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Aceasta brosura isi propune sa va explice la ce ingrijire sa va asteptati pe restul sarcinii Si
in perioada postnatala, acum ca a fost depistat faptul ca aveti diabet gestational. Nu va
raspunde la toate intrebarile pe care le puteti avea, asa ca va rugam sa notati orice
nelamurire si sa va adresati moasei sau medicului dumneavoastra.

in toate cazurile, un medic sau o asistentd medicala va va explica optiunile de tratament
pentru diabetul gestational si va va raspunde la orice intrebare pe care o aveti. In cele mai
multe cazuri, va fi posibil ca un prieten sau o ruda sa va insoteasca pe toata durata
consultatiei sau o parte a acesteia. Va rugam sa va adresati asistentei sau medicului
dumneavoastra.

Ce este diabetul gestational?

Diabetul gestational este un tip de diabet care apare in timpul sarcinii. Este
diagnosticat, de obicei, in a doua jumatate a sarcinii si apare atunci cand organismul
nu produce suficienta insulina pentru a contrabalansa efectele hormonilor produsi de
placenta.

Acesti hormoni fac organismul mai rezistent la efectul insulinei si, ca urmare, nivelul
glicemiei creste mai mult decat in mod normal. Daca este diagnosticat la Tnceputul sarcinii,
este posibil ca diabetul sa fi fost prezent inca dinainte de sarcina.

Diagnosticul de diabet gestational se face daca rezultatul unui test de toleranta la glucoza
(GTT) este:

5.6 mmol/l sau mai mare la post, sau

7.8 mmol/l sau mai mare dupa doua are.

Cum imi va afecta bebelusul?

Bebelusul dumneavoastra nu se va naste cu diabet. Cu toate acestea, daca nu este
controlat, nivelurile ridicate de glucoza din sangele dumneavoastra vor traversa placenta si
vor ajunge in sangele copilului. Acest lucru va stimula bebelusul sa produca mai multa
insulina pentru a-si reduce nivelul de glucoza.

Deoarece insulina stimuleaza cresterea si controleaza nivelul de glucoza din sange,
bebelusul poate creste mai mare decat in mod normal, ceea ce, la randul sau, poate face
ca nasterea sa fie mai dificila si mai stresanta. In cazul in care nivelul glicemiei ramane
necontrolat, exista, de asemenea, un risc crescut de nastere a unui copil mort.

Care este tratamentul?

Dispunem de o echipa disciplinara care va va examina in mod regulat pentru a va oferi
sfaturi si sprijin pe tot parcursul perioadei de sarcina. Echipa este formata dintr-un
diabetolog consultant (un medic specializat in diabet), un obstetrician consultant, 0 moasa
specializata n diabet, o asistenta medicala specializata in diabet si un dietetician
specializat in diabet.

Tratamentul pentru a va controla nivelul de glucoza din sange implica:

Testarea glicemiei

Moasa sau asistenta medicala specializata in diabet va va pune la dispozitie un monitor
de glicemie, astfel incat sa va puteti monitoriza nivelul glicemiei la domiciliu. Scopul va fi
sa mentineti nivelul glicemiei in limitele urmatoarelor limite:

in post sau Thainte de mese: intre 3,5 - 5,3 mmol/l
La o ora dupa mese: mai putin de 7,8 mmol/l






Va trebui sa va testati de patru ori pe zi: Tnainte de micul dejun si la o ora dupa micul
dejun, pranz si cina.

Dieta

Dieteticianul specialist in diabet va va da sfaturi pentru a va permite sa mentineti o dieta
sanatoasa, reducand in acelasi timp consumul de zahar. Va rugam sa consultati
informatiile despre ,nutritie si probleme conexe” de la pagina sase.

Medicamente

In ciuda eforturilor dumneavoastra cu dieta, este posibil ca glicemia sa nu se mentin& in
limitele

planificate. Este posibil sa vi se recomande sa va tratati prin unul sau ambele dintre
urmatoarele:

Pastile de metformina: acestea ajuta la reducerea rezistentei la
insulind, asa cum este descris. Va rugam sa consultati pagina 15 pentru
informatii privind inceperea tratamentului cu metformina.

Injectii cu insulind: intre 10-30% dintre femeile cu diabet gestational au
nevoie de insulina.

Scopul mentinerii glicemiei in limitele planificate este de a optimiza rezultatele atat pentru
dumneavoastra, cat si pentru bebelus.

Ecografii

Dupa ce ati fost diagnosticata cu diabet gestational, veti fi sfatuita sa faceti o ecografie
pentru a masura cresterea bebelusului si cantitatea de lichid din jurul acestuia la fiecare
patru saptamani. Acest lucru va ajuta echipa de diabet sa planifice impreuna cu
dumneavoastra o ingrijire adecvata.

Planificarea pentru nastere

Data la care trebuie sa nasteti este o data estimata pentru nasterea copilului
dumneavoastra. Femeile care sufera de diabet pot necesita revizuirea acestei date.
Aceasta decizie se va baza pe nivelul glicemiei dumneavoastra, precum si pe cresterea Si
marimea bebelusului.

Daca nivelul glicemiei este bine controlat cu ajutorul dietei si/sau daca luati metformina, vi
se va recomanda sa nasteti pana la 40 de saptamani plus sase zile. Daca nu ati intrat in
travaliu pana atunci, vi se va propune o inducere.

Daca diabetul dumneavoastra a fost tratat cu insulind, vi se va oferi, de obicei, o
inducere a travaliului Tnainte sau pana la data nasterii.

