Dieetadvies bij Diabetes
Gravidarum




Wat is Diabetes Gravidarum (Zwangerschapsdiabetes)
Diabetes gravidarum is een vorm van diabetes die tijdens de zwangerschap
optreedt, meestal na de 24e week van de zwangerschap. Dit kan leiden

tot verhoogde bloedsuikerspiegels, wat zowel voor de moeder als voor de

baby risico’s met zich meebrengt. Dit komt omdat tijdens zwangerschap de
hormoonhuishouding verandert. Bij een normale zwangerschap maakt het
lichaam extra insuline aan. Dat vangt de tijdelijk verminderde gevoeligheid voor
insuline op. Bij diabetes gravidarum gebeurt dat niet of onvoldoende, waardoor de
bloedglucosewaarden te hoog blijven.

Risicofactoren

Hoewel elke zwangere vrouw diabetes kan ontwikkelen, zijn er bepaalde
risicofactoren die de kans vergroten:

- overgewicht of obesitas: BMI > 25 kg/m?

- een familiegeschiedenis van diabetes

- leeftijd boven de 30 jaar

- een eerdere zwangerschap met zwangerschapsdiabetes

- etnische achtergrond (bijv. vrouwen van Afrikaanse, Aziatische of Latijns-
Amerikaanse afkomst)

- PCOS

Risico's voor de Baby
- te grote baby (macrosomie)
- verhooqd risico op vroeggeboorte

Risico's voor de Moeder

- verhoogde kans op hoge bloeddruk (pre-eclampsie)

- vergrote kans op diabetes type 2 op latere leeftijd na de zwangerschap (50%)
- grotere kans op zwangerschapsdiabetes bij een eventuele volgende
zwangerschap



Wat te doen?

Het voorkomen van hoge bloedsuikers bij diabetes gravidarum is essentieel om
risico’s voor moeder en kind te minimaliseren. Een aantal dingen die je zelf kunt
doen:

- gezonde voeding: Een gebalanceerd dieet helpt om de bloedsuikerspiegel
onder controle te houden.

- lichaamsbeweging: (Matige) lichaamsbeweging kan helpen de
bloedsuikerspiegel te stabiliseren en/of te laten dalen zoals bijvoorbeeld wandelen
of fietsen .

- bloedsuikercontrole: Regelmatig controleren van de bloedsuikerspiegel. Dit
wordt uitgelegd door de diabetesverpleegkundige.

- medicatie: In sommige gevallen kan insuline nodig zijn als de bloedsuikerspiegel
niet door dieet en lichaamsbeweging onder controle gehouden kan worden.

Na de Bevalling

Na de bevalling worden de bloedsuikerspiegels van de moeder vaak weer normaal.
Het is echter belangrijk om regelmatig te worden gecontroleerd, aangezien
vrouwen die zwangerschapsdiabetes hebben gehad, een verhoogd risico hebben
op het ontwikkelen van type 2 diabetes later in het leven.

Waar zitten koolhydraten allemaal in?

Koolhydraten worden in de darmen omgezet in glucose waarna het in het bloed
opgenomen wordt. Het bloed brengt de glucose naar de cellen in het lichaam
(bijvoorbeeld van de spieren en hersenen). Daar dient de glucose als energiebron.
Om glucose vanuit het bloed de cellen in te laten gaan is insuline nodig. Insuline is
een hormoon, die in de alvleesklier (pancreas) wordt aangemaakt.

ledereen heeft dagelijks koolhydraten nodig. Het is niet nodig om koolhydraatarm/
beperkt te eten. Het is belangrijk dat je voor de juiste koolhydraten kiest en de
koolhydraten goed verdeeld over de dag (bijv. ontbijt, lunch en avondmaaltijd met
iets kleins tussendoor).



Er zijn verschillende soorten koolhydraten:

- zetmeel; bijv. brood, aardappelen, rijst, pasta, couscous, bulgur, peulvruchten

- melksuiker; bijv. melk, karnemelk, yoghurt, vla, kwark etc. (behalve kaas en boter)
- vruchtensuiker; bijv. fruit, vruchtensap (ook vers geperst / smoothies), gedroogd
fruit

- suiker; bijv. snoep, frisdrank, ijs, honing, limonade, gebak, koek, zoet beleg

Deze verschillende soorten koolhydraten worden in het lichaam omgezet in
glucose.

