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1  Projektbearbeitung

Der Gemeinsame Bundesausschuss (G-BA) hat mit Schreiben vom 21.07.2011 das Institut fur
Qualitdt und Wirtschaftlichkeit im Gesundheitswesen (IQWiG) mit der Erstellung eines
Merkblatts fur schwangere Frauen zur Unterstlitzung des arztlichen Aufklarungsgespraches
zum Screening auf Gestationsdiabetes beauftragt, mit dem Titel: Ich bin schwanger. Warum
wird allen Schwangeren ein Test auf Schwangerschaftsdiabetes angeboten.

Das Merkblatt wurde an den G-BA bermittelt und nachfolgend auf der Website des IQWiG
veroffentlicht.
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2  Merkblatt: Test auf Schwangerschaftsdiabetes

Ich bin schwanger. Warum wird allen schwangeren Frauen ein Test auf
Schwangerschaftsdiabetes angeboten?

Dieses Merkblatt erlautert, warum allen Schwangeren ein Test auf Schwangerschaftsdiabetes
(Gestationsdiabetes) angeboten wird. Sie erfahren unter anderem wie der Test ablauft, welche
Folgen ein Schwangerschaftsdiabetes haben kann und welche Behandlungsmdglichkeiten es
gibt.

Die wichtigsten Informationen:

= Bei einem Schwangerschaftsdiabetes sind die Blutzuckerwerte erhoht. Damit nimmt das
Risiko fur bestimmte seltene Geburtskomplikationen etwas zu. Das Risiko kann aber
meist schon durch eine Umstellung der Erndhrung wieder normalisiert werden.

= Wenn Schwangerschaftsdiabetes festgestellt wird, eréffnet dies die Méglichkeit, selbst
etwas dagegen zu tun.

= Die weitaus meisten Frauen mit Schwangerschaftsdiabetes haben eine ansonsten normale
Schwangerschaft und bringen ein gesundes Kind zur Welt.

= Schwangerschaftsdiabetes bedeutet nicht, dass Sie dauerhaft zuckerkrank sind (Diabetes
Typ 1 oder Typ 2).

Sie haben Anspruch auf einen Test auf Schwangerschaftsdiabetes.
Sie haben selbstverstéandlich auch das Recht, diesen Test abzulehnen.

Was ist Schwangerschaftsdiabetes?

Bei den meisten Frauen bleiben die Blutzuckerwerte wahrend der Schwangerschaft normal.
Wenn der Blutzucker wéhrend der Schwangerschaft jedoch bestimmte Werte Ubersteigt,
sprechen Fachleute von Schwangerschaftsdiabetes. Sehr hohe Blutzuckerwerte kénnen ein
Zeichen sein, dass eine Frau schon vor der Schwangerschaft einen Diabetes aufwies, ohne
davon zu wissen. Diesen Frauen wird eine besondere Betreuung angeboten, Uber die
Arztinnen und Arzte dann informieren.

Erhohte Blutzuckerwerte treten haufiger bei Frauen mit starkem Ubergewicht, mit
Verwandten mit Diabetes oder einem friiheren Schwangerschaftsdiabetes auf. Vielleicht wird
Ihre Arztin oder Ihr Arzt Sie schon zu Beginn der Schwangerschaft nach solchen Faktoren
fragen und dann zu einem Test raten.

Welche Folgen kann ein Schwangerschaftsdiabetes haben und was dndert eine
Behandlung?

Wohl jede Schwangere winscht sich eine normale Schwangerschaft und Geburt. Wichtig ist
deshalb zu wissen, dass sich auch bei den meisten Schwangeren mit Schwangerschafts-
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diabetes das Kind ganz normal entwickelt. Es gibt jedoch Frauen, bei denen eine Behandlung
Vorteile hat.

Kinder von Frauen mit Schwangerschaftsdiabetes sind bei Geburt im Durchschnitt etwas
schwerer. Das alleine ist kein Grund zur Beunruhigung. Bei groReren Kindern kommt es aber
nach Austritt des Kopfes hé&ufiger zu einer Verzogerung der Geburt. Bei einer solchen
~Schulterdystokie* miissen Hebammen und Arzte dann ohne Verzogerung reagieren, dabei
kommt es manchmal zu Verletzungen bei Mutter oder Kind. Auch wenn diese Verletzungen
nur selten bleibende Folgen haben - Schulterdystokien sind seltener, wenn ein
Schwangerschaftsdiabetes behandelt wird. In Studien zeigte sich: Wahrend es ohne
Behandlung bei 3 bis 4 von 100 Frauen mit Schwangerschaftsdiabetes zu einer
Schulterdystokie kam, war dies nach einer Behandlung nur bei 1 bis 2 von 100 der Geburten
der Fall.

