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Висновки. Застосування глімепіриду (Олтар®) при лікуванні хворих на
цукровий діабет типу 2 сприяє компенсації захворювання та забезпечує
адекватний метаболічний контроль.

РИЗИК ГЕСТАЦІЙНОГО ЦУКРОВОГО ДІАБЕТУ СЕРЕД
СКРИНІНГПОЗИТИВНИХ ВАГІТНИХ ЖІНОК З НАДЛИШКОВОЮ
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The risk of gestational diabetes among screening-positive pregnant women with

overweight
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Вступ. Одним з ускладнень вагітності, яке може призвести до
невиношування плода, розвитку фетопатій є гестаційний ЦД, який
розглядається як схильність жінки до ЦД 2-го типу. Доведено, що навіть якщо
ознаки ЦД, які мали місце під час вагітності, самостійно зникають, ризик
розвитку маніфестного ЦД у жінки залишається високим. Надлишкова маса
тіла, за якої має місце інсулінорезистентність, підвищує можливість розвитку
репродуктивних порушень у вагітних жінок, а також є одним з критичних
чинників, які регулюють статевий розвиток дитини.

Актуальним залишається вивчення поширеності гестаційного діабету,
особливостей його перебігу при надлишковій масі тіла та удосконалення
критеріїв діагностики.

Матеріал і методи. Нами проведене скринінгове тестування вагітних
жительок м.Чернівці на діагностику ЦД.

Результати. Із 256 скринінгпозитивних жінок 61 (23,8%) мала
надлишкову масу тіла, а у 17 (6,6%) діагностовано ожиріння. За результатами
трьохгодинного перорального діагностичного тесту толерантності до глюкози
гестаційний ЦД діагностовано у 23 (8,9%) вагітних. Серед вагітних з гестацій-
ним діабетом 6 (26,1%) мали надлишкову масу тіла, а 8 (34,8%) – ожиріння, у 9
(39,1%) ІМТ був у межах норми. Рівень глікозильованого гемоглобіну у
вагітних з надлишковою масою тіла та ожирінням дорівнював 6,6%, а у жінок з
нормальним індексом маси тіла – 5,3%.

Висновки. Проведене дослідження показало, що надлишкове
накопичення жирової тканини у вагітних внаслідок дисбалансу споживання та
витрати енергії є важливим чинником ризику гестаційного діабету, а визначен-
ня рівня глікозильованого гемоглобіну, поряд з трьохгодинним глюкозотоле-
рантним тестом, одним з критеріїв його діагностики.


