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La diabetes es una enfermedad que causa niveles eleva-
dos de glucosa en sangre. La glucosa es el azlcar que
el cuerpo necesita como combustible. Los problemas
pueden llegar cuando los niveles son demasiado altos o
no estan bien controlados. Puede aparecer antes del em-
barazo (DPG) o durante el mismo, diabetes gestacional
(DG). Cada tipo requiere un cuidado especial.

Este folleto explicara:
Coémo la diabetes puede afectar tu embarazo.

Qué puedes hacer para controlarla y qué cuidados se
necesitan antes, durante y después del mismo.

¢POR QUE SE PRODUCE?

La diabetes aparece cuando el cuerpo tiene un problema
en la produccion o uso de la insulina que es la hormona
que convierte la glucosa de los alimentos en energia. Si
el cuerpo no la produce o usa correctamente, los niveles
de azlcar pueden ser muy altos. Esto se llama hiperglu-
cemia (nivel de azlcar elevado en sangre). Lo contrario
se llama hipoglucemia (nivel de azticar bajo en sangre).

Durante el embarazo las hormonas que produce la pla-
centa pueden cambiar la actividad de la insulina. Esto
ocasiona la diabetes gestacional o hace mas dificil el
control en la diabetes previa a la gestacion.

La diabetes gestacional puede aparecer sin sintomas ni
factores de riesgo. Por esta razon se realizan los test de
diagnostico a todas las gestantes (figura 1). La diabetes

gestacional suele desaparecer tras el parto, pero un nu-
mero elevado de mujeres pueden desarrollar una diabe-
tes con el tiempo.

Los factores de riesgo para desarrollar la diabetes son la
edad, obesidad, hipertension arterial y los antecedentes
familiares de diabetes.

EFECTO EN EL EMBARAZO

Los riesgos del embarazo son mayores cuanto mas des-
controlada esté la diabetes. Un buen control de la glu-
cosa antes y durante el embarazo puede disminuir los
riesgos.

Posibles problemas son:

Malformaciones cardiacas, renales o espina bifida
aparecen en diabetes previas mal controladas antes
del embarazo.

Macrosomia (recién nacidos de mas de 4 Kg.). Esto
les puede traer dificultades en el parto sobre todo en
el momento en que salen los hombros.

Subida de la tension arterial. Puede dar problemas a
la madre y al nifio y necesitar adelantar el parto.

Aumento del liquido amniético. Produce incomodi-
dad a la mujer y contracciones prematuras, incluso
parto prematuro.

Infeccién urinaria.

Dificultad del recién nacido para respirar después
del parto. El riesgo es mayor en hijos de madres dia-
béticas.
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CONSULTA PRENATAL

Si eres diabética antes del embarazo, es importante
planearlo por tu beneficio y el del nifio. Consulta al en-
docrino antes de intentar la gestacion para plantear el
caso. El médico aconsejara cuidados prenatales (figura
2) y en el correcto control antes y durante la gestacién
de los niveles de glucosa. Si estan elevados se debe
esperar para el embarazo hasta que estén en rango
normal y estable.

¢COMO CONTROLAR LA DIABETES?

Hay muchas formas de medir los niveles de glucosa.
Son seguros y sencillos de usar. Los controles deben ser
frecuentes y registrarlos
para poder ensefarselos
al médico.

La glucosa puede contro-
larse con dieta y ejercicio,
y en algunas ocasiones ne-
cesita insulina. El doctor y
ta decidiréis juntos cual es
el mejor método.

La mujer tiene un papel fundamental en el control de
la diabetes.

Necesitards mas controles y visitas al doctor. Asi se in-
tentaran evitar los problemas.

El equipo médico incluye educadores, endocrinos, to-
cologos y neonatdlogos.

A veces se requiere un ingreso hospitalario para un con-
trol especial.

EL PARTO

Normalmente el parto se produce al término de la ges-
tacion.

Puedes necesitar un mayor control del feto y de los ni-
veles de glucosa. El parto suele ser via vaginal y la se-
mana de finalizacion del embarazo, dependera de si ha
habido o no problemas en el mismo.

POSTPARTO
Problemas del recién nacido \ﬁ‘f

Pueden tener bajadas de azlcar, exceso (\/

de glébulos rojos y ponerse amarillos; pro-
blemas respiratorios. Estos problemas
generalmente no son serios.

Lactancia

Es posible. Necesita- @) =

ras controles mas fre-
cuentes de glucemia. 7

Anticonceptivos

En general se pueden

usar casi todos los métodos que exis-

ten. El médico te aconsejara cual es el mejor en cada
caso.

ONCLUSION

La mayoria de las mujeres con diabetes tienen ni-
fios sanos. Debes consultar a tu endocrino sobre la
posibilidad del embarazo en funcién de los niveles
de glucosa antes del mismo. Es precisa una visita
para consejo prenatal. Estas medidas te ayuda-
ran a tener un embarazo sin problemas y un nifio
sano.
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