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Ætiologisk klassifikation af diabetes mellitus

Enkel oversigt over diabetesformer …..



Diabetes i graviditeten

Prægestationel diabetes Gestationel diabetes

Type 1 diabetes Type 2 diabetes Uerkendt
Prægestationel diabetes

Gestational diabetes

• Insulinresistens
• Under graviditet
• Risiko for mor og barn

• Insulinresistens
• Livsstils faktorer
• Oftest voksne

• Mangler insulin
• Autoimmun
• Oftest børn

Typer af diabetes

(Mody, Cystisk Fibrose, Pancreaskirurgi) 



Graviditeten har indvirkning på glukosestofskiftet

• ”Graviditets hormoner” fra moderkagen gør den gravide 
INSULINRESISTENT (= nedsat insulinfølsomhed)



Insulinfølsomheden nedsættes under graviditeten

INSULINRESISTENT



Graviditeten har indvirkning på glukosestofskiftet

• ”Graviditets hormoner” fra moderkagen gør den gravide 
INSULINRESISTENT (= nedsat insulinfølsomhed)

• Øger plasma-glukose koncentrationen

• Dette søges kompenseret via en øget insulin sekretion



Insulin- og glukose niveauer
Ikke-gravide og gravide

Sutherland HW & Stowes JM Carbohydrate metabolism in pregnancy and the newborn 1978 Springer-Verlag 1979

Morgen Middag Aften Morgen Middag Aften



Insulin behov hos type 1 diabetes patienter 
Singleton & tvilling graviditeter
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De Fønss S, Ovesen P, Fuglsang J Diabetes Care 2019



Fra et evolutionært synspunkt er
dette rationelt under graviditet,
fordi mere glukose vil være i stand
til at krydse moderkagen og dermed
bidrage til fosterets behov for ernæring
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Hormoner fra moderkagen
(Væksthormon, kortisol, prolaktin hPL, etc)

Patofysiologi af GDM

Øget insulinresistens

Kompensatorisk øget insulin sekretion

Ikke nok insulin Normal graviditet

GDM

GDM er et varsel om type 2-diabetes
der afsløres ved graviditet



Risikofaktorer for GDM
• Overvægt eller fedme (body mass index (BMI) ≥ 25 kg/m2)
• Avanceret alder
• Etnisk baggrund (Ikke-hvid herkomst)
• Familiehistorie med type 2 diabetes mellitus
• Tidligere historie med svangerskabsdiabetes mellitus (GDM)
• Paritet (antal graviditeter > 20 uger)
• Drenge foster
• Flerfoldsgraviditet (tvillinger, trillinger)
• Polycystisk ovariesyndrom
• Cigaretrygning
• Psykosociale faktorer (for eksempel depression under graviditet)
• Usunde kostfaktorer før og under graviditet
• Fysisk inaktiv livsstil før og under graviditeten



Gestational Diabetes Mellitus (GDM) og BMI ≥ 25 
Danmark 1.039.010 graviditeter 2004-2020 (%)
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4,8%
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Resultater fra 2019 og 2020 er foreløbige og ikke validerede



Risikofaktorer for GDM
• Overvægt eller fedme (body mass index (BMI) ≥ 25 kg/m2)
• Avanceret alder
• Etnisk baggrund (Ikke-hvid herkomst)
• Familiehistorie med type 2 diabetes mellitus
• Tidligere historie med svangerskabsdiabetes mellitus (GDM)
• Paritet (antal graviditeter > 20 uger)
• Drenge foster
• Flerfoldsgraviditet (tvillinger, trillinger)
• Polycystisk ovariesyndrom
• Cigaretrygning
• Psykosociale faktorer (for eksempel depression under graviditet)
• Usunde kostfaktorer før og under graviditet
• Fysisk inaktiv livsstil før og under graviditeten



Gestational Diabetes Mellitus (GDM) and age ≥ 35 or ≥40 years
in Danmark 2004-2018 (%)
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Risikofaktorer for GDM
• Overvægt eller fedme (body mass index (BMI) ≥ 25 kg/m2)
• Avanceret alder
• Etnisk baggrund (Ikke-hvid herkomst)
• Familiehistorie med type 2 diabetes mellitus
• Tidligere historie med svangerskabsdiabetes mellitus (GDM)
• Paritet (antal graviditeter > 20 uger)
• Drenge foster
• Flerfoldsgraviditet (tvillinger, trillinger)
• Polycystisk ovariesyndrom
• Cigaretrygning
• Psykosociale faktorer (for eksempel depression under graviditet)
• Usunde kostfaktorer før og under graviditet
• Fysisk inaktiv livsstil før og under graviditeten