Veti avea ocazia sa discutati cu consultantul dumneavoastra despre planul
dumneavoastra individual spre sfarsitul sarcinii, in functie de evolutia dumneavoastra si
a bebelusului.

Cand sunteti in travaliu, nivelul glicemiei dumneavoastra va fi monitorizat dupa cum
urmeaza:

Daca diabetul dumneavoastra a fost controlat prin dieta/metformina, glicemia trebuie
verificata o data la inceputul travaliului stabilit. Daca este peste 8,0 mmol/l, veti avea
nevoie de monitorizare suplimentara si poate de o perfuzie intravenoasa de glucoza
siinsulina.



Daca ati fost tratata cu insulina n timpul sarcinii, este posibil sa aveti nevoie de o perfuzie
intravenoasa de glucoza si insulina n timpul travaliului. Acest lucru va fi planificat si
discutat Tn prealabil cu echipa de diabet. In timp ce aceasta este in desfasurare, glicemia
dumneavoastra va fi monitorizata din ora in ora.



in cazul in care se planificd o cezariana electiva, se va discuta in mod individual despre
medicamentele de care aveti nevoie si despre monitorizarea glicemiei.

Dupa nasterea bebelusului

Bebelusul va ramane cu dumneavoastra, cu exceptia cazului in care este necesar un
sprijin neonatal suplimentar. Daca bebelusul se simte bine, va fi incurajat contactul piele
pe piele imediat ce bebelusul ajunge pe lume.

Veti fi sfatuita sa raméneti in spital timp de 24 de ore dupa nastere pentru a va
asigura ca bebelusul isi mentine nivelul glicemiei si se hraneste bine.

Nivelul glicemiei bebelusului dumneavoastra poate scadea dupa nastere. Acest lucru se
intdmpla deoarece, in timpul sarcinii, bebelusul dumneavoastra a produs propria insulina
intr-un ritm care sa corespunda glucozei primite de la dumneavoastra. Odata nascut,
bebelusul trebuie sa-si regleze productia de insulina in functie de cantitatea cu care se
hraneste.

Prin urmare, vi se recomanda sa hraniti bebelusul in primele 30 de minute de la nastere si
apoi la fiecare doua-trei ore in primele 24 de ore, pana cand nivelul glicemiei este stabil.

Nivelul glucozei din sdngele bebelusului dumneavoastra va fi monitorizat in functie de a
doua hranire, la doua-patru ore dupa nastere si dupa aceasta, daca este necesar.

S-a demonstrat, printre alte beneficii, alaptarea la san reduce sansele ca bebelusul
dumneavoastra sa devina obez si/sau sa dezvolte diabet mai tarziu in viata.

Veti fi Incurajata sa alaptati la sén; cu toate acestea, veti fi sprijinita cu orice metoda de
hranire pe care o alegeti. Este posibil sa fie necesare hraniri suplimentare si/sau glucoza
intravenoasa pana cand nivelul glucozei devine stabil.

Daca bebelusul dumneavoastra este internat in unitatea neonatald, veti fi Incurajata sa va
ocupati de ingrijirea bebelusului dumneavoastra atat cat puteti.

Pentru informatii suplimentare, consultati ,Alaptarea si diabetul” la pagina 16.

Nutritie si aspecte conexe
Dieta si stil de viata
Alimentatia sanatoasa si exercitiile fizice regulate sunt o parte importanta a gestionarii
diabetului in
timpul sarcinii, deoarece ajuta la:
Controlul nivelului de glucoza din sange
Sa acopere nevoile de crestere ale bebelusului
Atingeti o crestere in greutate sanatoasa in timpul sarcinii.

Aceasta sectiune a brosurii ofera informatii despre cum sa va imbunatatiti dieta. Veti fi
consultata de un dietetician specializat in diabet pentru a va sprijini in schimbarile
dumneavoastra si pentru a va raspunde la orice alte intrebari pe care le aveti.

Controlati-va nivelul glicemiei cu ajutorul dietei
Pentru a ajuta la controlul nivelului de glucoza din sange prin dieta, ar trebui:



Mancati mese regulate

Luati cel putin trei mese pe zi si gustari la intervale regulate. Acest lucru va va ajuta sa
preveniti

modificarile sau fluctuatiile excesive ale nivelului glicemiei.

Gustarile nu sunt esentiale pentru a mentine nivelul glicemiei, dar sunt incurajate. Acestea
va pot ajuta sa va distribuiti aportul pe parcursul zilei si sa nu va mai simtiti flamanda.
Sunteti Incurajata sa nu lasati intervale foarte mari intre mese, deoarece acest lucru poate
duce adesea la 0 masa mai mare. Va rugam sa consultati ,Gustari adecvate” pentru idei
de gustari la pagina 14.

Va rugam sa fiti constienta de faptul ca nivelul glicemiei din timpul starii de veghe poate fi
afectat de mesele tarzii sau de gustarile de la miezul noptii.

Daca aveti un apetit scazut, aveti greturi sau suferiti de arsuri la stomac, este posibil
sa va simtiti mai confortabil cu mese mai mici si mai frecvente.

Fiti constienta de carbohidrati

Toti carbohidratii sunt transformati in glucoza prin procesul de digestie si intra in fluxul
sanguin sub forma de glucoza. Cu cat portia este mai mare, cu atat glicemia va creste
mai mult. Veti fi sfatuita sa:

Sa mancati mai putini carbohidrati

Alegeti tipuri mai bune de carbohidrati
impartiti carbohidratii pe parcursul zilei
Combinati carbohidratii cu o sursa de proteine.

