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Unbeschwert durch
die Schwangerschaft

Liebe Leserin,

eine Schwangerschaft ist fir werdende Miitter eine besonders spannende und intensive
Zeit voller Vorfreude, Wiinsche und Fragen. Dazu verandert sich der Korper und damit
auch der Hormonhaushalt. Fast sieben Prozent' der schwangeren Frauen entwickeln
in dieser Zeit einen Schwangerschaftsdiabetes - in der Fachsprache auch Gestations-
diabetes genannt. Die Diagnose ist flr viele Betroffene erst einmal ein Schock und mit
Sorgen rund um das ungeborene Kind und die eigene Gesundheit verbunden. Die gute
Nachricht deshalb gleich vorweg: Friihzeitig erkannt und gezielt behandelt steht einem
unbeschwerten Verlauf der Schwangerschaft bei Gestationsdiabetes nichts im Weg.

Unser Ratgeber liefert Innen viele hilfreiche Informationen und praktische Tipps rund
um die Diagnose und die Therapie bei Gestationsdiabetes. Erfahren Sie mehr dariiber,
welche Therapieformen es gibt, wie Sie Ihren Lebensstil umstellen kdnnen, wie Sie lhren
Blutzucker im Griff behalten und worauf Sie bei der Geburt achten sollten.

Wir unterstiitzen Sie dabei, dass sich Ihre Schwangerschaft mehr um Sie und Ihr Kind und
weniger um lhren Diabetes dreht: mit unseren integrierten personalisierten Diabetes-
management-Losungen, die Sie im Alltag entlasten und Ihnen helfen, den Uberblick
Uber lhre Therapie zu behalten.

Wir wiinschen Ihnen viel Spal3 beim Lesen!

Ihr Accu-Chek Team

Gestationsdiabetes

Grundlagen Gestationsdiabetes

Gestationsdiabetes verstehen
Rolle des Blutzuckers

Therapie und Geburt

Arztliche Betreuung
Kontrolle des Blutzuckers
Gesunde Ernghrung
Bewegung und Sport
Insulintherapie

Rund um die Geburt

Mein Tagebuch

Blutzuckerwerte dokumentieren

Wie Accu-Chek lhren

Alltag unterstiitzt

Gemeinsam Therapieziele erreichen

mySugr Tagebuch - das Herzstlick fir Ihren Alltag mit Diabetes

Unsere Produkte und Lésungen im Uberblick
Motivierende Services fur Ihren Alltag mit Diabetes

Quellen

06
08

12
14
16
24
26
27

30

34
35
36
38

40



Gestationsdiabetes 01 — Grundlagen Gestationsdiabetes

Grundlagen
Gestations-
diabetes

Mit einer Schwangerschaft verandert sich vieles - vor allem der
eigene Korper. Der Stoffwechsel versorgt nun zwei Menschen
und kann dabei auch aus dem Gleichgewicht geraten. Erfahren
Sie in diesem Kapitel mehr Gber das Thema Gestationsdiabetes
und welche Rolle der Blutzucker dabei spielt.
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Gestations-
diabetes
verstehen

Normalerweise sorgt das kdrpereigene Hormon
Insulin dafir, dass der Zucker aus der Nahrung in
die Zellen wandern kann. Wahrend der Schwan-
gerschaft ist der Korper groBen Anstrengungen
ausgesetzt und der Hormonhaushalt verandert sich
stark. Dabei kdnnen Schwangerschaftshormone
einerseits die Wirkung des Insulins hemmen, ande-
rerseits steigt der Bedarf an Insulin. Wenn jetzt der
Korper nicht mehr gentigend Insulin produzieren
kann oder die Zellen nicht mehr darauf reagieren
(,Insulinresistenz*), kann der Zucker nicht mehr
in die Zellen transportiert werden. Dies fihrt zu
dauerhaft erhdhten Blutzuckerwerten und man
spricht von einem Gestationsdiabetes, der als
Friihform des Typ-2-Diabetes gilt.

Gibt es besondere
Risikofaktoren?

Grundsatzlich kann Gestationsdiabetes bei jeder
Schwangerschaft auftreten. Es gibt allerdings

Faktoren, die das Risiko deutlich erhdhen. Dazu
zahlen unter anderem Ubergewicht der Mutter,
zunehmendes Alter, ein ungesunder Lebensstil,
Bluthochdruck, Gestationsdiabetes bei einer
friiheren Schwangerschaft oder auch familiare
Vorbelastungen.

Wie wird Gestationsdiabetes
erkannt?

Ein Gestationsdiabetes wird mit dem sogenannten
oralen Glukosetoleranztest (oGTT) festgestellt,
bei dem gemessen wird, wie stark der Blutzucker
nach dem Trinken einer Zuckerlosung ansteigt.
Dieser Test gehort zur gesetzlichen Krankenkas-
senleistung und wird in der Regel zwischen der
24.und 28. Schwangerschaftswoche von Ihrem/
Ihrer Frauenarzt:in angeboten. Wenn bereits Risiko-
faktoren fir einen Gestationsdiabetes vorliegen,
sollte dieser Test vor der 24. Schwangerschafts-
woche stattfinden.

Was sind mogliche Folgen?

