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SAŽETAK: Ges ta cij ski di ja be tes (GD) je dan je od ri zi ka za nas ta nak še ćer ne bo les ti ti pa 2. Sveu či liš na kli ni ka Vuk Vr ho vac (SKVV) re fe ren tni je 
cen tar za di ja be tes u trud no ći u Hr vat skoj, u ko je mu je ti je kom 2006. go di ne preg le da no 1 100 trud ni ca, u ko jih je u 6,09% (N= 67) di jag nos ti ci ran ges-
ta cij ski di ja be tes. Pri ot kri vanju ges ta cij skog di ja be te sa trud ni ce se edu ci ra ju o pra vil noj preh ra ni i re gu la ci ji gli ke mi je. Ra di pre ven ci je še ćer ne bo les ti 
na kon po rođa ja pot reb na je po nov na edu ka ci ja o pra vil noj preh ra ni i re do vi tim kon tro la ma gli ke mi je. Is tra ži va nje je ima lo za cilj us ta no vi ti u ko li ko se 
že na s ges tacij skim di ja be te som na kon 2 go di ne raz vila še ćer na bo le st ili je oš te ćena to le ran ci ju glu ko ze. Ana li zi ra na je do ku men ta ci ja 67 trud ni ca u 
ko jih je u na šoj kli ni ci di jag nos ti ci ran ges ta cij ski di ja be tes ti je kom 2006. go di ne. Sve su one kon tak ti ra ne te le fo nom. Struk tu ri ra nim in ter vjuom do bi li 
smo po dat ke o po rođa ju, preh ram be nim na vi ka ma i kon tro la ma gli ke mi je, te su sve poz va ne na pret ra ge: OGTT i HbA1C. Do bi ve ni re zul ta ti go vo re 
o trima pod jed nakim sku pinama ispi ta ni ca s ob zi rom na oda ziv na labora to rij ske pret ra ge: prva sku pi na, ko je ni su kon tro li ra le GUK na kon po rođa ja 
i ni su se odaz va le kon tro li 30,5% (N = 18); dru ga sku pi na ko je su kon tro li ra le sa mo jed nom GUK i ta ko đer se ni su odaz va le kon tro li 33,9% (N=20) i 
tre ća sku pi na že na ko je su se odaz va le i kontro li ra le OGTT 35,6% (N=21). Iz tre će sku pi ne u 14,28% (N = 3) že na raz vila su se oš te će nje to le ran ci je 
glu ko ze. Sve su is pi ta ni ce po novno edu ci ra ne o ri zi ku za nas ta nak še ćer ne bo les ti i važ nos ti pra vil ne preh ra ne. Pre ma do bi ve nim re zul ta ti ma, sa mo 
35,6% is pi ta ni ca ko je su sud je lo va le u stu di ji odaz valo se po zi vu na kon trol ni preg led na kon trud no će, od če ga je 14,28% is pi ta ni ca ima lo oš te će nu to-
le ran ci ju glu ko ze. Na ve de ni re zul ta ti upu ću ju na ne do volj nu mo ti vi ra no st i sla bu edu ci ra no st bo les ni ca s ges ta cij skim di ja be te som o ri zi ku od nas tan ka 
še ćer ne bo les ti ti pa 2. Trud ni ce bi re do vi to tre ba le rutin ski od re đi va ti vri jed nos ti GUk-a, a bo les ni ce s ges ta cij skim di ja be te som po seb no bi tre ba le bi ti 
edu ci ra ne o važ nos ti kon tro le gli ke mi je i na kon trud no će.
Ključ ne ri je či: ges ta cij ski di ja be tes, pre ven ci ja, edu ka ci ja, preh ra na