Carbohidratii includ atat amidonul, cat si zaharul:

Amidon de cereale
: cereale pentru mic dejun
paine
orez
paste
chappati/roti
paratha
dosa
mei
semola
porumb
ovaz
secara
COuUSCous
faina etc.
Amidon vegetal
cartofi
yam

cartofi dulci
plantain, cassava






gari

fufu

banku

kenley

alte legume radacinoase
fasole

leguminoase

Zahar natural

fructe si sucuri de fructe
lapte

laurt

mousse

crema

inghetata.

Zahar adaugat

zahar
miere
jaggery
dulciuri
bauturi
ciocolata
biscuiti
prajituri
deserturi
dulceturi

Prin alegerea carbohidratilor cu eliberare lenta, nivelul glicemiei va creste mai lent si, prin
urmare, este mai probabil sa se incadreze in valorile tinta.

Incercati sa alegeti mancaruri cum ar fi:

Paine de secara, paine de grau sau paine cu seminte multiple
Cereale pe baza de ovaz sau cereale integrale

Orez integral/brun sau basmati

Chappatis sau roti din faina integrala sau faina medie
Cartofi dulci, cartofi noi sau cartofi cu coaja

Paste fainoase integrale

Yam (fara a fi pisat)

Cassava (fara a fi pisat)

Couscous grosier, grau crapat/bulgar

Quinoa

Plantin necopt/verde/negru.

Amintiti-va, cu cat portia este mai mare, cu atat glicemia va creste mai mult.



Fructe si legume

Fructele contin zahar din fructe care se gaseste in mod natural. Consumati cel putin
cinci portii de fructe si legume pe zi. Acestea contin vitamine si minerale valoroase, cum
ar fi vitamina C si acidul folic, necesare pentru sarcina.

O portie de fructe sau legume este:
O bucata de fruct, de exemplu, un mar de marime medie sau o banana mica
O felie de fruct mare, de exemplu, pepene rosu, pepene galben sau doua felii
de ananas
Doua fructe mici, de exemplu, satsuma, nectarine sau prune
O ceasca plina cu fructe de padure
O lingura de fructe uscate
Trei linguri de legume
Un bol mic de salata.

Incercati sa faceti din legume cea mai mare portie din farfurie. Acestea va vor mentine
satula fara a va creste nivelul e glucoza din sénge.

Limitati alimentele bogate in zahar

Consumul de alimente bogate in zahar, cum ar fi gemul, marmelada, mierea, dulciurile,
ciocolata, prajiturile, biscuitii dulci, jaggery, barfi, kheer, gulab jamun, halva, jellaba si
muraturile dulci, va face ca nivelul glicemiei sa creasca foarte repede si sa depaseasca
limita.

Excesul de zahar poate contribui, de asemenea, la cresterea in greutate. Zaharul
reprezinta ,calorii goale” si nu ofera niciun beneficiu nutritional pentru dumneavoastra
sau pentru bebelusul dumneavoastra.

Incercati sa evitati:

Adaugarea de zahar, jaggery (gur), miere sau glucoza in aliment si bauturi

Bauturi carbogazoase, squash-uri si bauturi energizante care contin zahar

Sirop, miere, melasa, gemuri, marmelada, dextroza, fructoza, maltoza,
porumb si sirop de glucoza gasite in alimentele procesate.

Fiti atenta la alte denumiri ale zaharului de pe eticheta alimentelor: zaharoza, glucoza,
dextroza, fructoza, lactoza, maltoza, miere, zahar invertit, sirop, indulcitor de porumb si
melasa.

Daca va lipsesc bunatatile, luati in considerare posibilitatea de a va face singura si
experimentati folosind mai putin zahar.

Daca aveti nevoie sa va indulciti bauturile si alimentele, incercati sa folositi un indulcitor
artificial. Acesta este sigur de utilizat Tn timpul sarcinii in cantitati rezonabile.

Alimente proteice

Alimentele proteice sunt importante pentru cresterea si dezvoltarea bebelusului
dumneavoastra si pentru propria sanatate. Singure, acestea au un efect foarte mic

asupra nivelului de glucoza din sange si ajuta la mentinerea satietatii. Acest lucru face

ca acestea sa fie un grup alimentar bun de asociat cu alimentele pe baza de 9



carbohidrati, deoarece pot incetini eliberarea de glucoza in sange, de exemplu,
mancand un ou cu paine prajita dimineata.



Includeti zilnic cel putin doua portii de pui slab, peste, carne, oua sau branza, fasole,
leguminoase, linte, nuci si seminte.

Pestele este bun pentru sanatatea dumneavoastra si pentru dezvoltarea copilului, asa ca
este bine sa 1l consumati in mod regulat. Recomandarea generala este de a manca cel
putin doua portii (0 portie reprezinta aproximativ 140 g) pe saptamana, inclusiv una sau
doua portii de peste gras, de exemplu macrou, sardine, somon,

heringi, pastravi sau sardine. Pestele gras este, de asemenea, benefic pentru sanatatea
inimii, dar nu consumati mai mult de doua ari pe saptamana.

Evitati pestele care tinde sa aiba niveluri ridicate de mercur, de exemplu, pestele-spada,
rechinul si marlinul. Tncercati sa limitati tonul, care poate avea, de asemenea, cantitéti
relativ mari de mercur, la maximum patru conserve de dimensiuni medii sau doua steak-uri
de ton pe saptaméana. De asemenea, este recomandabil sa evitati crustaceele crude
pentru a reduce riscul de intoxicatie alimentara, care poate fi deosebit de neplacuta n
timpul sarcinii.