Es ist wichtig, dass ein Gestationsdiabetes friih-
zeitig erkannt und therapiert wird. Bleibt er un-
behandelt, konnen die akuten und langfristigen
Folgen fir Mutter und Kind gravierend sein. Bei
der werdenden Mutter kann es unter anderem zu
Harnwegsinfekten, Bluthochdruck, Wasserein-
lagerungen, einem dauerhaften Typ-2-Diabetes

V4

oder Geburtskomplikationen wie einer Friihgeburt
kommen. Die Folgen fiir das Ungeborene kdnnen
zum Beispiel UbermaBiges Wachstum im Mutter-
leib (Makrosomie), Fehlbildungen durch eine ge-
storte Entwicklung der Plazenta oder Atemnot
sowie Gelbsucht nach der Entbindung sein.

Grenzwerte fiir Gestationsdiabetes nach 75-g-oGTT?

Blutzucker

Blutzucker niichtern

Blutzucker nach 1 Stunde

Blutzucker nach 2 Stunden
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Gestationsdiabetes

Rolle des
Blutzuckers

Bei Blutzucker handelt es sich um Traubenzucker,
auch als Glukose bezeichnet, den der Korper fiir
die Energieversorgung der Zellen bendtigt. Nach
dem Essen ist der Kérper damit beschéftigt, die
Nahrung zu verdauen und im Darm in Einzelbe-
standteile aufzuspalten. Ein Bestandteil ist da-
bei die Glukose, die nach der Aufspaltung durch

Der Stoffwechsel:
Insulin und seine Wirkung auf den Blutzucker

die Darmwand ins Blut wandert. Der Blutzucker-
spiegel steigt. Bei gesunden Menschen schittet
die Bauchspeicheldrise als Reaktion Insulin
aus, um den Blutzucker wieder auf ein normales
Niveau zu senken. Normalerweise bewegt sich der
Blutzuckerspiegel, also der Anteil der Glukose
im Blut, innerhalb eines bestimmten Bereichs:

01

Nahrung wird bei
der Verdauung
unter anderem
in Glukose
aufgespalten.

02
Die Glukose ge-
langtins Blut.

03

Die Insulin-
produktion in der
Bauchspeichel-
drise beginnt.

04

Insulin 6ffnet die
Zellen wie ein
Schliissel, damit

die Glukose in die
Zellen gelangen
kann.

05

Der Blutzucker-
spiegel sinkt
langsam wieder.

Gestationsdiabetes
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Veradnderter Insulinbedarf in der Schwangerschaft

1. Schwangerschafts- | 2. Schwangerschafts-
drittel drittel

nicht
schwanger

Insulinbedarf

cesesjesccssscocscscsccnne eecscscccses

3. Schwangerschafts-
drittel

nicht stillende Mutter

.....................

stillende Mutter

Er sinkt nur selten unter 60 mg/dL (3,3 mmol/l) und
steigt nach einer Mahlzeit in der Regel nicht Uber
140 mg/dL (7,7 mmol/l).

Wahrend einer Schwangerschaft laufen im Kérper
viele hormonelle Umstellungen ab. Gerade in der
zweiten Schwangerschaftshalfte werden vermehrt
Hormone ausgeschlittet, die unter anderem dafir
sorgen, dass groBere Energiemengen in Form von
Glukose bereitgestellt werden, um die Versorgung
und das Wachstum des ungeborenen Kindes zu
gewahrleisten.

Gleichzeitig wird durch die hormonellen Verande-
rungen die Wirkung des Insulins herabgesetzt. Man
spricht hier auch von einer physiologischen Insulin-
resistenz, die immer bei einer Schwangerschaft
auftritt. Im Normalfall stellt der Korper gentigend
Insulin her, um einem zu hohen Blutzuckerspiegel
entgegenzuwirken: Die Insulinausschiittung der
Bauchspeicheldrise ist wahrend einer normalen
Schwangerschaft bis zu vier Mal hoher. Reicht
die Insulinproduktion in der Bauchspeicheldrise

T
39. Schwangerschaftswoche

allerdings nicht aus, um den Mehrbedarf zu decken,
kommt es zu einem relativen Insulinmangel. Die
Folge: Der Blutzuckerspiegelist dauerhaft erhéht
und es entsteht ein Schwangerschaftsdiabetes.

Einflussfaktoren auf den
Blutzucker

Es gibt verschiedene Faktoren, die den Blutzucker-
spiegel im Korper beeinflussen. Neben Schwan-
gerschaftshormonen zahlen dazu besonders
Ernghrung und Bewegung, die als wichtigste Stell-
schrauben in der Diabetestherapie gelten. Aber
auch Stresshormone wie Adrenalin und Cortisol,
die bei emotionalem oder korperlichem Stress
ausgeschuttet werden, kdnnen den Blutzucker
ansteigen lassen. Einen ahnlichen Effekt kdnnen
auch Medikamente wie beispielsweise Betablocker
oder Cortison haben.
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Therapie
und Geburt

Eine engmaschige arztliche Betreuung, regelmaBiges Blut-
zuckermessen, gesunde Ernahrung und ausreichende Bewegung
sind die besten Voraussetzungen flr einen guten Verlauf der
Schwangerschaft bei Gestationsdiabetes. Mehr zur Therapie
und worauf Sie vor und wahrend der Geburt achten sollten,
finden Sie in diesem Kapitel.
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Arztliche
Betreuung

Wenn Ihr/lhre Frauenarzt:in einen Gestationsdia-
betes diagnostiziert, werden Sie in der Regel an
eine diabetologische Schwerpunktpraxis tiber-
wiesen. Ihr/lhre Diabetolog:in wird gemeinsam mit
lhnen Ihre individuelle Therapie festlegen und Sie
engmaschig bei der Umsetzung in Ihrem Alltag
begleiten. Dazu zahlt die regelmaBige Kontrolle
von Blutzuckerwerten, Gewicht und Blutdruck.
Alle drei Monate empfiehlt sich zudem eine Be-
stimmung des Schilddriisenwerts und ein Urintest,
der Riickschlisse auf die Nierentatigkeit zul&sst.