SAŽETAK: Ges tatio nal dia be tes (GD) is one of the ris ks for de ve lop me nt of type 2 dia be tes mel li tus. The Uni ver si ty Cli nic Vuk Vr ho vac (UCVV) is the 
Re fe ren ce Cen tre for Dia be tes in Preg nan cy in Croa tia. In 2006, out of a to tal of 1100 preg na nt women who were exa mi ned in UCVV, ges ta tio nal dia-
be tes was diag no sed in 6,09% (N= 67). When diag no sed wi th ges ta tio nal dia be tes, preg na nt wo men are edu ca ted on pro per nut ri tion and re gu la tion 
of glyce mia. In or der to pre ve nt dia be tes mel li tus af ter bir th, again ap prop ria te edu ca tion is nee ded about pro per nut ri tion and re gu lar glyce mia con trol. 
Our re sear ch was ai med to de ter mi ne the num ber of wo men wi th ges tatio nal diabe tes who de ve loped dia be tes mel li tus af ter two yea rs or de ve lo ped 
poor gluco se to le ran ce. We ana lyzed do cu men ta tion of 67 preg na nt wo men in whom ges ta tio nal dia be tes was diag no sed in our Cli nic du ri ng 2006. 
All exa mi nees were con tacted by pho ne. From a struc tu red in ter view we ob tai ned in for ma tion about chi ld-bir th, nut ri tio nal ha bi ts and glyce mia con trol, 
and all in ter viewed wo men we re in vi ted to per fo rm the fol lowi ng tes ts: OGTT and HbA1C. Ob tai ned re sul ts showed three even ly dis tri bu ted grou ps 
of exa mi nees wi th re gar ds to their rea di ne ss to per fo rm la bo ra to ry tes ts: fi r st group com pri sed of wo men who did not con trol glu co se le ve ls af ter bir th 
and did not show up for con trol te st - 30,5% (N=18); the se co nd group con sis ted of wo men who con trol led the le vel of glu co se on ly on ce and al so did 
not show up for con trol te st - 33,9% (N=20) and the thi rd group of wo men who res pon ded to our in vi ta tion and per for med OGTT te st - 35,6% (N=21). 
In the thi rd group of exa mi nees, poor glu co se to le ran ce was re cor ded in 14,28% (N=3) of wo men. All exa mi nees we re again edu ca ted on the ris ks for 
de ve lop me nt of dia be tes mel li tus and the im por tan ce of ap prop ria te nut ri tion. Ac cor di ng to ob tai ned re sul ts, on ly 35,6% of exa mi nees that par ti ci pa ted 
in this re sear ch ha ve res pon ded to our in vi ta tion for che ck-up vi sit af ter preg nan cy, of whom 14,28% de ve lo ped poor glu co se to le ran ce. Our re sul ts 
in di ca te in suf fi  cie nt mo ti va tion and poor knowled ge of wo men wi th ges ta tio nal dia be tes about the ri sk for de ve lop me nt of type 2 dia be tes mel li tus. 
Preg na nt wo men shou ld re gu lar ly con trol glu co se le ve ls, and pa tien ts wi th ges ta tio nal dia be tes shou ld es pe cial ly be mo re edu ca ted on the im por tan-
ce of glyce mic con trol even af ter preg nan cy.
Key wor ds: ges ta tio nal dia be tes, pre ven tion, edu ca tion, nut ri tion
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Pre ven ci ja še ćerne bo les ti u po pu la ci ji že na s ges ta cij skim
di ja be te som u Sveu či liš noj kli ni ci Vuk Vr ho vac
Pre ven tion of dia be tes mel li tus amo ng wo men wi th ges ta tio nal

dia be tes at the Uni ver si ty Cli nic Vuk Vr ho vac
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Uvod
Ges ta cij ski di ja be tes (GDM) jest di ja be tes koji se pr vi put 

di jag nos ti ci ra tije kom trud no će. Naj češ će nas ta je u dru gome 
trom je seč ju trud no će zbog in zu lin ske re zis ten ci je1. Di jag no za 