Consumul de lichide

incercati sa beti cel putin opt pahare de lichide in fiecare zi - preponderent apa,
sucuri ,fara adaos de zahar”, bauturi dietetice, ceaiuri din plante, bauturi cu ciocolata
calda cu continut scazut de calorii si lapte semi-degresat fiind alegeri alternative
bune.

Alcool

Ficatul bebelusului este unul dintre ultimele organele care se dezvolta complet si nu se
maturizeaza pana in ultima jumatate a sarcinii. Bebelusul dumneavoastra nu poate
procesa alcoolul la fel de bine ca dumneavoastra si o expunere prea mare la alcool
poate afecta grav dezvoltarea acestuia, mai ales in primul trimestru. Cea mai sigura
optiune este sa nu beti deloc cand sunteti insarcinata.

Pentru femeile Tnsarcinate, imbatatul sau consumul excesiv de alcool (consumul a mai
mult de 7,5 unitati de alcool Intr-o singura ocazie) poate fi daunator pentru bebelus.
Asadar, daca alegeti sa beti alcool in timpul sarcinii, este recomandabil sa va limitati la
maximum una sau doua unitati o data sau de doua ori

pe saptamana. De asemenea, alcoolul poate face ca hipoglicemia sau scaderea glicemiei
sa fie mai posibila daca va tratati diabetul gestational cu insulina sau glibenclamida.

Cofeina
Cel mai bine este sa nu consumati mai mult de 200 mg de cofeina pe zi, de exemplu:
: o0 cana de cafea instant = 100 mg
0 cana de cafea la filtru = 140 mg
0 cana de ceai = 75 mg
0 doza de cola =40 mg

Grasimi in alimente

O cantitate mica de grasimi este esentiala pentru a ne furniza vitamine importante. Desi
grasimile nu influenteaza in mod direct nivelul glicemiei, consumul in exces va contribui
la cresterea in greutate.

Incercati sa reduceti la minimum consumul de grasimi prin urmatoarele:



Folositi metode de gatit cu continut scazut de grasimi, cum ar fi prajirea
uscata, gatitul la aburi, coacerea la cuptor, gratarul si fiertul.
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. Folositi bucati slabe de carne, taiati grasimile de pe carne si indepartati pielea
de pe carnea de pasare. Folositi alternative precum fasole, seminte din pastai,
mazare si lintea.

. incercati produsele tartinabile cu continut redus de grasimi si cu continut
scazut de grasimi, in special cele facute din uleiuri de floarea-soarelui/ulei de
masline si sosuri pentru salate, maioneze si sosuri fara grasimi sau cu
continut scazut de grasimi.

. Folositi produse lactate cu continut scazut de grasimi, cum ar fi laptele
semidegresat.

. Reduceti consumul de gustari, cum ar fi biscuitii, cipsurile, produsele de
patiserie, prajiturile si gustarile indiene, cum ar fi Bombay mix.

. in locul mancarurilor la pachet, alegeti sandvisuri cu continut scazut de
grasimi, kebaburi din carne slaba, peste la gratar/la cuptor si cartofi prajiti cu
continut scazut de grasimi.

Calciul
Calciul este esential pentru oasele si dintii dumneavoastra si a copilului dumneavoastra.

Surse bune de calciu sunt:
. 25 g (1 0z) branza
. un iaurt mic
. 200 ml (1/3 halba) de lapte degresat sau semidegresat.

. legume cu frunze verzi, cum ar fi broccoli, varza, okra
. boabe de soia
. tofu

. alternative la laptele neindulcit cu adaos de calciu, cum ar fi laptele de soia,
de orez sau de ovaz
. peste din care se mananca oasele cum ar fi sardinele mici si mari.

Fier

Fierul este un mineral esential, cu mai multe roluri importante, de exemplu, ajuta la
producerea de

celule rosii, care transporta oxigenul in organism. Surse bune de fier sunt:

carne slaba

oua

linte

fasole boabe

faina de soia

nuci

legume cu frunze verzi, cum ar fi cretusca si varza furajera
fructele uscate, cum ar fi caisele (1 lingura mare)

cereale integrale, cum ar fi orezul brun

Daca nivelul de fier este scazut, acest lucru va poate face sa va simtiti obosita si poate
duce la anemie. Daca nivelul de fier din sdngele dumneavoastra devine scazut, medicul
de familie sau moasa va va sfatui sa luati suplimente de fier. Acestea sunt disponibile
sub forma de comprimate sau lichid.

Vitamina C va poate ajuta organismul sa absoarba fierul. Comprimatele de fier pot fi luate
cu surse bune cum ar fi o portocala mica, o mana de capsuni si coacaze negre, ardei rosii Si
verzi, broccoli, verze de Bruxelles si cartofi.
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Acidul folic si diabetul

Femeile cu diabet preexistent care intentioneaza sa ramana insarcinate trebuie sfatuita sa
ia acid folic (5 mg/zi) pana la 12 saptamani de sarcina pentru a reduce riscul e a avea un
copil cu un defect de tub neural. Aceasta doza poate fi prescrisa de catre medicul
dumneavoastra.

Produse pentru diabetici

Nu sunt recomandate produsele pentru diabetici cum ar fi ciocolata si biscuitii. Acestea sunt
adesea

bogate in grasimi si pot provoca un efect laxativ.

Simptome in timpul sarcinii
Urmatoarele sfaturi va vor ajuta sa atenuati aceste simptome.

Greata si varsaturi

. Consumati mese mici si regulate pe baza de carbohidrati, de exemplu paine
uscata, biscuiti, cereale, cartofi, orez sau paste.

