Svangerskapsdiabetes”

PRIM/AERHELSETJENESTEN SPESIALISTHELSETJENESTEN

Undersgkelse tidligi svangerskapet, 1. trimester (inntil uke 16)

HbA1c pa de som oppfyller ett/flere av fglgende kriterier:

e tidligere har hatt svangerskapsdiabetes

e har foreldre med diabetes

e har etniske bakgrunn fraland utenom Europa (spesielt fra Asia og Afrika)
e har KMI > 30 (fedme) HbAlc2 6,5 % (48 mmol/mol) er diagnostisk for diabetes

2. (uansett tidspunkt i svangerskap) og det anbefales umiddelbar
henvisning til poliklinikk som behandler kvinner med diabetes

i svangerskapet.

.

HbAlc < 5,9% HbA1c5,9-6,4% HbA1c >6,5%
(£ 41 mmol/mol) (41 - 47 mmol/mol) (> 48 mmol/mol)

e Laere d male blodsukker Fastende og 2 timer etter frokost
| [_HENVISNING og middag. Behandlingsmal:

Fortsette P — >|  Fastende: <5,3 mmol/| og/eller2 timers: <6,7 mmol/|
vanlig kontroll Fortsette  male blod- , e Livsstilsrad
sukker fastende og 2 timer | ILE (
etter frokost og middag,
1-2 dager per uke ] '0.""'“ L
Behandlingsmal oppnas, Behandlingsmal oppnas ikke,
dvs: Fastende: <5,3 mmol/I dvs > 3madlinger
Rehenvisning (eller ny henvisnin og/eller Fastende: > 5,3 mmol/l
a( : 9 2 timers: <6,7 mmol/I og/eller

til spesialisthelsetjenesten
dersom kvinnen pa nytt, utover R
i svangerskapet, ikke holder I
behandlingsmalene

Undersgkelse i uke 24-28 ~>| Eventuelt blodsukker-

senkende legemidler;
Glukosebelastning pa de som oppfyller ett /flere av fglgende kriterier: insulin (eller metformin)
e haralder >25 ar (> 40 ar hvis fadt for uten svangerskapsdiabetes o.1.)
e har KM| > 25

e har foreldre med diabetes

e har tidligere svangerskapsdiabetes

e har etnisk bakgrunn fra land utenom Europa

2timers: 26,7 mmol/I
i lgpet av 2 uker

s s el
Fastende: Fastende: Fastende:
<5,3mmol/| 5,3-6,9 mmol/I 27,0 mmol/|
og/eller2 timers: og/eller2 timers: og/eller2 timers:
<9,0 mmol/I 9,0-11,0 mmol/I >11,1 mmol/I
Ikke svanger- Svangerskaps- | Diabetes
skapsdiabetes . diabetes
| Det anbefales umiddel-
Ikke ny glukose- o Laere d male blodsukker: Fastende | HENVISNING barlhlgn‘\I/(Enmg i
belastning selv og 2 timer etter frokost og middag po.||k RSO behandler
ved glukosuri e Livsstilsrad wvinrermed dlabstes
i svangerskap.
Behandlingsmal oppnas, dvs: Behandlingsmal oppnas ikke,
Fastende: <5,3 mmol/| dvs > 3 malinger Fastende: ' .
og/eller2 timers: <6,7 mmol/l >5,3mmol/l og/eller 2 timers: Ultralyd ved fgdepol ved ca. uke 36 og planlegging av videre
> 6,7 mmol/l over 2 uker oppfelging. Videre oppfalging avgjeres ved kontrollen pa
fadepoliklinikken, og det vises ogsa til Norsk gynekologisk
forenings Veileder i fgdselshjelp (2014) og prosedyrer ved
Fortsette 4 male blodsukker fastende og 2 timer L HENVISHING de enkelte sykehus.
etter frokost og middag, 1-2 dager per uke >

HENVISNING

*. . 1) Oversiktsalgoritme over hovedelementene i Nasjonal faglig retningslinje for svangerskapsdiabetes, men den inkluderer ikke alle anbefalingene og

s Helsedirektoratet vil pd ingen mate erstatte fullversjonen av retningslinjen som kan leses pa: https://helsedirektoratet.no/retningslinjer/svangerskapsdiabetes.

2) Gravide med HbA1c 5,9 - 6,4% ber vurderes i spesialisthelsetjenesten, der de oppleeres i blodsukkerméling. Ved oppnaelse av behandlingsmalene,
kan de henvises tilbake til primaerhelsetjenesten. Hvis de ikke oppnar behandlingsmélene fortsetter de i spesialisthelsetjenesten. Viser forgvrig til
detaljer i retningslinjen.
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