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Μορφές ΣΔ 

ΣΔ τύπου 1 

ΣΔ τύπου 2 

Άλλες μορφές 

ΣΔΚ 

Metzger BE, et al. Diabetes Care 2007, 30 (suppl 2):S251 

American Diabetes Association. Diabetes Care 2011, 34 (suppl 1):S11 



Ορισμός 

Διαταραχή ανοχής της γλυκόζης, που εμφανίζεται ή 

αναγνωρίζεται για πρώτη φορά κατά την κύηση 

Metzger BE, et al. Diabetes Care 2007, 30 (suppl 2):S251 

American Diabetes Association. Diabetes Care 2011, 34 (suppl 1):S11 



Παθολογική Φυσιολογία ΣΔΚ 

Πλακούντας Έγκυος Έμβρυο 

γλυκόζη 

ινσουλίνη 

κύηση 

γενετική 

περιβάλλον 

γλυκόζη 

ινσουλίνη 

Poulakos G, Goulis DG. Hormones 2015 



Σχέση ΣΔ τύπου 2 και ΣΔΚ 
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Poulakos G, Goulis DG. Hormones 2015 
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Επιπλοκές ΣΔΚ 

Μητέρα 

Προ-εκλαμψία 

Πολυ-υδράμνιο 

Καισαρική τομή 

Έμβρυο - Νεογνό 

Περιγεννητική θνησιμότητα 

Μακροσωμία 

Μαιευτικό τραύμα 

Υπογλυκαιμία 

Υπερχολερυθριναιμία 

Υποασβεστιαιμία 

Crowther C, et al. N Engl J Med 2005, 352:2477 

Dodd JM, et al. Aust N Z J Obstet Gynaecol 2007, 47:307 



Εμβρυϊκή προέλευση παθήσεων 

ενηλίκων 
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Υποσιτισμός Υπερσιτισμός 
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Υπερσιτισμός Ορθή σίτιση 



Mead EA, et al.  Front Genet 2014, 5:154 

Υποθάλαμος 

Επινεφρίδια 

Νεφρός 

Οπίσθια 

υπόφυση 

Πρόσθια 

υπόφυση 

Πυλαία 

αγγεία 

POMC νευρώνας 

Έγκυος στην οποία  

χορηγείται αλκοόλ 

Υποθάλαμος 

Μεθυλίωση  

DNA 

Αποεκετυλίωση  

ιστονών 
Καταστολή  

POMC 

Καταστολή  

POMC 

ενδορφίνη 

Κορτικοειδή 
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Μελέτη HAPO 

The HAPO Study Cooperative Research Group. N Engl J Med 2008, 328:1991 



Διάγνωση ΣΔΚ 

American Diabetes Association. Diabetes Care 2011, 34(suppl 1):S62 

Coustan DR, et al. Am J Obstet Gynecol 2010, 202:654.e1 

Ώρα (min) Γλυκόζη πλάσματος (mg/dl) 

0 ≧ 92 (< 126) 

60 ≧ 180 

120 ≧ 153 

Χορήγηση 75 g γλυκόζης 

Απαιτείται μία παθολογική τιμή 



Διάγνωση ΣΔ 

American Diabetes Association. Diabetes Care 2011, 34(suppl 1):S62 

Coustan DR, et al. Am J Obstet Gynecol 2010, 202:654.e1 

Γλυκόζη πλάσματος (mg/dl) 

νηστεία ≧ 126 

τυχαία ≧ 200 

HbA1c (%) 

≧ 6,5 
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Παράμετροι παρακολούθησης 

Μεταβολικοί 

HBGM (home blood glucose 

measurements) 

CGM (continuous glucose 

monitoring)  

HbA1c 

φρουκτοζαμίνη 

σωματικό βάρος 

Μαιευτικοί 

Υπερηχογραφήματα β’ 

επιπέδου και ανάπτυξης 

EFW, HC, AC, FL 

υδράμνιο 

συγγενείς ανωμαλίες 



Υπερηχογράφημα ανάπτυξης 



Υπερηχογράφημα ανάπτυξης 



Υπερηχογράφημα ανάπτυξης 



Υπερηχογράφημα ανάπτυξης 
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Αρχές διαιτητικής παρέμβασης 

Διαιτολόγος 

 