12

Gut zu wissen: Bei 70 bis 80 Prozent
der Frauen mit Schwangerschafts-
diabetes genligt eine Umstellung
von Ernahrung und Lebensstil, um
die Blutzuckerwerte in den Griff zu
bekommen.2Sofern das nicht aus-
reicht, kann eine Insulintherapie
notig werden.

__ N

Gynakologische
Untersuchungen

Nach den Mutterschafts-Richtlinien sind etwa zehn
Termine zur Vorsorge im Laufe der Schwanger-
schaft eingeplant. Ihr/lhre Frauendrzt:in wird diese
Termine zunachst alle vier Wochen durchfihren,
ab der 32. Schwangerschaftswoche erfolgt eine
Untersuchung alle vierzehn Tage. Alle Befunde
und Untersuchungen werden im Mutterpass fest-

gehalten. Neben der Kontrolle von Gewicht und
Blutdruck und der Untersuchung von Urin und
Blut erfolgen regelmaBig Ultraschallscreenings
zur Uberpriifung des Wachstums und der Frucht-
wassermenge bei lhrem Kind. Mit einer Kardiotoko-
grafie (CTG) kontrolliert Ihr/Ihre Arzt:in zudem die
Herztone des Kindes sowie die Wehentéatigkeit.
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Gestationsdiabetes

Kontrolle des

Blutzuckers

Die Basis flir eine erfolgreiche Therapie bilden die
regelmaBige Selbstkontrolle und Dokumentation
Ihrer Blutzuckerwerte. Dadurch haben Sie immerim
Blick, ob Ihre Werte im gemeinsam mit Inrem/Ihrer
Arzt:in festgelegten Zielbereich liegen, und kdnnen
diese bei lhrem nachsten Termin besprechen.

Moderne Blutzuckermessgerate wie Accu-Chek
Guide ermdglichen eine unkomplizierte und prézise
Messung, die auch bei Storsubstanzen wie Medika-
menten (zum Beispiel L-Thyroxin zur Behandlung
von Schilddriisenproblemen) zuverléssige Werte
liefert. Fr die Dokumentation bietet sich ein digi-
tales Tagebuch wie die mySugr App an.

Der Vorteil: Die gemessenen Blutzuckerwerte
wandern automatisch per Bluetooth in die App,
wo zusatzliche Angaben wie Insulinabgaben, Nahr-

werte und sogar Mahlzeitenfotos einfach ergéanzt
werden kénnen. Die App stellt den Verlauf der Werte
grafisch dar, wodurch sich Zusammenhange zwi-
schen Ihrem Lebensstil und den Blutzuckerwerten
auf einen Blick erkennen lassen. So gewinnt auch
Ihr/Ihre Arzt:in schnell einen guten Uberblick tiber
den Therapieverlauf.

(L

Gut zu wissen: Kontinuierliche
Glukosemesssysteme (CGMS)
sind kein Bestandteil der Rou-
tineversorgung von Schwange-
ren mit Gestationsdiabetes und
flhren nicht zur Verbesserung
des Ausgangs der Schwanger-
schaft.?

Machen Sie es sich leicht mit Accu-Chek Guide und der mySugr App

Auf die gemessenen Werte ist Verlass:
Accu-Chek Guide liefert Ihnen

sehr genaue Messergebnisse -
schnell und zuverlassig.

Die gemessenen Blutzuckerwerte werden
automatisch in die mySugr App Ubertragen und
darin gespeichert. Sie kdnnen weitere Angaben
wie Kohlenhydrate von Mahlzeiten, Bewegung
und Insulingaben ergéanzen.

Tragen Sie auch Mahlzeiten inklusive Fotos
und Nahrwertangaben in die mySugr App ein -
so erkennen Sie leichter die Zusammenhange
zwischen lhrem Essverhalten und lhren
Blutzuckerwerten.

Jetzt
Accu-Chek Guide
testen und mit der
mySugr App verbinden:

guide-mysugr-testen.de

Vor dem nachsten Arzttermin kdnnen
Sie alle Angaben exportieren und den PDF-
Report mit Ihrem/Ihrer Arzt:in besprechen.

[t

| &



http://guide-mysugr-testen.de

Gestationsdiabetes

Gesunde
Y Ernahrung

Die Ernahrung spielt eine entscheidende Rolle auf dem
Weg zu besseren Blutzuckerwerten. Wichtig ist daher zu
verstehen, was eine gesunde Ernghrung ausmacht und
welche Lebensmittel den Blutzuckerspiegel positiv oder
negativ beeinflussen. Fett, Eiwei3 und Kohlenhydrate sind
als die drei Hauptbestandteile unserer Nahrung von be-
sonderer Bedeutung.