Bei erhohtem Blutzucker steigt zudem das Risiko fir eine ebenfalls seltene
Schwangerschaftserkrankung, die sogenannte Praeklampsie. Diese geht mit einer erhdhten
EiweiBausscheidung im Urin einher, der Blutdruck steigt und es kommt zu Wasser-
einlagerungen im Korper. Ohne Behandlung kann eine Préeklampsie Mutter und Kind
schaden. Dem kann eine Behandlung des Schwangerschaftsdiabetes nach heutigem
Kenntnisstand vorbeugen.

Wie wird Schwangerschaftsdiabetes festgestellt?

Die beste Methode, einen Schwangerschaftsdiabetes festzustellen, ist ein Zuckertest
(Glukosebelastungstest). Der Test misst, wie der Korper auf eine grofiere Menge Trauben-
zucker (Glukose) reagiert. Fir die Mutter und das Baby bringt der Test keine Risiken mit sich,
aber manche Frauen empfinden die sulRe Flissigkeit als unangenehm.

Der Zuckertest wird im 6. oder 7. Schwangerschaftsmonat angeboten. Wenn Sie sich dafur
entscheiden, machen Sie zun&chst einen Vortest, bei dem Sie ein Glas Wasser mit 50 Gramm
Zucker trinken. Fir diesen Vortest mussen Sie nicht nichtern sein. Nach einer Stunde wird
Ihnen Blut aus einer Armvene abgenommen und die Hohe des Blutzuckers bestimmt. Liegt
der Wert unter 7,5 Millimol pro Liter (mmol/l, das entspricht 135 mg/dl) ist das Ergebnis
unauffallig und der Test beendet.

Wird im Vortest ein erhohter Wert gefunden, ist das noch keine Diagnose. Der Vortest dient
dazu, die Frauen zu erkennen, denen dann ein zweiter, entscheidender Zuckertest angeboten
wird. Dieser zweite Test ist aufwandiger: Fur diesen ,,Diagnosetest® muss die Schwangere
nlichtern sein, das heil3t, mindestens acht Stunden nichts gegessen oder getrunken haben. Nur
Wasser ist erlaubt. Der Test beginnt damit, dass der Frau nlichtern Blut abgenommen wird.
Erst dann trinkt sie eine Zuckerlésung mit 75 Gramm Glukose. Nach einer und nach zwei
Stunden wird erneut Blut aus einer Armvene abgenommen. Wenn einer der drei folgenden
Blutzuckerwerte erreicht oder Uberschritten ist, wird die Diagnose ,,Schwangerschafts-
diabetes* gestellt:
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Nuchtern: 5,1 mmol/l (92 mg/dl)
Nach einer Stunde: 10,0 mmol/I (180 mg/dl)
Nach zwei Stunden: 8,5 mmol/l (153 mg/dl)

Das Ergebnis wird im Mutterpass dokumentiert. Die Kosten beider Tests werden von den
gesetzlichen Krankenkassen Gibernommen.

Wie kann ein Schwangerschaftsdiabetes behandelt werden?

Meist kann der erhohte Blutzucker alleine durch ein Umstellung der Erndhrung und mehr
Bewegung ausreichend gesenkt werden. Betroffene Frauen erhalten dazu eine spezielle
Beratung. Nur wenige Frauen mit Schwangerschaftsdiabetes haben so anhaltend hohe
Zuckerwerte, dass sie Insulin spritzen sollten. Andere Diabetes-Medikamente sind fur
schwangere Frauen nicht zugelassen.

Nach der Geburt wird Frauen mit Schwangerschaftsdiabetes ein erneuter Zuckertest
angeboten, um sicher zu sein, dass sich die Blutzuckerwerte wieder normalisiert haben. Dann
ist keine weitere Behandlung erforderlich. Allerdings entwickeln Frauen mit
Schwangerschaftsdiabetes spater im Leben haufiger einen Typ-2-Diabetes.

Der Umgang mit der Diagnose Schwangerschaftsdiabetes

Die Diagnose ,,Schwangerschaftsdiabetes” kommt oft aus heiterem Himmel. Es sind ja keine
Beschwerden spurbar. Die Sorge um das Wohlbefinden des Kindes und um die eigene
Gesundheit kann dann die Schwangerschaft belasten. Auch die zur Behandlung gehdérenden
Umstellungen sind anfangs gewohnungsbedirftig. Sie konnen aber schnell zu einem
selbstverstandlichen Teil des Alltags werden. Und es ist wichtig, eins nicht aus dem Blick zu
verlieren: Auch mit Schwangerschaftsdiabetes kommen die allermeisten Kinder gesund zur
Welt.

