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(Kencing Manis Ketika Hamil GDM)
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Ketika hamil, kadar gula dalam darah akan

meningkat tetapi ia bukanlah kencing manis
biasa, sebaliknya ia dikenali sebagai
Gestational Diabetes atau GDM. Sekiranya
kadar gula tidak dikawal bayi dalam
kandungan akan menjadi terlebih besar dan
sebaik dilahirkan kadar gula dalam darah bayi

akan  turun mendadak  dan boleh
menyebabkan sawan.
Sekiranya ibu tidak mengidap penyakit

kencing manis sebelum hamil tetapi bacaan
gula dalam darah melebihi bacaan normal
apabila membuat ujian toleransi glukos
7590GTT di sekitar minggu ke 24 kehamilan
ibu akan didiagnos mengidap GDM. Untuk
ujian ini ibu perlu berpuasa dari pagi dan
berikan minuman berglukos ketika perut
kosong. Bacaan paras gula akan diambil
sebanyak 3 kali iaitu sebelum minum dan
selepas 1 jam dan 2 jam kemudian.
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ghdAga yang berlaku pada tubuh

J: Lazimnya ibu yang mendapat GDM tidak
merasa apa-apa gejala. Tetapi bacaan gula
dalam darah yang tinggi akan membahayakan
bayi dalam kandungan.

@® Kesan terhadap ibu: tekanan darah
tinggi(HDP), air ketuban bertambah,
kelahiran pramatang, keguguran, kencing
manis selepas melahirkan dan lain-lain

@® Kesan kepada bayi: keguguran, cacat, bayi
terlebih besar, masalah jantung, gula rendah
selepas lahir, kuning dan kematian

S: Apa yang boleh dilakukan?

J: Pastikan kadar gula tidak meningkat
sepanjang kehamilan. Langkah pertama ialah
membahagikan waktu makan dari 3 kali
sehari kepada 4 -6 kali sehari (makan dalam
porsi kecil setiap kali). Sekiranya kadar gula
ma5|h tinggi |bu Eerlu mengambil suntikan
insulin. Di ak ehamilan pastikan berat
badan menlngkat tidak emlebihi 300g
semln?gu Keb |asaannya kadar gula menja
norma setelah melahirkan bayi tetapi ada
di mana bacaan gula tidak turun dan ibu
memadl pengidap kencing manis. Dan ibu
yang mengidap GDM lebih mudah mendapat
penyakit kencing manis di masa hadapan.