Wichtig fiir Sie: Bitte besprechen

Sie immer mit lhrem/lhrer Arzt:in,

welche Erndhrungsform sich fir :\@’_
Ihren individuellen Verlauf der A
Schwangerschaft eignet.

Gestationsdiabetes
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A

Fett - Geschmackstrager
und Sattmacher

Fett ist nicht gleich Fett. Man unterscheidet zwi-
schen einfach ungesattigten Fetten, mehrfach
ungesattigten Fetten und gesattigten Fetten. Die
ungesattigten Fette sollten in keinem Speiseplan
fehlen, da sie fir eine ausgewogene Erndhrung
besonders wichtig sind. Sie sind vor allem in
Pflanzendlen und Fisch enthalten. Die gesattigten
Fette hingegen kommen haufig in Fertigprodukten,
Fleisch, Wurst, Kase, aber auch in Kuchen und
Geback vor. Fiir eine bewusste Ernahrung sollten
Sie diese Lebensmittel nur in MaBen essen oder
gleich zu Alternativen wie magerem Fleisch, Fisch
oder fettreduzierten Milchprodukten greifen.

Eiweil3 - Muskelmacher und
Multitalent

EiweiB, auch haufig als Protein bezeichnet, ist ein
echtes Multitalent und steht hoch im Kurs, wenn
es um eine bewusste Ernahrung geht. Und das mit
gutem Grund: Eiwei3 ist ein wichtiger Nahrstoff fir
unsere Muskeln, Zellen und auch fiir unser Immun-
system. Es sorgt fir eine langere Sattigung und
halt den Blutzucker in Schach. Empfohlen werden
hier 0,8 g Eiwei3 pro Kilogramm K&rpergewicht.
Eiwei3 kommtin vielen tierischen und pflanzlichen
Produkten vor. Dazu zéhlen Eier, aber auch Milch-
produkte, Fisch, Fleisch und Hiilsenfriichte wie
Kichererbsen, Soja und Bohnen.
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Gestationsdiabetes

Kohlenhydrate -
Energie fur den Korper

Kohlenhydrate sind die wichtigsten Energielieferan-
ten flir unseren Kérper und haben den gréBten Ein-
fluss auf den Blutzucker. Sie bestehen zum Grof3teil
aus Traubenzucker, auch bekannt als Glukose. Dabei
wird zwischen einfachen und komplexen Kohlen-
hydraten unterschieden. Einfache Kohlenhydrate
lassen den Blutzuckerspiegel direkt in die Hohe
schieBen und stecken in WeiBbrot, StiBigkeiten und
Fruchtsaften. Komplexe Kohlenhydrate bestehen
aus Mehrfachzuckern, die den Blutzuckerspiegel
nur maBig ansteigen lassen und langer satt machen.
Diese finden Sie in Vollkornprodukten, Gemiise und
Getreiden wie Hirse.

Ballaststoffe - Unterstutzer
bei der Verdauung

Neben den drei Hauptnahrstoffen gibt es noch
die Ballaststoffe. Das Besondere: Unser Verdau-
ungstrakt ist nicht in der Lage, sie praktisch zu
verwerten. Und dennoch sind sie von groB3er Be-
deutung, da sie das Sattigungsgefiihl steigern, die
Darmtatigkeit ankurbeln, die Darmflora unterstiitzen
und das Cholesterin senken. Fir Schwangere mit
Gestationsdiabetes sind Ballaststoffe daher be-
sonders wichtig: Der Blutzucker steigt nicht so
rasant an und sinkt auch langsamer wieder ab,
was HeiBhunger vorbeugt.

Generell unterscheidet man hier zwischen was-
serldslichen und wasserunloslichen Ballaststof-
fen. Losliche Ballaststoffe wirken sich positiv auf
Blutzucker- und Cholesterinspiegel aus und sind
in Apfeln, Bananen und Haferkleie enthalten. Un-
|6sliche Ballaststoffe hingegen binden das Wasser,
quellen auf, bringen den Darm auf Trab und sorgen
flr ein anhaltendes Sattigungsgefiihl. Sie sind
vor allem in Vollkornprodukten, Hiilsenfriichten
und Blattgemiise zu finden. Weitere gute Ballast-
stoffquellen sind Gemise, Kartoffeln und Nisse.

Gut zu wissen: Ballaststoffe
kénnen ihre volle Wirkung erst
entfalten, wenn Sie dazu ausrei- ()=
chend Wasser oder ungesiiiten

Tee trinken.

Gestationsdiabetes
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Der Glykamische Index -
Tacho fur Blutzuckeranstieg

Der Glykamische Index (Gl) ist eine Art Tacho und
beschreibt, wie stark ein kohlenhydrathaltiges
Lebensmittel den Blutzuckerspiegel ansteigen
lasst. Beim Verzehr von Kohlenhydraten mit einem
niedrigen GI, zum Beispiel Obst oder Gemdse, steigt
der Blutzucker langsam an. Genau das Gegenteil
ist der Fall bei Lebensmitteln mit einem hohen
Glykamischen Index, wie beispielsweise WeiBbrot
oder Kartoffeln. Wenn Sie bei lhrer Ernahrung
darauf achten, hauptséchlich Lebensmittel mit
einem niedrigen Gl zu essen, kdnnen Sie HeiBhunger
vermeiden und |hr Sattigungsgefiinl halt langer an.