Επίτευξη ευγλυκαιμίας  

Πρόληψη κέτωσης  

Πρόσληψη επαρκούς βάρους  

Θετική συνεισφορά στην υγεία του εμβρύου 



Πρόσληψη βάρους κατά την κύηση 

Pitkin RΜ. Clin Obstet Gynecol 1976, 19:489  



Θέματα προς διευθέτηση 

Ειδικά χαρακτηριστικά 

φυλή, ηλικία, πολύδυμη κύηση  

Συνολικό ποσό προσλαμβανόμενων θερμίδων 

υπολογισμός με βάση το αρχικό βάρος ή τωρινό βάρος   

Κατανομή προσλαμβανόμενων θερμίδων 

Ποσοστό προσλαμβανόμενων υδατανθράκων  

Ειδικά θέματα 

απώλεια βάρους 



Σωματική δραστηριότητα 



Σωματική δραστηριότητα 



Αντενδείξεις 

Απόλυτες 

Αποκόλληση πλακούντα 

Αιμορραγία 1ου ή 2ου τριμήνου 

Επιπωματικός πλακούντας 

Πρόωρες συσπάσεις  

Απειλούμενος πρόωρος τοκετός 

Ανεπάρκεια τραχήλου – Συρραφή 

Ρήξη υμένων 

Πολύδυμη κύηση, με κίνδυνο πρόωρου τοκετού 

Προεκλαμψία - Εκλαμψία 

Σοβαρού βαθμού πνευμονοπάθεια  

Σοβαρού βαθμού καρδιοπάθεια 

Σχετικές 

Σοβαρού βαθμού αναιμία 

Χρόνια βρογχίτιδα 

Μη ελεγχόμενος ΣΔ τύπου 1 

Παχυσαρκία 

Υποθρεψία (BMI < 12 kg/m2) 

Ιστορικό καθιστικού τρόπου ζωής 

Eνδομήτρια καθυστέρηση ανάπτυξης 

Μη ελεγχόμενη υπέρταση 

Ορθοπεδικοί περιορισμοί 

Μη ελεγχόμενος υποθυρεοειδισμός 

Κάπνισμα - Κατανάλωση αλκοόλ 
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Μετφορμίνη 

Ασφάλεια 

διάβαση του πλακούντα (;) 

όχι αύξηση συγγενών ανωμαλιών (meta-analysis) 

 

Αποτελεσματικότητα (έναντι ινσουλίνης) 

όχι διαφορές (RCT, n = 751) 

στο 50% απαιτήθηκε προσθήκη ινσουλίνης 

Gilbert C, et al. Fertil Steril 2006, 86:658 

Rowan JA, et al. N Engl J Med 2008, 358:2003 
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Ινσουλίνες Lispro και Aspart 

Δεν διέρχονται τον πλακούντα 

Όχι αυξημένος κίνδυνος συγγενών ανωμαλιών 

Όχι αυξημένος κίνδυνος δημιουργίας αντισωμάτων 

 

Aσφαλείς θεραπευτικές επιλογές, με παρόμοια ή 

καλύτερα αποτελέσματα ως προς το μεταβολικό έλεγχο 

και τα ποσοστά των υπογλυκαιμικών επεισοδίων 

Wyatt JW et al. Diabet Med 2005, 22:803 

Mathiesen ER et al. Diabetes Care 2007, 30:771  



Ινσουλίνη Detemir 

Προοπτική, τυχαιοποιημένη μελέτη (2007 - 2010) 

Έγκυες γυναίκες με ΣΔ τύπου 1 

Detemir (n = 152) έναντι NPH (n = 158) 

Κύριος στόχος 

γλυκαιμικός έλεγχος  (HbA1c) κατά τη 36η εβδομάδα της 

κύησης 

Δευτερεύοντες στόχοι 

αποτελεσματικότητα, ασφάλεια, έκβαση κύησης 

Mathiesen ER et al. Diabetes Metab Res Rev 2011, 27:543 



Ινσουλίνη Glargine 

Δυνατότητα συνέχισης κατά την κύηση 

έναρξη πριν την κύηση 

καλή ρύθμιση 

Endocrine Society Clinical Practice Guidlines. J Clin Endocrinol Metab 2013, 98:4227  



Σχήμα ινσουλίνης 

Υπεργλυκαιμία νηστείας 

ινσουλίνη μέσης διάρκειας δράσης (NPH ή ανάλογο) 

πριν τον ύπνο 

 

Υπεργλυκαιμία μεταγευματική (μία ώρα μετά το 

γεύμα)  

ινσουλίνη ταχείας ή υπερταχείας διάρκειας δράσης 

πριν το γεύμα 



Τιτλοποίηση ινσουλίνης 
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Χρόνος 

Poulakos G, Goulis DG. Hormones 2015 

Προ κύησης 1ο τρίμηνο 2ο τρίμηνο 3ο τρίμηνο Λοχεία 

24 

36 

Τ 



Αντιμετώπιση ΣΔΚ 

Ινσουλινοαντίσταση Θεραπεία 

Γενετική προδιάθεση 

Λιπώδης ιστός 

Φάρμακα 

Δίαιτα 
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