131

DIiYABETIK ANNE BEBEGI

Elvis KRAJA'
Emel OKULU ?

GIRIiS
Tiim diinyada diyabetes mellitus (DM) sikliginin artisi ile birlikte, gebelikte
diyabet siklig1 da artmaktadir. DM ile komplike bir gebelik hem anne, fetiis ve ye-

nidogani etkilemekte, hem de uzun dénem olumsuz sonuglara neden olmaktadir.
Maternal DM, pregestasyonel ve gestasyonel olmaktadir.

PREGESTASYONEL DIYABETES MELLITUS

Pregestasyonel diyabetes mellitus (PGDM), gebelik oncesi tani alan diyabet
(Tip 1 DM veya Tip 2 DM) olarak tanimlanir ve tiim gebeliklerin %1-2’sini, gebe-
likteki diyabetlerin %13-21’ini olusturmaktadir “». PGDM’nin konjenital malfor-
masyon, diisiik, prematiire dogum, preeklampsi, makrozomi ve perinatal morta-
lite gibi olumsuz sonuglar1 vardir.

GESTASYONEL DIYABETES MELLITUS

Gestayonel diyabetes mellitus (GDM), gebelik sirasinda ortaya ¢ikan diyabet
olarak tanimlanir. Patogenezi Tip 2 DM gibi olup gebeligin ilerlemesi ile insiilin
duyarliliginda azalma s6z konusudur. GDM, gebelikte ortaya ¢ikan ve dogumdan
kisa siire sonra diizelen bir durumdur. Bununla birlikte GDM, bir¢ok kadinda Tip
2 DM’nin onciisiidiir ve takip edilmesi gerekir. GDM’li anne bebeklerinde kon-
jenital malformasyon riski diisiiktiir. Ancak preeklampsi, polihidroamniyoz, 6li
dogum, makrozomi ve yenidoganda metabolik sorunlar geligebilir .
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DM ile komplike gebeligin bebekteki norogelisimsel sonuglar tizerine etkisi ok
iyi bilinmemektedir. GDM’li gebelerden dogan ¢ocuklarda bilissel ve dil gelisimin-
de, PGDM’li gebeden dogan ¢ocuklarda biligsel alanda gerilik bildirilmistir “. Bu-
nun yaninda, DAB’leri ile diyabeti olmayan gebelerin bebeklerin arasinda noroge-
lisimsel fark olmadigini bildiren ¢aligmalar mevcuttur “Y. PGDM’li ve GDM’li
gebelerin bebekleri otizm gelisimi agisindan risk altindadirlar “54),

SONUC

DAB'eri kisa ve uzun dénemde komplikasyonlar1 agisindan risk altindadirlar.
PGDM’li gebelerin prekonsepsiyonel donemde glisemik kontroliiniin saglanmast,
gebelik olustuktan sonra yakin takibi ve gebelerin GDM agisindan degerlendi-
rilmesi, bu komplikasyonlarin olusumunda azaltic1 rol tistlenmektedir. DAB’le-
rinin dogum sonras1 dénemde uygun sekilde takip ve yaklagimlarinin yapilmasi
onemlidir.
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