Autor: Institut fir Qualitat und Wirtschaftlichkeit im Gesundheitswesen (IQWiG)

Weitere Informationen zum Thema Schwangerschaftsdiabetes finden Sie auf
Gesundheitsinformation.de.

Institut fur Qualitat und Wirtschaftlichkeit im Gesundheitswesen (IQWiG) -4 -



Rapid Report P11-01 Version 1.1

Merkblatt: Test auf Schwangerschaftsdiabetes 15.12.2011

Anhang A — Offenlegung potenzieller Interessenkonflikte des externen Reviewers

Im Folgenden sind die potenziellen Interessenkonflikte des externen Reviewers dargestellt.
Alle Informationen beruhen auf Selbstangaben der Personen anhand des ,,Formblatts zur
Offenlegung potenzieller Interessenkonflikte. Das Formblatt ist unter www.iqwig.de
abrufbar. Die in diesem Formblatt aufgefiihrten Fragen finden sich im Anschluss an diese
Zusammenfassung.

Externer Reviewer

Name Fragel | Frage?2 | Frage3 | Frage4 | Frage5 | Frage6

Karl Horvath Ja Nein Ja Ja Ja Nein
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Im ,,Formblatt zur Offenlegung potenzieller Interessenkonflikte* wurden folgende 6 Fragen
gestellt (Version 06/2011):

Frage 1: Sind oder waren Sie innerhalb des laufenden Jahres und der 3 Kalenderjahre davor
angestellt bei einem Unternehmen, einer Institution oder einem Interessenverband im
Gesundheitswesen, insbesondere bei einem pharmazeutischen Unternehmen, einem Hersteller
von Medizinprodukten oder einem industriellen Interessenverband?

Frage 2: Beraten Sie oder haben Sie innerhalb des laufenden Jahres und der 3 Kalenderjahre
davor ein Unternehmen, eine Institution oder einen Interessenverband im Gesundheitswesen,
insbesondere ein pharmazeutisches Unternehmen, einen Hersteller von Medizinprodukten
oder einen industriellen Interessenverband direkt oder indirekt beraten?

Frage 3: Haben Sie innerhalb des laufenden Jahres und der 3 Kalenderjahre davor direkt oder
indirekt von einem Unternehmen, einer Institution oder einem Interessenverband im Gesund-
heitswesen, insbesondere einem pharmazeutischem Unternehmen, einem Hersteller von
Medizinprodukten oder einem industriellen Interessenverband Honorare erhalten fir
Vortrage, Stellungnahmen oder Artikel?

Frage 4: Haben Sie und / oder hat die Einrichtung®, die Sie vertreten, abseits einer Anstellung
oder Beratungstatigkeit innerhalb des laufenden Jahres und der 3 Kalenderjahre davor von
einem Unternehmen, einer Institution oder einem Interessenverband im Gesundheitswesen,
insbesondere einem pharmazeutischem Unternehmen, einem Hersteller von Medizinpro-
dukten oder einem industriellen Interessenverband finanzielle Unterstutzung flr Forschungs-
aktivitaten, andere wissenschaftliche Leistungen oder Patentanmeldungen erhalten?

Frage 5: Haben Sie und/oder hat die Einrichtung® bei der Sie angestellt sind bzw. die Sie
vertreten, innerhalb des laufenden Jahres und der 3 Kalenderjahre davor sonstige finanzielle
oder geldwerte Zuwendungen (z. B. Ausriistung, Personal, Unterstlitzung bei der Ausrichtung
einer Veranstaltung, Ubernahme von Reisekosten oder Teilnahmegebiihren ohne
wissenschaftliche Gegenleistung) erhalten von einem Unternehmen, einer Institution oder
einem Interessenverband im Gesundheitswesen, insbesondere von einem pharmazeutischen
Unternehmen, einem Hersteller von Medizinprodukten oder einem industriellen
Interessenverband?

Frage 6: Besitzen Sie Aktien, Optionsscheine oder sonstige Geschéaftsanteile eines
Unternehmens oder einer anderweitigen Institution, insbesondere von einem
pharmazeutischen Unternehmen oder einem Hersteller von Medizinprodukten? Besitzen Sie
Anteile eines ,,Branchenfonds®, der auf pharmazeutische Unternehmen oder Hersteller von
Medizinprodukten ausgerichtet ist?

! Sofern Sie in einer ausgedehnten Institution tatig sind, geniigen Angaben zu lhrer Arbeitseinheit, zum Beispiel
Klinikabteilung, Forschungsgruppe etc.
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