ges ta cij skog di ja be te sa ima ne po vo ljan ut je caj na ti jek trud-
no će, fe tus, kao i na bu du ći ži vot maj ke i dje te ta. Broj na is-
tra ži va nja po ka zu ju po ve za no st iz me đu nas tan ka di ja be te sa i 
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ra ni jeg ra đa nja mak ro som ne, mr tvo ro đe ne i neo na tal no um r le 
dje ce. Di jag no za ges ta cij skog di ja be te sa pos tav lja se OGTT 
tes tom ako je vri jed no st iz mje re ne glu ko ze u plaz mi 120 mi-
nu ta na kon op te re će nja ve ća od 7.8 mmol/L. Os nov no li je če-
nje ges ta cij skog di ja be te sa jest pra vil na di ja be tič ka preh ra na. 
Trud ni ce ko je mi ru ju ne tre ba ju vi še od 1 800 kcal na dan, a 
one ko je ra de tre ba ju 2 100 kcal dnev no. Li je če nje in zu li nom 
pre po ru ču je se kad je glu koza na taš te vi ša od 6.1 mmol/L ili 
je sred nja vri jed no st glu ko ze u dnev nom pro fi  lu vi ša od 7,0 
mmol/L. In zu lin skom te ra pi jom nes tat će maj či na pos tpran di-
jal na hi per gli ke mi ja, što će pre ve ni ra ti pre kom jer ni ra st fe tu sa 
i sma nji ti neo na tal ne kom pli ka ci je. Oko 10-15% že na s ges-
ta cij skim di ja be te som ne pos ti že do volj no dob ru me ta bo lič ku 
kon tro lu sa mo s pra vil nom preh ra nom pa im se uvo di te ra pi ja 
in zu linom. Krat kod je lu ju ći in zu lin pri je sva kog je la obič no je 
do vo ljan, no katkad se da je i ve čer nja do za sred nje du god je lu-
ju ćeg in zu lina. Do za se in zu li na po ve ća va ti je kom trud no će, 
obič no na kon 30. tjed na trud no će.

Na kon porođa ja maj ci vi še ne tre ba in zu lin, ali tre ba i da-
lje pra ti ti gli ke mi ju. Še st tje da na na kon po rođa ja OGTT tre ba 
po no vi ti. Ako se na đe pa tološ ki OGTT, že nu tre ba upu ti ti na 
ob radbu u ve zi s di ja be tesom. Že ne s nor mal nom ili oš te će-
nom to le ran ci jom glu ko ze tre ba in for mi ra ti o važ nos ti od r ža-
va nja op ti mal ne tje les ne te ži ne po mo ću pra vil ne 
preh ra ne i re do vi te tje lov je žbe. U idu ćim trud no-
ća ma pre po ručuje se već u ra noj trud no ći uči ni ti 
OGTT. Ako su na la zi uredni, tre ba te st po no vi ti u 
20.–28. tjed nu trud no će.

Že ne s ges ta cij skim di ja be te som ima ju po ve-
ćan ri zik za raz voj di ja be te sa, ko ji iz no si vi še od 
30% u us po red bi s kon trol nom zdra vom sku pi-
nom že na u ko jih iz no si 10% na kon 16 go di na 
od trud no će. Nas ta nak je di ja be te sa br ži i češ ći u 
onim et nič kim sku pi na ma u ko jima pos to ji vi so-
ka pre va len ci ja še ćer ne bo les ti ti pa 2. Pot re ba za 
in zu li nom u trud no ći, adi pozno st i dalj nji po ra st 
tje les ne te ži ne na kon po rođa ja zdru ženi su s po-
ve ća nim ri zi kom od nas tan ka di ja be te sa, naj češ će 
ti pa 2. Rizik za nas ta nak še ćer ne bo les ti ve ći je 
ako je dan ili vi še članova u obi te lji ima di ja be tes 
ti pa 2 pri po nov nim trud no ća ma i oš te će noj to le-
ran ciji glu ko ze. U oko 5–10% že na s ges ta cij skim 
di ja be te som raz vi je se dija be tes ti pa 1. Pos to ja nje 
pro tu ti je la na ß- sta nič ni au toan ti gen, de kar bok si-
la ze glu ta min ske ki se li ne (GAD), pred vi đa ju nas-
ta nak še ćer ne bo les ti ti pa 12.

Preh ra na trud ni ca sa še ćer nom bo les ti
Proved ba pra vil ne preh ra ne os no va je li je če-

nja svih oso ba sa šećer nom bo leš ću, bez ob zi ra na 
to od ko jeg ti pa še ćer ne bo les ti bo lu ju. Pri po du ci 
bo les ni ka valja vo di ti ra ču na o bo les ni ko vim ma-
te ri jal nim mo guć nos ti ma, na vi ka ma, spo sob nos ti 
uče nja, pos lu ko ji ra di, tje lov jež bi, te vr sti li je če-
nja še ćer ne bo les ti.

