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   پزشك عمومي،   دانشگاه علوم پزشكي يزد2دانشيار گروه داخلي،   1
   1-12   صفحات86 بهار  اول  شماره دهميازمجله پزشكي هرمزگان  سال 

  دهيچك
رداري شروع و يا تشخيص داده شود، ديابت بارداري گفته تحمل گلوكز با شدت متغير كه اولين بار در طي با

.  درصد گزارش شده است14 تا 1هاي تشخيصي از  شيوع آن بسته به جمعيت مورد مطالعه و تست. شود مي
هايي كه در  خانم. خطر ايجاد ديابت بارداري، بايد در اولين ويزيت دوران بارداري مورد ارزيابي قرار گيرد

اگر در . بارداري هستند بايد آزمايش گلوكز خون را در اولين فرصت ممكن انجام دهندخطر بالاي ديابت 
 يا هر زماني كه 28 تا 24غربالگري اولين ديابت بارداري تشخيص داده نشد، آزمايش گلوكز خون در هفته 

  . هايي گردد، بايد تكرار شود بيمار دچار علائم يا نشانه
 انجام گيرد و 28 تا 24هاي  ت بارداري هستند، بايد آزمايش در بين هفتههايي كه در خطر متوسط دياب خانم
سابقه قبلي ديابت بارداري، گلوكوزوري، .  به صورت روتين الزامي نيست،هايي كه در خطر پايش هستند خانم

ولد، وجود  كيلوگرم، تولد نوزادان مرده و يا نوزاد با مالفورماسيون زمان ت4سابقه تولد نوزاد با وزن بيش از 
 سال، متعلق بودن به يك گروه نژادي با شيوع بالاي ديابت، 25ها با سن بيشتر از  مايع آمنيوتيك زياد، خانم
   .شوند  عوامل خطر ديابت بارداري محسوب مي،وزن كم مادر هنگام تولد

سمي، كلپوهييپوگليسمي، ه ماكروزومي، :از جمله ،شود عوارض متعددي در مادر و جنين ميبارداري باعث ايجاد ديابت 
 پيلونفريت و ،تانسيونهيدرآمنيوس، هيپر پليديابت بارداري خطر ايجاد . زردي، هيپرتروفي قلبي، چاقي و تولد نوزاد مرده

  .باشد دهنده اهميت پيشگيري از ديابت بارداري مي تمام اين موارد نشان. دهد  افزايش مي نيزرازايمان به روش سزارين 
   عوامل خطر– غربالگري ديابت بارداري –يابت بارداري د :ها كليدواژه

  21/8/85 :     پذيرش مقاله6/8/85:      اصلاح نهايي20/10/83: دريافت مقاله
  

   :تعريف
عدم تحمل گلوكز با شدت متغير كه اولين بار در طي 
بارداري شروع و يا تشخيص داده شود، ديابت بارداري 

ارداري به شرايطي اطلاق و يا دبابت ب) 1(شود  گقته مي
گردد كه سطح گلوكز خون در طي بارداري بالا رفته و  مي

علائم ديابت در خانم بارداري كه قبلاً ديابت برايش 
اين تعريف ). 2(تشخيص داده نشده، ديده شود 

نظر از لزوم يا عدم لزوم مصرف انسولين كاربرد  رفص
داري هايي كه ديابت بار بدون شك برخي از خانم. دارد

اند  دارند، قبل از آن دچار ديابت تشخيص داده نشده بوده
دار  ها با ديابت بارداري عارضه حاملگي% 7تقريباً ). 2(

 نفر در سال 200000شده و منجر به ابتلاي بيش از 
شيوع آن بسته به جمعيت مورد مطالعه و . شود مي

 درصد گزارش شده است 14 تا 1هاي تشخيصي از  تست
اي كه در مركز تحقيقات و  ان نيز در مطالعهردر اي). 3(

متابوليسم دانشگاه علوم پزشكي تهران انجام گرفت، 
% 7/4شيوع ديابت بارداري در شهر تهران معادل 

  ).4(باشد  مي
  

   :اپيدميولوژي
از لحاظ اپيدميولوژي، ديابت بارداري بيشتر همراه با 

زايش ، اف2مانند ديابت نوع . شود  ديده مي2ديابت نوع 


