باشد، ونین با سر جارد لين شده

ج خطري سلام  مادر ج ونین را تهديد نكند  نباشد

  منعي براي انجام زايمان طبیعي جوود ندارد.

 شیردهی و دیابت :

كاهش يكي از عوارض دياب  بعد از خ م حامليي 

كه  مادر بايد تووه كند  قند خون نوزاد مي باشد

شرجع تغذيه بلافاصله بعد از زايمان ج تغذيه مكرر 

اج با شیر مادر نقش موثري در ولوگیري از اين 

اي پیشيیري بر .ج عوارض ناشي از آن داردعارضه 

 اس : دجران شیردهي لازم از اف  قند خون در

عاده  يک میاان ج  ،در بین فواصل شیردهي خود-1

را  نادي  )ماواد ق  حاجي پارجتيین ج كربوهیادرا   

 مصرف نمايید.

 ،حین شیردهيبه مقدار كافي مايعا  بنوشید -2

 آب ج چاي بدجن شیريني مصرف كنید.

اگر در زمان شیردهي دچار كاهش قند خون -3

شیردهي را م وقف ساخ ه ج   علايم ضعیفشديد )

 سريعا يک ماده غذايي شیرين مصرف نمائید.

 483-38380703- 6 :تلفن های  بیمارستان

 آدرس سایت اینترنتی

http://beheshti.umsha.ac.ir 

 

 

باه  مي شوند ممكن اسا  بسا ه    حامليي دياب 

رجش درماني باراي   3قند خونشان  میزان افزايش

 آنها توصیه شود.

مهم رين اصال در  : اول:رژیم غذایی مناسبقدم 

درمان اين بیماران يک رژيم غذايي مناسب باراي  

رژي ج مواد مغاذي ج ضارجري   تامین مقدار كافي ان

. هیچياه خود سرانه ج بدجن تجويز ج دسا ور  اس 

پزشک از رژيام هااي درمااني م هرقاه اسا هاده      

 ننمايید.

غیر در بیماران حامله ج چه چه قدم دوم :ورزش: 

جرزش نقش موثري در كاهش قند خاون ج   ،حامله

كن رل بیماري ج عوارض عرجقي آن دارد. كسااني  

كه از  قبل برنامه منظم جرزشي داش ند مي توانند 

با كمي تعديل به جرزش خود ادامه دهناد جلاي در   

كل بايد از جرزشهايي كه فشار اصالي آن باه تناه    

 جارد مي شود خودداري كرد.

م براي آشكار شدن اثارا  جرزش  حداقل مد  لاز

 هه ه اس . 4رجي كاهش قند خون 

مب لا  درصد بیماران 22تا11: قدم سوم :انسولین

به دياب  حامليي ممكن اس  نیاز به درمان با 

كه هدف از آن م عادل نمون  انسولین پیدا كنند

 سطح قند خون مي باشد.

 زایمان و دیابت :

 پزشکين در خصوص نوع زايمان طبیعي يا سزار
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مار  ج  ضمن دياب  حامليي تاثیري بر میازان  

 میر نوزادي ج نقايص مادرزادي ندارد.

تمامي مشكلا  ذكار شاده باا كن ارل      توجه :

درس  قند خون ج اوراي دس ورا  پزشک قابل 

 درمان ج پیشيیري اس .

 دیابت حاملگی تا چه زمانی ادامه می یابد؟

باه ديابا     كساني كه در حامليي خاود مبا لا  

حامليي مي شوند لازم اس  تاا مادتي پاز از    

زايمان بس ه باه دسا ور پزشاک معاالج خاود      

 آزمايشا  مرتبط با قند خاون را انجاام دهناد.   

هرچند دياب  حامليي بلافاصله بعد از زايمان با 

سرع  ناپديد مي شود اما تحقیقا  نشاان داده  

افرادي كه مب لا به دياب  حامليي مي  %12اس  

سال آينده دچار  22تا 11ند امكان دارد ظرف شو

 دياب  آشكار شوند .