U nas se prim je nju je ADA (Ame ri can Die te-
tic As so cia tion) sus tav iz ra ču na va nja pot re ba za 
mak ro nut ri jen ti ma i ener get skom uno su. Hra na je 
ras po re đe na u še st sku pi na. Sva ka sku pi na sad r-
ža va na mir ni ce is tih obi ljež ja u od no su na sas tav 

i ener get ske vri jed nos ti. Raz li ke se od no se sa mo na te ži nu 
na mir ni ce u is toj sku pi ni. Važ no je po štovanje ras po re da ob-
ro ka. Vre men ski raz mak iz među ob ro ka tre ba bi ti iz među tri 
do četi ri sa ta. Dio ug lji ko hid ra ta u ob ro ci ma tre ba bi ti rav-
nom je ran. Preh ra na oso ba s di ja be te som ne raz li ku je se bit-
no od preh ra ne zdra vih oso ba. Raz li ke se od no se na ko li či nu 
po je di nih na mir ni ca i na čin prip re me ob ro ka. Pre po ručuje se 
iz bje ga va ti pr že nje, pe če nje i pa ni ra nje hra ne. Namir ni ce je 
pot reb no prip re ma ti pir ja njem, ku ha njem, pe če njem u fo li ji, 
na roš ti lju uz što ma nju upo ra bu mas no ća.

Na mir ni ce ko je va lja iz bje ga va ti jesu: še ćer, med, čo ko la-
da, slat ki ši, pi ća sa še će rom, sve na mir ni ce ko je ima ju jed nos-
tav ne ug lji ko hid ra te (mo no sa ha ri di i di sa ha ri di).

Preh ra na trud ni ce s di ja be te som ne raz li ku je se zna čaj no 
u od no su na sta nje pri je trud no će. Ukup ni je dnev ni unos 1 
800 kcal s pret pos tav kom da ni je rad no ak tiv na, što je dos tat-
na ko li či na za dob ro sta nje or ga niz ma maj ke i dje te ta. Sta nje 
trud no će ne bi smje lo bi ti vri je me za mr šav lje nje kao ni za 
pre kom jer no do bi va nje na tje les noj te ži ni (do 12 kg). Hra na 
se ras po re đu je u 5–6 ma njih ob ro ka po prin ci pu pra vil ne di-
ja be tič ke preh ra ne. Trud ni ce ko je pri ma ju in zu lin po she mi 
in ten zi vi ra ne te ra pi je, obro ke hra ne uzi mat će uo bi ča je no, tri 
puta na dan (sl. 1.) Um jet na sla di la u trud no ći tre ba uzi ma ti 

Sli ka 1. Pri kaz prim je ra je lov ni ka 1 800 kcal i 6 sku pi na na mir ni ca pre ma ADA
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što ma nje. Po la lit re mli je ka, sad r ža va dos tat nu dnev nu ko li-
či nu kal ci ja 3,4.

Cilj is tra ži va nja
Cilj je is tra ži va nja bio pri ka za ti ko li ko je žena s ges ta cij-

skim di ja be te som u raz dob lju od jed ne do dvi je go di ne raz vi lo 
dia be tes mel li tus ili in to le ran ci ju glu ko ze. Ujed no se že ljela 
nag la si ti važ no st zdra ve preh ra ne i re do vi tih kon tro la gli ke-
mi je na kon po rođa ja u že na ko je su za vri je me trud no će ima le 
ges ta cij ski di ja be tes.

Is pi ta ni ci i me to de
U is tra ži va nje su bi le uk lju če ne sve trud ni ce u ko jih je 

dijag nos ti ci ran GD ti je kom 2006. g. u SKVV. Upo rab lje ni 
su po datci iz me di cin ske do ku men ta ci je i po datci do bi ve ni 
struk tu ri ra nim in ter vjuom. Inter vjuom su pri kup lja ni po dat ci 
o po rođa ju, na vi ka ma u preh ra ni i kon tro la ma gli ke mi je. Is pi-
ta ni ce su poz va ne u kli ni ku na pret ra ge OGTT i HbA1C.