"A
r

Der glykamische Index (Gl) verschiedener Lebensmittel

Hoch Mittel

WeiBbrot Roggenbrot
Pommes frites KloBe
Minutenreis
Laugengeback
Kartoffelpiiree

Gnocchi

Pizza mit Kase und Gemiise
Pellkartoffeln

Niedrig

Vollkornbrot
Nudeln aus Hartweizen

fettarme Milchprodukte
Vollkorn-, Parboiled Reis

Hiilsenfriichte
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Gestationsdiabetes

Die Ernahrungs-

pyramide

Was darf ich essen? Wie oft? Und wie viel? Unsere Ernahrungs-
pyramide gibt lhnen einen guten Uberblick, worauf Sie bei der
Zusammenstellung Ihres Speiseplans achten sollten.

1.5 %

SiiBes, fettreiche Snacks, Alkohol*

Gestationsdiabetes
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Die Pyramide unterteilt das Essen in Lebens-
mittelgruppen, die in einem unterschiedlichen
Verhaltnis zueinander stehen. Das Farbsystem
bietet dabei Orientierung und zeigt an, welche
Lebensmittelgruppen in ausreichenden, magi-
gen bzw. geringen Mengen gegessen werden
sollen. Jeder Baustein steht zudem fir eine Por-
tion - als MaB dafir dient die eigene Hand. Bei
Getranken geht man von einem Glas aus, das in
eine Hand passt. Erwachsene sollten dabei auf
mind. 1,5 | Flussigkeit am Tag kommen.

ZX/ EL

Fette und Ole

3=

Milch und Milchprodukte,
Fleisch, Wurst, Fisch oder Ei

4,

Brot, Getreide und Beilagen

5.2

3x Gemiise, Salat +
2x Obst

6 X ﬁéZSOml

Getranke (ungesiiBt)

Die hier angegebenen Zahlen (1-6) beziehen sich auf die zu verzehrenden Mengen an
Getranken und Lebensmitteln pro Tag, wie z. B. 3x pro Tag Gem{iise und 2x Obst.

* Jeglicher Alkoholkonsum in der Schwangerschaft ist zu vermeiden.

W

Portionen
wenig
maBig

ausreichend

85 Bo 89 B

D rnee 55 5 R T3

> 30 Min.

2-3x pro Woche
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Gestationsdiabetes

Tipps zur

Ernahrungs-

umstellung

So viel zur Theorie - doch wie wir alle wissen, ist die Umsetzung im
Alltag der entscheidende und manchmal auch schwierigste Schritt
auf dem Weg zu einer gesunden Ernahrung. Hier einige Tipps,

wie die Ernahrungsumstellung dauerhaft gelingen kann:

Reinen Tisch machen:
Zu Beginn ist es ratsam, einen
Blick auf die eigenen Vorrate

zu werfen und alle Lebensmittel zu verschenken,
die Ihnen nicht guttun. So kommen Sie gar nicht
erstin Versuchung.

Uberblick gewinnen: Fiihren
Sie zu Beginn der Ernahrungs-
umstellung ein Tagebuch und

notieren Sie alles, was Sie Uiber den Tag verteilt
essen. So kdnnen Sie ungesunde Erndahrungs-
muster erkennen und durch neue Essgewohnheiten
ersetzen.

22

Neues ausprobieren:
Mit neuen Gerichten und neuen
Gewdirzen konnen Sie frischen

Wind in Ihre Ernghrung bringen. Es gibt viele tolle
Kochbticher mit spannenden und gesunden Re-
zepten fir Menschen mit Diabetes, die Sie ohne
viel Aufwand ausprobieren konnen.

Schlau einkaufen: Der be-
wusste Einkauf ist schon die
halbe Miete fir eine gesunde Er-

nahrung. Planen Sie Ihre Mahlzeiten im Voraus und
schreiben Sie sich einen Einkaufszettel. Dadurch
vermeiden Sie, zu den ungesunden Lebensmitteln
im Supermarkt zu greifen. Gehen Sie moglichst nicht
hungrig einkaufen - so landet auch nicht mehr im
Einkaufswagen als Sie eigentlich bendtigen.

Selbst kochen: Wer sich und

seinem Kind etwas Gutes tun

mdochte, greift zu frischen Le-
bensmitteln und vermeidet Fertigprodukte. Wenn
Sie selbst kochen, haben Sie die Kontrolle dariiber,
was genau Sie essen. Und noch ein Tipp: Mit dem
Abwiegen von Lebensmitteln bekommen Sie mit
der Zeit ein gutes Gesplir fir die richtige GréBe
von Portionen.

Auf RegelméaBigkeit setzen:

Um dem HeiBhunger zu ent-

kommen, ist vor allem die Regel-
maBigkeit der Mahlzeiten entscheidend. Verteilen
Sie drei Mahlzeiten Uber den Tag und vermeiden
Sie zusatzliche Snacks. Wenn der kleine Hunger
zwischendurch doch kommt, helfen eine Hand voll
Nlsse oder eine Portion Rohkost.