. Beti lichide intre mese, mai degraba decat in timpul meselor.

. Evitati mesele si gustarile grase si foarte condimentate.

. Pastrati incaperile bine aerisite pentru a reduce mirosurile puternice, de
exemplu, fumul de tigara, si luati mult aer proaspat.

. Alimente reci, mai degraba decat cele calde, pot fi mai bine tolerate.

. Ghimbirul, Tn alimente si bauturi fara zahar, poate ajuta la ameliorarea starii
de greata.

Arsuri la stomac
. Mancati mese mici si regulate.
. Evitati alimentele grase, condimentate, acide si bauturile acidulate.
. Consumul de lapte si iaurt poate atenua durerea de arsura.
. Evitati sa stati intinsa dupa mese.
. Ridicati-va capul cu perne atunci cand dormiti noaptea.

Constipatie

. Asigurati-va un aport bun de lichide, de pana la 8-10 pahare pe zi.

. Consumati mai multe alimente bogate in fibre, cum ar fi painea de grau si
terci.

. Mancati cartofii cu tot cu coaja.

. Cresteti consumul de fructe si legume (conserve, proaspete, congelate si
uscate). Incercati si amestecati fructele uscate cu nuci sau seminte.

. Includeti in dieta dumneavoastra mazare, fasole, linte si nuci.

. Exercitiile fizice usoare pot incuraja, de asemena, un intestin sanatos.

Cat de mult ar trebui sa ma astept sa ma ingras?

Cresterea medie in greutate in timpul sarcinii (pornind de la o greutate sanatoasa inainte de
sarcind) este de 10-12 kg. O crestere mare in greutate poate face mai dificila controlul
nivelului de glucoza din sange. Mentinandu-va activa si reducand consumul de alimente
grase si zaharoase va vor ajuta.

Sarcina nu este momentul sa incercati metode drastice pentru a pierde in greutate. Daca
sunteti supraponderala la inceputul sarcinii, s-ar putea sa constatati ca schimbatrile
alimentare pe care le-ati facut vor insemna ca greutatea dumneavoastra creste mai incet



sau ramane aceeasi datorita unei alimentatii mai sanatoase. Greutatea dumneavoastra va
fi monitorizata atunci cand va prezentati la clinica.
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Va rugam sa discutati orice preocupare pe care o aveti cu dieteticianul specialist Tn
diabet, care va fi prezent la programarile dumneavoastra la clinica.

A fi diagnosticata cu diabet gestational poate insemna o multime de schimbatri in dieta
dumneavoastra. Aceste schimbari pozitive inseamna ca nu mancati pentru doi, dar ca
mancati de doua ori mai bine.

Activitatea fizica

O activitate fizica usoara si regulata, cum ar fi mersul pe jos sau Tnotul, va ajuta sa va
mentineti Tn forma si sa va controlati greutatea. De asemenea, va ajuta la imbunatatirea
nivelului de glucoza din sange, iar efectele pot dura cateva ore dupa exercitii.

Alegeti o activitate are va place si incercati sa fiti mai activa in timpul zilei. O activitate
simpla, cum ar fi o plimbare la pranz, poate avea efecte pozitive.

Daca aveti indoieli cu privire la cat de multa activitate puteti face, cereti sfatul moasei sau al
medicului dumneavoastra.

indrumare pentru portii si planificarea meselor
Mic dejun
. un bol de terci de ovaz (30 g de fulgi de ovaz) cu 150 ml de lapte
semidegresat. Presarati scortisoara.
. Una sau doua felii de paine de granar/ cu seminte prajita cu un topping, cum
ar fi oua fierte, posate sau omleta, felii de carne, marmite, ciuperci, rosii sau
branza.

Pranz

. Sandvis sau chifla (paine de granar/cu seminte) cu carne slaba, oua,
conserve de peste, branza de vaci sau branza cheddar.

. Doua-trei p&ini crocante din cereale integrale cu salata, branza de vaci sau
branza tartinabila si legume.

. Una-doua felii de paine granar/cu seminte prajita cu o omleta.

. Un cartof mic copt cu fasole, branza sau ton si salata.

. Paine pita medie integrala cu humus si salata.

. Un chappati subtire, de marimea unei palme, cu dhal si legume.

. Supa cu una sau doua felii de paine granar sau doua-trei paini crocante
integrale.

. Salata mare cu carne sau peste, branza sau nuci si seminte, plus una-doua
linguri de couscous, paste, orez, doi cartofi de marimea unui ou sau o felie de
paine sau doua-trei paini crocante.

Masa principala

. Friptura sau carne la gratar cu legume, cu doi-trei cartofi noi.

. O portie mica de paste (aproximativ 75 g nefierte/180 g fierte) cu carne si
salata/legume. Sos de rosii sau de smantana facut in casa.

. Curry sau tocana de legume/carne/peste cu o portie mica de orez brun
(aproximativ 80 g crud/180 g fiert) si legume.

. Caserola cu carne, legume si incoltiri si doi-trei cartofi de marimea unui ou.

