
OBSAH

........................................................................................ 9
Ú vod • • • • ...................

, , t I fyziologie těhotenství, porodu a šestinedělí.............11

b  g o ^ d o t e o p ^  E stro g en y . P rogesteron . P regnandio l. Fyziologický
vvznam  estrogenů  a  progesteronu  v  těh o ten s tv í. V hv  estrogenn  a  pro- 
cresteronu n a  glycidový m etabolism us. H orm ony  p ředn ího  la loku  h y p o ­
fýzy. H orm on š títn é  žlázy. H orm ony  k ů ry  nadledvinek .

2 Vliv tě h o ten s tv í n a  uh lovodanový  m e ta b o l i s m u s ..............................................
D iabetogenní v liv  tě h o ten stv í. • 20

3 . T ěho tenská glykosurie . • • • • • ; : .................................................................
4 V liv tě h o te n s tv í n a  m etabolism us lip id u  . . . • • • • • • • • • * ‘ '
5 Vliv tě h o te n s tv í n a  m etabo lism us v o d ý  a  e lek tro ly tů  a  n a  acidobazickou

ro vnováhu  .......................................................  • * * * ...................
6 V liv porodu  n a  m etabolism us uh lovodanů , tu k u  a  n a  acidobazickou

M etabohsm us uh lovodanů. M etabolism us tu k ů . A cidobázická ro v n o v áh a
za porodu . .

7. M etabolické a  horm onáln í v z ta h y  m ezi m a tk o u  a  p lodem  . . . . . . .
K yslík  K ysličn ík  uh lič itý . A cidobázická rovnováha. P lazm atické  e lek tro ­
ly ty . G lycidy a  lip idy  plodu. H orm onáln í v z ta h y  m ezi m a tk o u  a  plodem .

8 . H orm onáln í a  m etabolické zm ěny v  š e s t in e d ě l í ................................................... 34
Souhrn I .  části ........................................................................................................................

Část I I .  VLIV DIABETŮ NA TĚHOTENSTVÍ, PLOD A PLODOVÉ VEJCE . .
1. H orm onáln í odchy lky  v  těh o ten s tv í p ř i d iab e tů  ....................... ....  • • * *

C horiový gonádotrop in . P regnandio l. E strogeny . H orm ony  k ů ry  n a d le d ­
vinek. R ů sto v ý  horm on p ředn ího  la loku  hypofýzy . H orm on š títn é  žlázy.

2. E ndokrinologie p lodu  p ři d i a b e t ů ..............................................................................
3 . Ú čast p lodu  n a  glycidovém  m etabo lism u  m a tk y  p ři d i a b e t ů .......................
4. F e to p a th ia  d ia b e tic a ................................................................................... , ....................

V áha, délka  a  složení tě la . V zhled novorozence. P om ěr pohlaví.
5. Vrozené vývojové v a d y .................................................................................................
6 . P ite v n í nálezy  u  novorozenců d ia b e t ič e k .....................................
7. P lacen ta  při d i a b e t ů ......................................................................................................
8. P lodová  v o d a .......................................................................... ....
Souhrn I I .  části ............................................................................................ .......................

37
37

40
40
42

45
48
50
51
52

Část I I I .  K LIN IK A  TĚHOTENSTVÍ P Ř I D IA BETŮ  .................. ....
1. P řeh led  vyšetřovacích  m etod  uh lovodanového m etab o lism u ..........................

G lykém ie n a  lačno. D enní g lykem ický  profil. G lykem ická k řiv k a  po  p e r-  
orální zátěži glukózou. Z krácená g lykem ická k řiv k a  po peroralm  zatězi 
glukózou. G lykem ická k řiv k a  po  dvojí p ero rá ln í zá těži podle E x to n a- ose 
a  k řiv k a  podle S ta u b -T raugo tta . G lykem ická k řiv k a  po ko rtizonu  a  g lu ­
kóze. B ergerův te s t. Sulfonyl-m očovinový te s t. P rodnisonový  g lykosuricky  
te s t podle Jop lina . Ind ikace.

5



2 . D iagnóza d iab e tů  v  tě h o te n s tv í ............................................................................... 6J
3. K lin ický  obraz a  p rů b ěh  d ia b e tů  p ři t ě h o t e n s t v í ..............................................

M etabo lická ro v n o v áh a  p ři porodu.
4. K lasifikace d ia b e tů  v  t ě h o t e n s t v í ..........................................................................  qJ
5. K om plikace v  tě h o te n s tv í p ři d i a b e t ů ..................................................................... 70

E m esis a  hyperem esis g rav idarum . P ozdn í gestóza. H y d ram n io n  a  p o ly ­
h y d ram n io n . In fekce m očových cest. In fekce poševní.
Specifické infekce plieni. L a ten tn í infekce. H o rečn a tá  onem ocnění p ři 
d ia b e tů . D iabetické v ask u lá rn í choroby. A teroskleróza. K im m estiel- 
W ilsonova in te rk ap ilá rn í g lom eruloskleróza. T ěho tenstv í p ři K im m estiel- 
W ilsonově chorobě — v la stn í pozorování.
D iab e tick á  re tin o p a tie . Com a d iabeticum . Com a hypoglycem icum .