Achtsam essen: Essen Sie
langsam und mit Genuss. Das
gehtam besten ohne Ablenkung

durch den Fernseher oder das Smartphone. Das
Sattigungsgefuhltrittimmer erstnach 20 Minuten
ein, daher lassen Sie sich Zeit. Horen Sie immer
wieder in sich hinein, ob Sie bereits satt sind. Dabei
kénnen auch Esspausen und geniigend Trinken
wahrend des Essens hilfreich sein.

Weitere wertvolle Tipps finden Sie auf
accu-chek.de/ratgeber-diabetes/ernaehrung



https://www.accu-chek.de/ratgeber-diabetes/ernaehrung
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Bewegung
und Sport

Wer schwanger ist, sollte nicht auf Bewegung ver-
zichten - ganzim Gegenteil. Das gilt besonders bei
der Diagnose Gestationsdiabetes. Als Faustregel
gilt: drei Mal pro Woche ein moderates Training
fur je eine Stunde. Denn regelmaBige Bewegung
wirkt sich positiv auf den Blutzucker aus, erhoht
die Insulinempfindlichkeit der Zellen, verbessert
lhre Blutfettwerte und sorgt dafiir, dass Sie sich
wohlin lhrer Haut fiihlen. Wenn Sie dabei an der
frischen Luft trainieren, wird auch Ihr Baby besser
mit Sauerstoff versorgt.

~\. Wichtig fiir Sie: Bitte besprechen

@\ Sie immer mit lhrem/lhrer Arzt:in,
welcher Sport in welcher Haufigkeit
sich flr Ihren individuellen Verlauf
der Schwangerschaft eignet. Sollten
Symptome wie Atemnot, Ubelkeit,
Schwindel, Kopfschmerzen, Blu-
tungen oder Unterleibsschmerzen
auftreten, brechen Sie die Trainings-
einheit bitte umgehend ab und lassen
Sie sich arztlich untersuchen.

24

Welche Sportarten
sind geeignet?

Egal fiir welchen Sport Sie sich entscheiden: Wich-
tigist, dass er Ihnen Spal3 macht und sich gutinden
Alltag integrieren lasst. So fallt es Ihnen leichter, am
Ball zu bleiben. Ideale Sportarten fiir Schwangere
sind beispielsweise Yoga, Nordic Walking oder
Gymnastik. Auch Schwimmen wird haufig als an-
genehm empfunden, da das Wasser das Gewicht
des Bauches tragt und die Wirbelsaule beweglich
gehalten wird. Wer gerne Fahrrad fahrt, kann das
ebenfalls tun - man sollte dabei auf einen breiten
Sattel achten und Strecken mit einer geringen Un-
fallgefahr wahlen. Meiden Sie in jedem Fall riskante
Sportarten wie Skifahren oder Inlineskaten, bei
denen ein erhohtes Sturzrisiko besteht.

Eine besonders wichtige Rolle fiir werdende Miit-
ter spielt die Schwangerschaftsgymnastik, die
den Beckenboden und die Unterleibsmuskulatur
kraftigt, beim Entspannen hilft und die eigene Kor-
perwahrnehmung starkt. Besonders regelméafiges
Beckenbodentraining kann bei der Geburt sehr
unterstitzend wirken. Darlber hinaus kdnnen ein
Erschlaffen und Absinken des Beckenbodens nach
der Entbindung gemildert bzw. verhindert werden.

L

:@/_ Unser Tipp: Fragen Sie lhren/lhre
" Arztin nach geeigneten Kursen in
lhrer Nahe.

Schon gewusst?

Ey -.y,:m pelvina bietet einen

o 45 zertifizierten Becken-

bodenkurs per App, der

23, > ar'y von vielen Krankenkassen

E',\' - erstattet wird
(pelvina.de).

Alle Module

Modul 1

Das 1x1 des Beckenbodens

Freue dich darauf, deinen Beckenboden und seine
Hil latur besser k I

?
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02 — Therapie und Geburt

Insulin-
therapie

Eine Insulintherapie lasst sich haufig vermeiden
und wird erst dann ndtig, wenn eine Umstellung
der Ernahrung und des Lebensstils nicht den ge-
wiinschten Erfolg bringt. Dies ist der Fall, wenn
etwa zwei Wochen nach Start der Umstellung noch
tber 50 Prozent der Blutzuckermesswerte zu hoch
sind. Trifft Ihr/lhre Arzt:in die Entscheidung fir
eine Insulintherapie, missen Sie sich regelmaBig
Insulin spritzen, um lhre Blutzuckerwerte wieder
in den Griff zu bekommen.

Lang und kurz
wirkendes Insulin

Fir die Therapie gibt es zwei Arten von Insulin, die
sichin der Schnelligkeit ihrer Wirkung unterschei-
den und haufig kombiniert werden. Lang wirkende
Insuline, auch Basalinsuline genannt, decken den
von den Mahlzeiten unabhangigen Grundbedarf

26

des Korpers an Insulin ab. In der Regel werden sie
ein- oder zweimal taglich gespritzt. Lang wirkende
Insuline ahmen die natirliche Aktivitat der Bauch-
speicheldriise nach, die laufend kleine Mengen an
Insulin ins Blut abgibt, um die Zuckerwerte stabil
zu halten.

Schnell wirkende Insuline dienen dazu, den Insu-
linbedarf zu den Mahlzeiten abzudecken, den so-
genannten Bolus. AuBerdem lassen sich kurzzeitig
zu hohe Blutzuckerwerte mit einer Dosis schnell
wirkenden Insulins korrigieren.