 درمان دیابت در حاملگی :

كساني كه از قبل دياب  غیر جابس ه به انسولین 

  داشاا ند ج قرصااهاي خااوراكي پااايین 2)نااوع 

آجرنده قند خون مصرف ماي كردناد باه دلیال     

مصرف  اح مال ايجاد ناهنجاريهاي ونیني بايد از

ج كسااني   در اين دجران پرهیز كنناد اين قرصها 

هم كه انسولین مي زدند به دلیل تغییار میازان   

نیاز به انسولین در بارداري بايد در مورد میازان  

مناسب انسولین درياف ي باپزشک خود مشور  

 ساني كه در حامليي مب لا به ك نمايند.

    

بیماران قبل از حاامليي  اين  :بیماران علامت دار-3

علائمي مانند جوود قناد   به دياب  مب لا بوده اند ج

شاديدتر   افزايش قند خاون ج در ماوارد   ،در ادرار

پرخاوري ج   ،پرنوشاي  ،جوود ك ون در ادرار جخون

سرگیجه دارند ج تشايیص آن آساان ماي باشاد.     

میلاي گارم در    121از معمولا قند خون آنها بایش  

 . دسي لی ر اس 

بیمااران   ايان  تشايیص  بیماران بدون علامت :-2

د ج نا مشكل اس  زيرا علام  مشيصي جوود ندار

 22تاا 24در هه ه هاي   GTTبا تس  تحمل گلوكز )

 . تشيیص داده مي شوندحامليي 

 عوارض دیابت آشكار :
شاار خاون    واند باعا  ايجااد ف  می اين نوع دياب 

شااكلا  ناشااي از محامليي)مساامومی  حامليي 

خاونريزي   ،زايماان زجدر   ،درش  بودن وثه بچه

افزايش میزان مايع آمنیوتیاک   ،جرم ،بعد از زايمان

 ،ماادرزادي  در مادر ج يا اح مال ايجااد نقاايص   ج...

 اح مال كاهش قند، ،خودبيوديسقط  ،زور تنهسي

ف ن میزان بیلي رجباین  بالا ر )در بدج تولد ،كلسیم

ج افزايش مر  ج میار ناوزادي     خون )عامل زردي

 شود.

 عوارض دیابت حاملگی :
ساو    بر خلاف دياب  آشكار كه با عوارض ج اثارا  

اصالي ديابا     م عدد ج ودي همراه اسا  عارضاه  

 در  شد.حامليي درش  بودن وثه ونین مي با
 

 دیابت حاملگی چیست ؟
درصد زنان حامله براي اجلین بار  2-1ممكن اس  

دياب  را در اجاسط يا اجاخر حامليي خود تجرباه  

در خصوص دلايل اب لا به دياب  حامليي  مي كنند

دلايل مي لهي مطار  اسا  جلاي علا  قطعاي      

 .مشيص نیس 

 شكل برجز نمايد: 2دياب  در حامليي به 

فردي كه از قبل دياب  آشكار داش ه ج ايناک   -1

 حامله شده اس  .

ب  شده اس  ديا فردي كه حین حاملكي دچار -2

ج به آن دياب  حامليي مي گويناد. باا جقاوع    

حامليي تغییراتي در ساوخ  ج سااز قنادها    

)مواد نشاس ه اي   ايجاد ماي شاود كاه ايان     

آن ماي  تغییرا  سبب برجز دياب  يا تشاديد  

 شود.

 ؟ چه كسانی بیشتر مستعد دیابت حاملگی هستند

  سال  32سن بالاي 

   چاقي 

   سابقه خانوادگي دياب 

 سااابقه قبلااي از تولااد بچااه درشاا  وثااه، 

 ناهنجاري ونیني يا سابقه مرده زايي  

   فشار خون حامليي 

 تشخیص دیابت در حاملگی :

 2بیماران از نظر تشيیص دياب  در حاامليي باه   

 : تقسیم مي شونددس ه 
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