Re zul ta ti
U is tra ži va nje je uk lju če no 67 trud ni ca u ko jih je di jag-

nos ti ci ran ges ta cij ski di ja be tes ti je kom 2006. go di ne u SKVV. 
Trud ni ce su se jav lja le u 27. i 28. tjed nu trud no će s ITM 28 i 
HbA1C 4,81%. Za bi lje žen je pri ra st tje les ne te ži ne u pros je ku 
od 13,4 kg. Pros ječ no tra ja nje trud no će bi lo je 39,16 tjeda na 
(+/- 3,5 tjed na). Car skim je re zom ro di lo 16,66% trud ni ca, a 
pros ječ na po ro đaj na te ži na dje ce bi la je 3581,83 gra ma i du-
ljina 51,15cm.

Iz gi ne ko loš ke anam ne ze o pri jaš njim trud no ća ma za bi-
lje že no je:

pros ječ na po ro đaj na te ži na plo da je 3 663,1 g,• 
pros ječ na du lji na plo da je 50,95 cm,• 
22,41% po rođa ja je obav lje no car skim re zom,• 
u pros je ku je pri ra st tje les ne te ži ne bio 9,44 kg.• 
Sa svim je is pi ta ni ca ma obav ljen in ter vju, osob no pri 

do la sku na SKVV ili te le fo nom. In ter vjui ra no je 59 že na. S 
osam že na ni je se mog lo stu pi ti u kon ta kt.

Na pi ta nje „Jes te li se ti je kom trud no će prid r ža va li do bi-
ve nih upu ta o preh rani?„ 86,44% že na od go vo ri lo je po zi tiv-
no (sl. 2.).

Slika 2. Jeste li se tijekom trudnoće pridržavali dobivenih uputa o prehrani?

da
86,44%

ne
13,56

Na pi ta nje „Jes te li se na kon po ro đa ja prid r ža va li do bi ve-
nih upu ta o preh ra ni?„ potvr dno je od go vo ri lo 22,03% is pi ta-
ni ca (sl. 3.).

Slika 3. Jeste li se nakon poroda pridržavali dobivenih uputa o prehrani?

Slika 4. Jeste li dobili upute o kontroli GUK-a nakon poroda?

Slika 5. Jeste li nakon poroda napravili pretrage OGTT i HbA1C?

da
22,03%

ne
77,97

da
44,07%ne

55,93

da
30,51%

ne
69,49

Na pi ta nje „Jes te li do bi li upu te o kon tro li GU K-a na kon 
po rođa ja?„ potvr dno je od go vo ri lo 44,07% is pi ta ni ca (sl. 4.).

Po zi ti van od go vor na pi ta nje „Jes te li na kon po rođa ja na pra-
vi li pret ra ge OGTT i HbA1C?„ dalo je 30,51% že na (sl. 5.).

Uvi dom u do bi ve ne re zul ta te is pi ta ni ce su svr sta ne u tri 
pod sku pi ne.

Pr va je podsku pi na obuh vati la N = 18 (30,5%) že na ko-
je nisu kon trolira le GUK na kon po rođa ja i ni su se odaz va le 
kon tro li.

Dru ga podsku pi na, N = 20 (33,9%), od no si la se na že ne 
ko je su sa mo je dan put kon tro li ra le GUK. One se ta ko đer ni su 
odaz va le kon tro li.

Tre ću podsku pi nu či ni le su žene ko je su se odaz va le 
na po ziv i uči ni le OGTT. Njih je bi lo N = 21(35,6%). Iz te 
podsku pi ne tri su že ne (14,28%) raz vi le in to le ran ci ju glu ko ze 
(sl. 6.)