6 . M ateřská  m o rta lita  p ři d i a b e t ů ................................................................................... .......
M ateřská  m o rta li ta  p ři d iab e tů  v  Ú PM D

7. P e rin a tá ln í m o r t a l i t a ...........................................................................  gQ
R ozbor p e rin a tá ln í m o rta lity . A n ten a tá ln í m o rta lita . Z trá ty  po  porodu. 
Z trá ty  p o s tn a tá ln í (neonatální).

Souhrn I I I .  č ás ti ...................................................................................  gg

Část IV . LÉČENÍ DIABETŮ V TĚHOTENSTVÍ . . .  qi

1. V šeobecné zásady  ošetřován í těh o tn é  d i a b e t i č k y .............................................. 91
Léčení a m b u lan tn í a  hospitalizace

2. P ře ru šen í tě h o te n s tv í p ři d i a b e t ů ..........................................................................  93
3. D ie ta  p ř i d ia b e tů  v  tě h o ten s tv í .....................................................................  94.

U h lovodany . B ílkoviny . O bsah b ílkovin  v  p o trav in ách  převážně uhlovo- 
danových . T u k y . V itam íny  a  m inerály .

4. In zu lín o v á  t e r a p i e ............................ .... ................................................... 99
5. H orm o n áln í te ra p ie  ženským i poh lavn ím i h o r m o n y ..........................................Ю1

Schém a horm onáln í te rap ie  podle W hiteové. T eoretické zdůvodněn í hor- 1 
m onáln í te rap ie .

6 . In d u k c e  předčasného  porodu  .....................................................................  IO4.
V arovné znám ky  hrozící n itroděložn í asfyxie. P řeh led  výsled k ů  p ři p ře d ­
časném  ukončování tě h o ten s tv í při d iab e tů . V ztah  p e rin a tá ln í m o rta lity
к  m e to d ě  porodu . N eon a tá ln í m o rta li ta  ve  v z ta h u  к  m etodě porodu.

7. V edení po rodu  p ři d i a b e t ů ...................................................................................  ЮЗ
V edení po rodu  při d ia b e tů  v  Ú stav u  p ro  péči o m a tk u  a  d ítě .

8 . D ietn í a  inzu línový  režim  p ři císařském  ř e z u ........................................................110
D ietn í a  inzu línový  režim  p ři císařském  řezu  v  Ú stav u  p ro  péči o m a tk u
a dítě.

Souhrn  IV . č á s t i ............................................................................................  И З

Č ást V. NOVOROZENEC DIABETICKÉ M A T K Y ........................................................... П 7 !
1. K lin ický  obraz n o v o r o z e n c e ..........................................................................  117.i
2. N ěk teré  biochem ické zv láštnosti novorozeneckého o b d o b í ............................118

G lykém ie. K yslík  v  pupečn íkové krv i. A cidobázická ro v n o v áh a  a  e lek tro ­
lyty* K rev n í obraz. B ilirub in . V ylučování e lek tro ly tů  a  vody.

3. O šetření novorozence .............................................. ....  122
Časné nebo  pozdní krm ení.

4. D iabetes a  fe tá ln í e r y t r o b l a s tó z a ............................................................  124
5. P rognóza a  další osud  d ě tí d iabetiček  ................................................... 124

Pozdní důsled k y  an te n a tá ln í ontogeneze u  d iabetiček . Z kušenosti Ú PM D
s d ě tm i d iabetiček .

Souhrn V. č á s t i ........................................................................................  j 26



Část V I. PRED IA BETES ....................................................................................................129
1291. V ym ezení p o j m u .............................................................................................................

T ěhotenstv í a  prediabetes.
2. Vliv p red iabetu  n a  plod (fe topath ia  p r e d ia b e t ic a ) .............................................
3. Vrozené vývojové vady  při p red iabetu  ............................................................... ^
4. P e rin a tá ln í m o rta lita  při p r e d ia b e tu .........................................................................
5 . D iagnóza p re d ia b e tu ................................................................' ' ’ ‘t V ’ Ч '

O bjek tivn í p říznaky  p red iabetu . P red iabe tický  syndrom . L abora to rn í 
d iagnostika p red iabetu  v  těho tenstv í. D iagnóza p red iabetu  v  šestinedělí. 
V ýznam  to lerančních  te s tů  pro depistáž p red iabetických  s tav ů . ^

6 . T erapie p red iab e tu  v  t ě h o t e n s t v í .............................................................................
Souhrn  V I. čás ti .............................................. ....  • .............................................. ....


