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Ernahrungsberatung zur Vorbeugung von Schwangerschaftsdiabetes

Was ist Schwangerschaftsdiabetes?

Durch Veranderungen im Stoffwechsel der Mutter
wahrend der Schwangerschaft kénnen Blutzucker-
werte voribergehend ansteigen. Von einem
Schwangerschaftsdiabetes wird gesprochen, wenn
der Zuckerspiegel im Blut mehrere Male bestimmte
Grenzwerte erreicht oder diese Ubersteigt.
Ungefahr 5 bis 13 von 100 Frauen entwickeln
einen Schwangerschaftsdiabetes [1, 3]. Die Zahlen
variieren nach Bevolkerungsgruppen.

Was bedeutet Erndhrungsberatung?

Eine Ernahrungsberatung zielt darauf ab, das Bewusstsein von ’ — i |
Frauen in Bezug auf ihre Erndhrung zu erhéhen und potenzielle i“é./ v |
Risikofaktoren fir die Entwicklung eines Schwangerschafts- -—
diabetes zu verringern. Aufgrund der Stoffwechselveranderungen % &
in der Schwangerschaft kann ein Schwangerschaftsdiabetes
jedoch bei jeder Schwangeren auftreten [2]. 3 ('ﬁ
Wie ist der Nutzen und Schaden einer Erndhrungsberatung in Zahlen?
Die Zahlen stehen fir schwangere Frauen mit oder ohne Erndhrungsberatung, bevor ein Test zur
Feststellung des Blutzuckers (Glukosetoleranztest) durchgefiihrt wurde [3].
Von je 100 Frauen ohne Von je 100 Frauen mit
Erndhrungsberatung Erndhrungsberatung
Nutzen
Wie viele entwickelten einen 13 13
Schwangerschaftsdiabetes?
Wie viele entwickelten einen durch die
Schwangerschaft bedingten 10 3
Bluthochdruck?
Wie viele hatten in der Schwangerschaft
Bluthochdruck und Eiweif3 im Urin 8 8
(Praeklampsie)?
Schaden
Bei wie vielen wurde ein Kaiserschnitt 30 30
durchgefihrt?
Wie viele hatten Verletzungen im 1 y
Genitalbereich (Dammiriss)?

Kurz zusammengefasst

Ernahrungsberatungen konnten das Auftreten eines Schwangerschaftsdiabetes und einer
Praeklampsie nicht verhindern. Jedoch litten etwa 7 von je 100 Frauen, die eine Ernahrungsberatung
erhielten, seltener an einem schwangerschaftsbedingten Bluthochdruck. Unterschiede bei
Kaiserschnitten oder Dammrissen konnten nicht festgestellt werden.
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