Rund um
die Geburt

Vorbereitung auf die Geburt

Esist wichtig, dass Sie sich friihzeitig (spatestens
in der 36. Schwangerschaftswoche) fiir eine ge-
eignete Entbindungsklinik entscheiden. Bei Gesta-
tionsdiabetes sollte die Klinik tiber diabetologische
Erfahrung und ein Perinatalzentrum Level 1 oder
Level 2 verfligen, um Sie und Ihr Kind optimal be-
gleiten zu kénnen. Fiir den Geburtstermin gilt: je
plinktlicher, desto besser. Wenn der Gestations-
diabetes ohne Insulin behandelt wird, kann der
errechnete Geburtstermin auch um einige Tage
Uberschritten werden.

Wahrend der Geburt

Kurz vor Ihrer Entbindung ist es moglich, dass der
Insulinbedarf stark absinkt. Bei einer Insulinthera-
pie muss jetzt die Dosis entsprechend angepasst
werden. Mit Beginn der Wehen oder auch nach
Einleitung der Geburt bendtigen Sie kein Insulin

mehr. Das Geburtshilfeteam kontrolliert in regel-
maBigen Abstanden den Blutzuckerspiegel.

Nach der Geburt

Frauen mit Schwangerschaftsdiabetes haben ein
erhohtes Risiko, spater einen dauerhaften Typ-
2-Diabetes zu entwickeln. Aus diesem Grund sollten
Sie an einer Nachsorge zur Diabetesvorbeugung
teilnehmen. Machen Sie sich auch bewusst, dass ein
gesunder Lebensstilnach der Schwangerschaft Ihr
personliches Diabetesrisiko stark verringern kann.

Gut zu wissen: Stillen ist nicht
nur fir Ihr Baby gesund, son-

_:@:. dern kann auch das Risiko, dass
Sie an Typ-2-Diabetes erkranken
um bis zu 40% senken.®




Gestationsdiabetes 03 — Mein Tagebuch

Selbstkontrolle
(Blutzucker)

morgens mittags abends
%

)l e R e

Mein
Tagebuch

Mit Ihrem personlichen Tagebuch im folgenden Kapitel konnen
Sie Ihre Blutzuckerwerte dokumentieren und auf dieser Basis
den Verlauf Ihrer Therapie mit Ihrem/lhrer Arzt:in besprechen.
Bitte achten Sie auf eine moglichst lickenlose Dokumentation
Ihrer Werte, damit sich Ihr/lhre Arzt:in ein genaues Bild davon
machen kann, ob Sie lhre Therapieziele erreichen oder ob
Anpassungen notig sind.

Datum/Kdrpergewicht:

Gut zu wissen: Machen Sie es sich
leicht mit Accu-Chek Guide und der
mySugr App (siehe Seite 14/15)

A/

~ -
A ~
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Selbstkontrolle Selbstkontrolle
(Blutzucker) (Blutzucker)

morgens mittags abends morgens mittags abends
Datum o o o o o = Datum o o o o o =
@) DI @) U @) U Q IS @) U @) U
Datum/Korpergewicht: Datum/Korpergewicht:
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Gestationsdiabetes 04 — Unterstiitzung im Alltag

Wie Accu-Chek
lhren Alltag
unterstutzt

Wie schaffen Sie es, dass sich lhre Schwangerschaft mehr um
Sie selbst und Ihr Kind und weniger um lhren Diabetes dreht?
Wir von Accu-Chek haben es uns zum Ziel gesetzt, Sie durch
integrierte personalisierte Diabetesmanagement-Losungen so
zu unterstitzen, dass Sie das Beste fir |hre Diabetestherapie
erreichen konnen.
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mySugr Tagebuch -
das Herzstiick
fur lhren Alltag

mit Diabetes

Gemeinsam
Therapieziele
erreichen

RegelmaBig Blutzucker messen, Bolus berechnen,
Insulin spritzen, Arztbesuche und auch noch auf
die Erndhrung achten -manchmal kann der Alltag
mit Diabetes eine echte Herausforderung sein.
Accu-Chek unterstiitzt Sie mit modernen Produkten
und digitalen Losungen, die zu Ihrem Leben und
lhren individuellen Bedirfnissen passen. Dazu zah-
len Blutzuckermessgeréte, Insulinpumpensysteme
und das mySugr Tagebuch als Herzstiick fir Ihren
Alltag mit Diabetes.
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Mit unseren Produkten und L&sungen gewinnen Sie
einen besseren Uberblick tiber Ihren Therapiever-
lauf, sparen Zeit bei Inrem Diabetesmanagement
und werden immer wieder motiviert, lhre Ziele zu
erreichen. Was uns dabei am Herzen liegt: wir sor-
gen dafir, dass Sie alle wichtigen Diabetesdaten
Ubersichtlich im Blick haben und unkompliziert mit
Ihrem/Ihrer Arzt:in teilen kénnen. So kdnnen Sie
gemeinsam mit Ihrem/lhrer Arzt:in das Beste fur
Ihre Therapie erreichen.