. Curry cu doua chapattis subtiri din faina integrald, de marimea unei palme.
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Deserturi
o portie de fructe proastele sau o jumatate de conserva de fructe in suc
natural
un iaurt mic
jeleu fara zahar
frisca instant fara adaos de zahar
40 g de ciocolata neagra (70% cacao)

Gustari adecvate

Desi nu este esential sa luati gustari atunci cand aveti diabet, pot exista momente in care
doriti sa o faceti, de exemplu atunci cand va este putin foame, cand va este greata, pentru
a preveni hipoglicemia (pacienti care iau insulind) sau in timpul travaliului.

lata cateva idei de gustari:

O bucata de fruct

Un bol de salata

Unul pe baza de ovaz/nuci

Baton de cereale

Doua prajituri de orez

Doua linguri de cereale uscate

Doua-trei linguri de covrigei

O lingura de fructe uscate

O ceasca de popcorn simplu

O felie mica de péaine de malt

Un pahar de lapte semidegresat

Un iaurt mic

Nuci

Doi biscuiti din cereale integrale cu continut scazut de grasime
Branza tartinabila si/sau o felie de carne

O felie de péine granar cu marmita/carne feliata
Batoane de legume si humus

Masline

Doi biscuiti de ovaz

O méana de seminte

Informatii suplimentare

Informatiile furnizate Tn aceasta sectiune a brosurii vizeaza aspecte specifice ale diabetului
in timpul sarcinii. Acestea trebuie citite impreuna cu informatiile din sectiunea ,Aveti o
dieta sanatoasa in timpul sarcinii’, care este disponibila pe situl web al NHS. Acest ghid va
oferi informatii suplimentare privind nutritia, siguranta si igiena alimentelor si alaptarea.
Accesati prin www.nhs.uk/pregnancy/keeping-well/have-a-healthy-diet.

De ce este ridicat nivelul glicemiei?
Cauze potentiale legate de stilul de viata:
A fost portia mea de carbohidrati mai mare decat in mod normal?

Am mancat o portie mai mare de carbohidrati? Am méancat mai multe surse de carbohidrati,
de exemplu, un sandvis, fructe si iaurt? Toate acestea contin carbohidrati - individual nu
vor creste nivelul, dar impreuna pot constitui o portie mai mare.
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Am ales cel mai lent carbohidrat cu eliberare lenta?

Consumul de alimente precum orezul alb, painea alba, turta alba pot creste mai repede
nivelul glicemiei. Va sfatuim sa va asigurati ca alimentele cu carbohidrati sunt
intotdeauna cele cu eliberare lenta enumerate mai sus - consultati sectiunea ,Fiti
atente la carbohidrati” din aceasta brosura, la pagina sapte.

Am uitat sa iau o sursa de proteine cu carbohidratii?

Consumul de proteine cu alimentele pe baza de carbohidrati va incetini eliberarea de
glucoza si va va satia, de exemplu, mancati carne/peste/fasole cu paste, in loc de paste
simple, sau un ou cu paine prajita, in loc de paine prajita simpla.

Am fost mai putin activa astazi?

Daca in mod normal sunteti o persoana activa, este posibil sa observati o crestere a
nivelului de glucoza din sange atunci cand sunteti mai putin activa. O simpla plimbare,
folosirea scarilor sau curatenia

dupa cina este suficient pentru a imbunatati nivelul glicemiei.

De ce mi-a crescut nivelul de post?

Daca ati mancat tarziu sau ati luat o gustare la miezul noptii, acest lucru poate
determina cresterea nivelului de post. Cu toate acestea, daca nu ati mancat, este
posibil sa aveti nevoie de medicamente, iar acest lucru va fi discutat cu dumneavoastra
la urmatoarea programare.

De ce este ridicat nivelul glicemiei dupa micul dejun?

Dimineata, corpul dumneavoastra este cel mai rezistent la insulina. Prin urmare, este
posibil sa fie nevoie sa reduceti portia de carbohidrati si sa introduceti o sursa de
proteine, de exemplu, n loc sa mancati doua felii de paine prajita, luati in considerare o
felie de paine prajita si un ou.

Daca va este inca foame, luati o gustare la jumatatea diminetii sau luati micul dejun in
doua jumatati, deci o jumatate dimineata, pe urma cealalta jumatate la mijlocul diminetii.

Cum sa incepeti tratamentul cu metformina

Metformina este prescrisa femeilor insarcinate cu diabet atunci cand schimbarile de
dieta nu permit atingerea nivelurilor recomandate de glicemie. Daca vi s-a recomandat
sa ncepeti cu tratamentul de metformina, va rugam sa continuati cu modificarile
dietetice pe care le-ati facut.

incepeti prin a lua un comprimat (500 mg) cu micul dejun si un comprimat cu cina.

Daca nu apar efecte secundare, dupa trei zile, cresteti doza la doua comprimate (1.000
mg) cu micul dejun si doua comprimate cu cina.

Metformina poate cauza efecte adverse abdominale la unele femei (de exemplu, greata,
vant, diaree). Probabilitatea aparitiei acestor reactii adverse poate fi redusa prin
administrarea comprimatelor cu alimente si prin cresterea lenta a dozei. Luati intotdeauna
comprimatul (comprimatele) la mijlocul unei mese si niciodata pe stomacul gol.

Daca incepeti sa prezentati efecte secundare semnificative dupa o crestere a dozei,
reduceti doza la doza anterioara si continuati cu aceasta. Nu intrerupeti de tot
tratamentul fara a discuta acest lucru cu medicul sau asistenta medicala.
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Administrarea unui preparat de metformina cu eliberare lenta (de exemplu,
Glucophage® SR) a demonstrat ca reduce efectele secundare asupra organismului
dumneavoastra.

Metformina nu este autorizata pentru utilizarea in timpul sarcinii (ca si multe alte
medicamente). Cu toate acestea, experienta studiilor sugereaza ca este sigur pentru
copil, iar utilizarea este recomandata de ghidurile nationale (NICE 2015).