GDM udbredelse (prævalens)



Prævalens of GDM in Europe



Risikofaktorer for GDM
• Overvægt eller fedme (body mass index (BMI) ≥ 25 kg/m2)
• Avanceret alder
• Etnisk baggrund (Ikke-hvid herkomst)
• Familiehistorie med type 2 diabetes mellitus
• Tidligere historie med svangerskabsdiabetes mellitus (GDM)
• Paritet (antal graviditeter > 20 uger)
• Drenge foster
• Flerfoldsgraviditet (tvillinger, trillinger)
• Polycystisk ovariesyndrom
• Cigaretrygning
• Psykosociale faktorer (for eksempel depression under graviditet)
• Usunde kostfaktorer før og under graviditet
• Fysisk inaktiv livsstil før og under graviditeten
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Body Mass Index og Parietet (antal fødsler)
Danske kvinder der fødte i 2004-2012 (n = 572 321)



Risikofaktorer for GDM
• Overvægt eller fedme (body mass index (BMI) ≥ 25 kg/m2)
• Avanceret alder
• Etnisk baggrund (Ikke-hvid herkomst)
• Familiehistorie med type 2 diabetes mellitus
• Tidligere historie med svangerskabsdiabetes mellitus (GDM)
• Paritet (antal graviditeter > 20 uger)
• Drenge foster
• Flerfoldsgraviditet (tvillinger, trillinger)
• Polycystisk ovariesyndrom
• Cigaretrygning
• Psykosociale faktorer (for eksempel depression under graviditet)
• Usunde kostfaktorer før og under graviditet
• Fysisk inaktiv livsstil før og under graviditeten

Kvinder med GDM har således typisk to former for insulinresistens: 
Den normale erhvervede insulinresistens ved graviditet 
Og den underliggende kronisk insulinresistens



Følgende risikofaktorer bør medføre screening for GDM

1. Glukosuri

2. Tidligere gestationel diabetes

3. Maternel overvægt før graviditeten (BMI > 27 kg/m2)

4. Familiær disposition til diabetes

5. Tidligere født barn > 4500 g

6. Polycystisk ovariesyndrom (PCOS)

7. Gemelli graviditet

2 risikofaktorer: Undersøges i uge 10-20 

Hvis normal: Gentages i uge 24-28

1 risikofaktor: Undersøges i uge 24-28

Glukosuri: Any time

Fanger 80% og kun de milde tilfælde går fri

Jensen DM et al. Am J Obstet Gynecol 2003, Sandbjerg 2014



Gestationel diabetes
Diagnostisk test

Oral Glukose Tolerans Test (OGTT) udføres således:

Drik 75 g glukose in 3 dl vand

Tolkning af OGTT i Danmark: 

2 timers værdi glukose (Venøst Plasma eller Kapillær Blod) 

≥ 9 mmol/l = GDM



HAPO – 23.316 gravide; 15 centre, 9 lande
Ved stigende maternelt blodsukker øges hyppighed af:

• Præeklampsi

• Præterm fødsel 

• Kejsersnit 

• Store børn (makrosomi)

• Skulderdystoci

• Neonatal hypoglykæmi

• Indlæggelse på neonatalafdeling

• Gulsot

Lineært uden tærskelværdi
HAPO Study N Engl J Med 2008;358:1991-2002



HAPO – 23.316 gravide; 15 centre, 9 lande
Ved stigende maternelt blodsukker øges hyppighed af:

• Præeklampsi 

• Præterm fødsel

• Kejsersnit

• Store børn (makrosomi)

• Skulderdystoci

• Neonatal hypoglykæmi

• Indlæggelse på neonatalafdeling

• Gulsot

Sammenhængen mellem moderens glukosetolerance
og graviditets- og fødselskomplikationer 

HAPO Study N Engl J Med 2008;358:1991-2002

Lineært uden tærskelværdi



Højt blodglukose
hos moderen

Giver højt blodglukose
hos fosteret

Betyder fosteret får øget vægt

Makrosomi



Væsentligste risiko hos gravide kvinder der har diabetes

Jeg skulle have 
passet min diæt

Makrosomi



Makrosomi


