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Tyypin 2 diabetesta sairastava vastaanotot
perusterveydenhuollossa

• Perusvastaanotoilla fertiili-ikäiseltä on hyvä tiedustella tulevaisuuden
raskaustoiveista

• Onko ehkäisy kunnossa?
• On hyvä kertoa, että raskaus on tärkeä suunnitella etukäteen

• Diabetesta sairastavan tulee olla tietoinen diabeteksen ja sen hoitoon
käytettävien lääkkeiden vaikutuksista raskauteen



Raskaus alkaa olemaan ajankohtainen

• Raskauden suunnitteluaika diabeteshoitajalle sekä lääkärille
• Suunnitelma on hyvä tehdä ajoissa ennen ehkäisyn pois jättämistä
• On mahdollista, että suunnittelun ja ”raskausluvan” saamiseen menee

aikaa.
• Diabeteksen hoitotasapainon tulee olla hyvä



Tavoitteet ennen ehkäisyn poisjättämistä

• Lääkitys kuntoon
• Riittääkö olemassa oleva lääkitys?
• Onko lääkitys turvallinen raskauden aikana?
• Aloitetaanko jo insuliinihoito
• Verenpainelääkkeen muuttaminen tai aloittaminen?

• Sokerihemoglobiinin (HbA1c) tavoite on alle 48mmol/mol
• Verensokerin kotimittaukset (sormenpäämittaukset / sensori)

• Foolihappolisä 1-5mg/vrk



Tavoitteet ennen ehkäisyn poisjättämistä

• Silmänpohjat kunnossa
• Mahdolliset hoidot tehtynä

• Munuaisten toiminta kunnossa
• Mahdollinen mikroalbuminuria hoidossa

• Kilpirauhasen toiminta tarkistettu ja hoidossa



Raskaustesti on positiivinen

• Yhteys neuvolaan ja lähete erikoissairaanhoitoon
• Lopetetaan lääkkeet, joita raskauden aikana ei käytetä ja vaihdetaan

raskauden aikaisiin lääkkeisiin
• Metformiini saa jatkua
• Verenpainelääkitys
• Kolesterolilääke lopetetaan
• Foolihappo 5mg käyttöön

• Säännöllinen verensokeriseuranta
• Sormenpäämittaukset / sensori



Ensikäynti äitiyspoliklinikalla

• Kätilö-diabeteshoitajan, synnytyslääkärin ja endokrinologin
vastaanotto

• Raskauden tila
• Verensokeritaso ja seurannan toteutus
• Lääkityksen kokonaisuus
• Diabeteslääkkeet
• Foolihappo 5mg ad.h12 -> 1mg imetyksen päättymiseen saakka
• ASA aloitetaan h12, loppuu h36
• Mahdollinen verenpainelääkitys



Diabeteksen seuranta raskauden aikana

• Jos käytössä vain metformiini-lääkitys, verensokeriseuranta
sormenpäämittauksin

• Jos käytössä on insuliini, verensokeriseurantaa jatketaan sensorilla
• Verensokereiden tarkistaminen noin kahden viikon välein
• Endikrinologin ja / tai kätilö-diabeteshoitajan kontaktit neljän viikon

välein
• Loppuraskaudessa (h32 jälkeen) vastaanotot kahden viikon välein



Raskauden seuranta

• Ensikäynti äitiyspoliklinikalla
• Raskauden sijainti, sikiöiden lukumäärä ja raskausviikot

• Yhdistelmäseulontatutkimus noin h12 seulontayksikössä
• H20-22 rakenneultraäänitutkimus äitiyspoliklinikalla
• Ultraäänitutkimukset neljän viikon välein
• H32 jälkeen tutkimukset kahden viikon välein
• H36 synnytystapa-arvio



Synnytyksen jälkeinen sokeritasapaino

• Tavoite 4-10mmol/l
• Seuranta sormenpäämittauksin / sensorilla
• Kätilö-diabeteshoitajan ja endokironogin tapaaminen 6 viikkoa

synnytyksestä
• Veri- ja virtsanäytteet
• Verensokeritaso
• Lääkityksen jatko
• Jatkohoitopaikka
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