U vri je me trud no će sve su že ne bi le iznim no mo ti vi ra ne 
(ra di dob ro bi ti dje te ta) i re do vi to su se kon tro li ra le.
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Na kon jed ne do dvi je go di ne 30,5% 
že na gu bi mo ti va ci ju (uma nju je bri gu 
za vlas ti to zdrav lje) jer su sve ak tiv nos ti 
pod re di le bri zi za dje cu, obi telj i za pos-
le nju. One se ni su odaz va le na po ziv za 
kon trol ni OGTT. Sa mo je dan GUK nap-
ra vi lo je 33,9% is pi ta ni ca, što nije do volj-
no. Sa mo 35,6% od lu či lo se odaz va ti na 
po ziv i me đu nji ma su ot kri ve ne no ve in-
to le ran ci je na glu ko zu (14,28%).

Slika 6. Podjela žena po skupinama obzirom na odaziv.

33,935,6

30,5

1. skupina

2. skupina

3. skupina
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GESTACIJSKI DIJABETES

PODACI IZ MEDICINSKE DOKUMENTACIJE:

Prezime i ime: ________________________________________________________
Godina rođenja: _________________
Broj tel.: _________________
ANAMNEZA:
Ima li tko u obitelji ima šečernu bolest? NE  DA  tko:

GINEKOLOŠKA ANAMNEZA:
Broj živorođene djece: ______________
Porođajna težina: ______________ duljina djece: ______________
Prirast tjelesne težine: ______________
Način poroda:  Vaginalno !  Carski rez !
Broj spontanih pobačaja: ___________
Broj mrtvorođene djece: ___________

SADAŠNJA TRUDNOĆA:
Datum zadnje menstruacije: __________________________ 
Termin poroda: __________________________
U kojem tjednu trudnoće se javlja: ____________________

Tjelesna težina:
Sada: ____________ prije trudnoće: ____________ zadnji mjesec: __________ 

Visina: _____________  BMI: ________________  
Nalazi:
OGTT: 0` _________  120` __________  HbA1C: _________________

PODACI O PORODU:
Težina prije poroda: _______________ 
Datum poroda: _______________  S koliko tjedana: _______________
Način poroda:  Vaginalno !  Carski rez !
Spol: M !  Ž !
Porođajna težina: ______________  Porođajna duljina: _____________ 
Komplikacije: _________________________________________________________

PODACI DOBIVENI INTERVJUOM:

Da li ste se tijekom trudnoće pridržavali dobivenih uputa o prehrani? NE ! DA !
Da li ste se i nakon poroda pridržavali dobivenih uputa o prehrani? NE ! DA !
Da li ste dobili upute o kontroli GUK-a nakon poroda? NE ! DA !
Da li ste nakon poroda napravili pretrage OGTT i HbA1C? NE ! DA !

REZULTATI:
OGTT: 0` _________  120` __________  HbA1C: _________________

Dogovoren termin (nema nalaza): ______________________

Ne može doći zbog posla  !

Zak lju čak
Sve biv še trud ni ce po nov no su edu ci-

ra ne o ri zi ku za nas tanak še ćer ne bo les ti i 
važ nos ti pra vil ne preh ra ne. Upo zo rene su 
da je pra vodob na re gis tra ci ja še ćer ne bo-
les ti mo gu ća sa mo ako se uči ni OGTT.

Re zul ta ti ra da upu ću ju na ne do volj nu 
mo ti vi ra no st i sla bu edu ci ra no st bo les ni-
ca s ges ta cij skim di ja be te som o ri zi ku od 
nas tan ka še ćer ne bo les ti ti pa 2. Trud ni ce 
bi re do vi to tre ba le ru tinski od re đi va ti vri-
jed nos ti GUK-a, a bo les ni ce s ges ta cij-
skim di ja be te som po seb no bi tre ba le bi ti 
edu ci ra ne o važ nos ti kon tro le gli ke mi je i 
na kon trud no će.

Edu ka ci ja i pros vje ći va nje bo les ni ka 
traj ni je pro ces ko ji ne smi je zav r ši ti ka-
da se ri je ši je dan od zdrav stve nih prob le-
ma. Nad zor nad bo le snici ma tre bao bi bi ti 
kon ti nui ra ni uz stal no po ti ca nje i os vješ-
ći va nje zdrav stve nih prob le ma.