Das mySugr Tagebuch bietet Ihnen eine digitale
Mdoglichkeit, Ihre Werte auf dem Smartphone zu
dokumentieren. Einfach die gemessenen Blut-
zuckerwerte in die App eintragen, zusatzliche An-
gaben wie Mahlzeiten, Insulingaben und Aktivitaten
ergéanzen - und schon haben Sie Ihre Diabetesdaten
immer dabei und im Blick.

Wenn Sie mit Accu-Chek Guide lhren Blutzucker
messen, werden lhre Messwerte automatisch per
Bluetooth in mySugr PRO Ubertragen. Besonders
praktisch: Alle wichtigen Daten werden in der App
zusammengefiihrt und grafisch tbersichtlich dar-
gestellt - das sorgt fiir einen guten Uberblick tiber
den Therapieverlauf und zeigt Ihnen, wie verschie-
dene Alltagssituationen lhre Blutzuckerwerte be-
einflussen. Davon profitiert auch Ihr/lhre Arztin,
da dadurch Zusammenhange sowie Muster besser
erkannt und mit lhnen besprochen werden kénnen.

Weitere Informationen zum mySugr Tagebuch
finden Sie unter
diabetestagebuch-entdecken.de

Heute

6,5

Geschitzter
HbAlc

©S

Durchschnitt  Abweichung

Hypers
Hypos

KH

Aktivitat Schritte

Bolus.

Playay:]

® Google Play

@& App Store

2 Ladenim

35


https://www.accu-chek.de/produkte/mysugr-app

04 — Unterstiitzung im Alltag Gestationsdiabetes

Unsere Produkte
und Losungen

im Uberblick

o[

Accu-Chek Blutzuckermessgerate

* Leichter messen durch einfache Handhabung

« Direkte Ubertragung der Blutzuckerwerte aus Accu-Chek Guide
in mySugr PRO

* Hilfe beim Verstehen der Werte durch die intuitive Farbskala
von Accu-Chek Instant

' &

mySugr Tagebuch

* Digitales Diabetestagebuch, das man immer auf dem Smartphone dabei hat
« Ubersichtliche Darstellung wichtiger Diabetesdaten

* Praktische Reports, die mit dem Diabetesteam geteilt
und besprochen werden kdnnen

=
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Accu-Fine Pen-Nadeln

» Schmerzarme Insulinabgabe durch Feinschliff und Gleitbeschichtung
* In4,5und 8 mm erhaltlich
» FUr die gangigen Pens geeignet
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Gestationsdiabetes

Motivierende
Services fir lhren
Alltag mit Diabetes

Wir denken Diabetes weiter und bieten Ihnen neben unseren
Produkten auch weiterfihrende, motivierende Services fur
Ihren Alltag mit Diabetes an. Unsere Online-Angebote:

Accu-Chek Website

Auf accu-chek.de finden Sie einen groen Down-
load- und Servicebereich mit vielen nitzlichen
Informationen rund um unsere Produkte, Zubehdr
und zu Diabetes im Allgemeinen.

—
—

Accu-Chek News

Kennen Sie schon unseren Newsletter? Mit den
Accu-Chek News erhalten Sie regelmaBig
interessante Neuigkeiten zu unseren Produkten,
wissenswerte Tipps fur den Alltag mit Diabetes,
spannende Updates aus Wissenschaft und
Forschung sowie Einladungen zu Veranstaltungen
direkt in Ihr E-Mail-Postfach. Wir mochten Sie
zusatzlich einladen, an unseren Umfragen
teilzunehmen - denn Ihre Meinung ist uns wichtig!
accu-chek.de/news

Ratgeber Diabetes

Kennen Sie schon unseren #ratgeberdiabetes
Blog? Lesenswerte Informationen rund um
den Alltag mit Diabetes, nitzliches Hinter-
grundwissen sowie Erfahrungsberichte und
Ernahrungstipps finden Sie online unter
accu-chek.de/ratgeber-diabetes

EEd

Follow us!

Auf unseren Social Media Kanalen halten wir Sie
mit spannenden Themen rund um unsere Produkte
und das Leben mit Diabetes auf dem Laufenden.
Zudem bieten sie eine Moglichkeit, sich mitanderen
auszutauschen. Folgen Sie jetzt Accu-Chek auf
Instagram und Facebook!

Videos zu unseren Produkten und deren Hand-
habung finden Sie auf unserem YouTube-Kanal
accu-chek.tv
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https://www.accu-chek.de/
https://www.youtube.com/user/Accuchekde
https://www.accu-chek.de/ratgeber-diabetes
https://www.accu-chek.de/support/newsletter-bestellen
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ACCU-CHEK"
Guide

Notizen @

Macht vieles
leichter

Praktische

ACCU-CHEK® Teststreifenbox
Guide

10005520

: Breite
Leichte 1 0 6
Handhabung AEEsEs

Mg il

Kompatibel
mit aObmySugr
Machen Sie sich das Blutzuckermessen leichter

Jetzt Accu-Chek Guide unentgeltlich testen
und mit der mySugr App verbinden:

guide-mysugr-testen.de



Sie wollen mehr erfahren?

Ihr Accu-Chek Kundenservice ist unter der kostenfreien Telefonnummer 0800 4466800

von Montag bis Freitag von 08:00 bis 18:00 Uhr fur Sie da! Informationen rund um Diabetes,
zu unseren Produkten und Services finden Sie auch online unter www.accu-chek.de sowie
auf Instagram und Facebook.
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