Kliniskais cel§ Griitniecibas vadiSana pacientém ar gestacijas cukura diab&tu

Gimenes arsts

GCD riska faktori

\ 4

Griitniece

\ 4
5. GCD riska faktori

\ 4

GCD ieprieksgja griitnieciba vai
2. tipa diabéta riska faktori

v

< 5,1 mmol/L

A 4

Glikoze tuk$a dasa 1. trimenstri

l

OGTT 16 - 18 griitniecibas nedélas

> 5,1 mmol/L

v

OGTT 24 - 28 griitniecibas nedelas

Norma

A

v

* Glikémija tuksa dusa >5,1 mmol/L;
Norma * Glikémija 1 stundu pec 75 g OGTT >10,0
¢ mmol/L;

Nav GCD mmol/L.

* Glikémija 2 stundu péc 75 g OGTT >8,5

Ir novirzes - apstiprinats GCD

Endokrinologs 2 nedglu laika
(vai kompetents gimenes arsts)

Diabéta apmaciba
Uzsakt glikozes paskontroli 4x diena Glikozes
kontroles dienasgramata

A 4

¢ Medikamentoza terapija - ja nepie-

24. Informacija pacientei N

9. GCD - antenatala apriipe

tiekama kontrole

12. Svara kontrole /

13. Uztura terapija

14. Fiziska aktivitate

17. Dzemdibu planosana pacientei ar 1.
vai 2. tipa CD

Multidisciplinara apripe

Konsultaciju biezums saskana

ar grutniecibas vadiSanas planu

- Ginekologs

- Gimenes arsts

- Uztura specialists (Sobrid
nav valsts apmaksats pa-

kalpojums)
- Fizioterapeits (re-
15. Medikamentoza arst€Sana komend&ts)
16. Augla izvértésana Optimala glik€mijas kontrole un Slikta glik€mijas kontrole, lieto
i nav vérojamas griitniecibas kom- metforminu un/vai insulinu, v&ro-
plikacijas dzemdibas var notikt je- jamas GCD komplikacijas, dzem-
bkurda dzemdibu nodala dibas notiek perinatalas apriipes
centra

Dzemdibu vadiSana

18. Glikémijas kontrole dzem- |«

dibas
19. AtsapinaSana
20. Augla monitorgsana
dzemdibas v

23. Jaundzimu$a novéro$ana

21. Iespgjamie sarezgijumi dzemdibas

22. Nedglniece