Daca aveti intrebari cu privire la literatura de specialitate care recomanda sa nu se
utilizeze metformina n timpul sarcinii, va rugam sa va adresati echipei dumneavoastra.

Alaptatul si diabetul

Aceste informatii trebuie citite Tmpreuna cu brosura UNICEF ,Un start cat mai bun”.
Aceasta brosura poate fi furnizata de moasa dumneavoastra sau prin intermediul acestul
link: https:/www.inicef.org.uk/babyfriendly/baby-friendly-resourses/breastfeeding-
resourses/off-to-the-best=start/.

Aceasta Tsi propune sa ofere informatii despre modul Tn care diabetul poate afecta
alaptarea. Nu va raspunde la toate intrebarile pe care le puteti avea, asa ca va rugam sa
notati orice nelamurire si sa va adresati moasei sau medicului dumneavoastra.

Pot sa alaptez daca am diabet?
Da, alaptarea este recomandata mai ales daca aveti diabet.

Care sunt avantajele alaptarii la san?

Alaptarea la san are multe beneficii pentru sanatate, atat pentru dumneavoastra, cat si
pentru bebelusul dumneavoastra. Se recomanda ca, pentru a maximiza aceste efecte, sa
alaptati cel putin in primele sase luni. Cu cat mai lunga perioada, cu atat mai bine.
Cercetarile au aratat ca:

Exista mai putine sanse ca bebelusul sa dezvolte:

diabet in copilarie
tulburari de stomac
infectii ale urechii
infectii toracice
eczeme

astm

cancer

diabet de tip 1

De asemenea, colostrul (primul lapte matern produs la sfarsitul sarcinii) ajuta la
stabilizarea nivelului de glucoza din sangele bebelusului in primele ore de la nastere.

Pentru mame, beneficiile alaptarii includ:

Tendinta de a pierde greutatea castigata in timpul sarcinii mai repede
decat mamele care hranesc cu lapte praf.

Uterul se strange mai repede pana la dimensiunea normala.

Un risc mai mic de cancer de san si de unele forme de cancer ovarian.

Daca aveti diabet gestational, alaptarea timp de sase luni va va reduce la
jumatate sansele de a dezvolta diabet de tip doi.


https://www.unicef.org.uk/babyfriendly/baby-friendly-resources/breastfeeding-resources/off-to-the-best-start/
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Pregatiti-va pentru alaptare: stoarceti colostrul

Colostrul este primul lapte de culoare galbena pe care mamele

1l produc pentru bebelusul lor dupa nastere, denumit uneori ,aur lichid”. Acesta este
bogat in anticorpi si in proteine, vitamine si minerale. Chiar si o singura portie de
colostrul este valoroasa mamei si bebelusului.

Unele mame constata ca au pierderi de colostru Tn timpul sarcinii. Acest lucru nu
afecteaza furnizarea de lapte dupa nasterea bebelusului.

Poate doriti sa considerati sa stoarceti manual colostrul inainte de nasterea bebelusului
dumneavoastra. Acest lucru se poate face incepand cu 37 de saptamani de sarcina.
Colostrul colectat Thainte de nasterea bebelusului, poate fi pastrat in congelator in conditii
de siguranta timp de pana la trei luni.

Daca doriti informatii suplimentare, va rugam sa vorbiti cu moasa dumneavoastra sau sa
lasati un mesaj pentru echipa de hranire a sugarilor, care va va suna Thapoi:

Barnet Hospital

Telefon : 020 8216 5141

Royal Free Hospital

Telefon : 020 3758 2000, interior 36169

Nu uitati sa aduceti cu dumneavoastra colostrul stors atunci cand venisi la spital pentru
nastere. Va rugam sa va asigurati ca acesta este etichetat cu datele dumneavoastra.
Acesta poate fi pastrat si apoi decongelat pentru a fi folosit dupa nasterea copilului, daca
este necesar.

Ce se intampla cand se naste bebelusul meu?

Este foarte important ca bebelusul dumneavoastra sa aiba contact cu pielea
dumneavoastra cat mai curand posibil dupa nastere. Acest lucru il ajuta pe bebelusul
dumneavoastra sa se incalzeasca si sa se hraneasca devreme.

De ce este importanta o hranire timpurie?

Atunci cand nivelul de glucoza din sdngele mamei sale este crescut in timpul sarcinii,
bebelusul poate avea o scadere temporara a nivelului de glucoza din sange dupa
nastere. Acest lucru se datoreaza faptului ca bebelusul poate a determinat sa produca
niveluri mai ridicate de insulina, ceea ce poate dura 24-48 de ore.

prin urmare, este deosebit de important ca bebelusul dumneavoastra sa aiba contact piele
pe piele si sa fie hranit imediat dupa nastere, in mod ideal in decurs de 30 de minute.
Acest lucru va contribui la stabilizarea si mentinerea nivelului de glucoza din sange a
bebelusului si la mentinerea caldurii acestuia.

Ce se intdmpla daca bebelusul meu nu vrea sa se hraneasca imediat?

Nu tosi bebelusii sunt interesasi sa se hraneasca imediat dupa nastere. Daca aveti
nevoie de ajutor, va vom ajuta sa stoarceti manual o parte din colostru, daca nu ati facut
acest lucru Tnainte de nastere. Colostru poate fi dat cu o canda, pipeta sau seringa.

Céat de des ar trebui sa-mi hranesc bebelusul?

In primele cateva zile, bebelusul va trebui hranit la fiecare doua-trei ore, cu exceptia
cazului in care se trezeste mai devreme pentru a fi hranit.
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Cum voi sti daca nivelul glicemiei bebelusului meu este in regula?

Ori de cate ori 0 mama are diabet in timpul sarcinii, luam o proba de sange de la
calcaiul copilului la aproximativ patru ore de viata. in mod normal, acest lucru se
intdmpla inainte de a doua hranire.

Daca nivelul glicemiei bebelusului este scazut (sub 2,6 mmol/l) inainte de hranire, va trebui
sa mai facem o masuratoare dupa hranire pentru a ne asigura ca nivelul a crescut din nou.
In cazul in care nivelul rimane scazut, va putem recomanda s& 1i dati lapte stors si/sau
lapte praf dintr-o cana. Aceasta este, de obicei, 0 masura temporara.

Odata ce nivelul glicemiei bebelusului s-a stabilizat, nu va mai fi nevoie sa il masuram din
nou. Este important sa continuati sa hraniti bebelusul 1n mod regulat, asigurandu-va ca
acesta se hraneste de aproximativ opt ori intr-o perioada de 24 de ore.

Introducerea mancarurilor solide
Acest lucru nu este recomandat Tnainte ca bebelusul sa indeplineasca sase luni.

Pentru viitor

Va disparea diabetul?

De obicei dispare dupa nastere, iar daca ati avut nevoie de comprimate sau insulina
pentru diabetul gestational, acestea vor fi oprite imediat dupa nastere.

Pentru a se asigura ca a disparut:

*  Glicemia dumneavoastra trebuie verificata a doua zi dupa nastere. Daca
aceasta e mai mare de 8 mmol/l, trebuie sa fiti examinata de echipa de
diabet.

*  Vise va oferi fie un test de glicemie pe stomacul gol, fie un test de toleranta
la glucoza la sase saptamani de la nasterea bebelusului. Dupa aceea,
trebuie sa va faceti o programare la medicul de familie pentru a discuta
rezultatele.

Sarcini viitoare

Daca ati avut diabet la 0 sarcina, este posibil sa aveti diabet la sarcinile viitoare. De aceea
este important sa va anuntati moasa sau medicul de familie despre sarcina din timp. Acest
lucru va asigura ca puteti face un test de toleranta la glucoza (GTT) la momentul potrivit
(intre 16-18 saptamani de sarcind) si ca puteti fi monitorizata dupa cum este necesar.

Atingerea si mentinerea unei greutati corporale sanatoase (IMC de 20-25 kg/m2)
Thainte de urmatoarea sarcina poate reduce riscul de a dezvolta din nou diabet.
Dieteticianul dumneavoastra poate

sa va ofere sfaturi suplimentare privind dieta si controlul greutatii, daca este necesar.

Sanatatea mea viitoare

Femeile care au avut diabet in timpul sarcinii au un risc de 30-50% de a dezvolta
diabet de tip doi in timpul vietii.

Acest lucru este mai probabil in cazul femeilor din grupuri etnice care au o rata mai
mare de diabet, cum ar fi cele din Africa, Caraibe si Asia.

Este recomandat sa va repetati anual testul de glicemie pe stomacul gol pentru a depista
diabetul. Este important ca dupa nasterea bebelusului, sa continuati sa aveti o alimentatie



sanatoasa si sa faceti exercitii fizice regulate pentru a obtine si a mentine o greutate
corporala sanatoasa, pentru a minimiza riscul de a dezvolta diabet pe viitor.
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Pentru a reduce riscul unor episoade ulterioare de diabet gestational, sau al aparitiei
diabetului mai tarziu in viata, va sugeram sa:

pastrati o dietd sanatoasa

atingeti si s@ mentineti o greutate sanatoasa

faceti exercitii fizice regulate.

intrebari suplimentare

Odata cu diagnosticul dumneavoastra, apar o multime de informatii si schimbari pe care
trebuie sa le asimilati intr-un timp scurt. intelegem ca acest lucru poate fi uneori
coplesitor. Va rugam sa va asigurati ca nu sunteti singura si ca veti participa la intalniri
regulate cu echipa noastra comuna de diabet prenatal pentru a va sprijini pe parcursul
sarcinii.

Suntem cu totii aici pentru a va ajuta si sa raspundem la orice intrebari sau preocupari
pe care le aveti pe parcurs. Poate va este de ajutor sa le notati Tnainte de a ne intalni.

Note
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Referinte si linkuri utile

Diabetes UK
www.diabetes.org.uk/diabetes-the-basics/gestational-diabetes

INDICATII NICE: (NG3) Diabetul pe timpul sarcinii: Gestionarea de la conceptie pana
la perioada postnatala
www.nice.org.uk/guidance/ng3/chapter/1-Recommendations/

UNICEF: pliantul ,,Pentru un start cat mai bun”
www.unicef.org.uk/babyfriendly/baby-friendly-resources/leaflets-and-posters/off-to-the-
best-start/

Informatii suplimentare

Pentru informatii suplimentare despre serviciile maternitatii din cadrul Royal Free London
accesati pagina de internet: www.royalfree.nhs.uk/services /services-a-z/diabetes-services-
for-adults/.

Feedback-ul dumneavoastra

Daca aveti orice fel de feedback despre aceasta brosura sau pentru o lista de
referinte pentru aceasta, va rugam sa trimiteti email la adresa:
rf.communications@nhs.net.

Formate alternative

Aceasta brosura este de asemenea, disponibila cu caractere mari. Daca aveti nevoie de
aceasta brosura intr-un alt format, de exemplu Braille, o alta limba alta decat engleza
sau audio, va rugam sa discutati cu un membru al personalului.
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