Tips

Kies voor Langzame Koolhydraten

Koolhydraten worden in je lichaam omgezet in suiker (glucose). Bij diabetes
gravidarum is het belangrijk om te kiezen voor koolhydraten die langzaam worden
opgenomen, zodat je bloedsuikerspiegel niet te snel stijgt en ook niet te snel
daalt. Dit zijn onder andere: Volkoren producten (volkorenbrood, volkorencrackers,
volkorenbeschuit, volkorenpasta, zilvervliesrijst). Alles wat volkoren is, is een goede
keuze. Peulvruchten (zoals bonen, linzen, kikkererwten)

Vermijd snelle koolhydraten

Snelle koolhydraten worden snel opgenomen in het bloed waardoor de bloedsuiker
snel stijgt en ook weer snel daalt. Het is beter om zo min mogelijk van deze
producten te gebruiken. Voorbeelden hiervan zijn: witte pasta, witte rijst en
suikerhoudende snacks (chocolade, koek, snoep, gebak, frisdrank), wit brood, zoet
broodbeleg, ontbijtkoek.




Zuivel

Tijdens de zwangerschap heeft je lichaam extra calcium nodig om de botten en
tanden van je baby goed te kunnen ontwikkelen. De aanbeveling is minimaal 300
ml per dag. Naturel zuivel is over het algemeen het best om te gebruiken omdat
hier geen toegevoegde suikers inzitten. Voorbeelden hiervan zijn: (Griekse) Yoghurt,
kwark, melk, karnemelk. Indien er een voorkeur is voor zuivel met een smaakje
kunnen de producten van optimel gebruikt worden. Dit omdat hier deels gebruik
gemaakt wordt van zoetstof waardoor de hoeveelheid koolhydraten ongeveer gelijk
is als bij naturel zuivel.

Fruit

Kies voor vers fruit of voor diepvriesfruit. Maximaal 2-3 porties fruit per dag. 1
portie fruit is ongeveer 100 gram. Kies niet voor gedroogd fruit, vruchtensappen/
smoothies of fruit uit blik. In het fruit onderling zit veel verschil in hoeveelheden
koolhydraten. Rood fruit zoals aardbeien, frambozen, blauwe bessen en kersen zijn
over het algemeen laag in koolhydraten terwijl banaan, meloen en druiven hoog in

koolhydraten zijn. Een gemiddelde portie fruit (15 gram koolhydraten) kan bestaan
uit:

1 appel 2 nectarines 1schaaltje kersen 10 druiven

1,5 sinaasappel 3 kleine mandarijnen 1 schaaltje aardbeien 2 schijven meloen
1 peer 1,5 kiwi's 5 banaan 1 schijf ananas

1,5 grapefruit 1 schijf verse ananas 3 pruimen ¥, mango



Etiketten lezen

Koolhydraten per portie

Controleer het aantal gram koolhydraten per portie op het etiket. Dit helpt je te
begrijpen hoeveel glucose er in het product zit. Let erop dat de portiegrootte
overeenkomt met wat je daadwerkelijk eet.

Suikers

Kijk ook naar de hoeveelheid "toegevoegde suikers” op het etiket. Dit zijn de
suikers die aan het product zijn toegevoegd, zoals in frisdranken of snoep.
Probeer producten met een lage hoeveelheid toegevoegde suikers te kiezen (<5
gram koolhydraten bij frisdranken). Ook wordt de bewering ‘zonder toegevoegde
suikers’ op voedingsmiddelen gebruikt. Dit betekent dat in de fabriek geen suiker
is toegevoegd aan het product. Dit wil echter niet zeggen dat het voedingsmiddel
geen suiker bevat, omdat het van nature suiker kan bevatten

Vezels

Vezels helpen de opname van koolhydraten te vertragen, waardoor de bloedsuiker
stijging minder snel en minder hoog is. Kies voor producten met een hoog
vezelgehalte (meer dan 3 gram vezels per portie). Volkorenproducten bevatten
meer vezels en zijn vaak een betere keuze dan geraffineerde producten

Vergelijk producten
Wanneer je twee producten van hetzelfde type vergelijkt, kies dan het product met
de minste suikers en de meeste vezels.




Zoetstoffen

Deze zoetstoffen zijn verkrijgbaar in tablet, vloeibaar en poedervorm en worden
toegevoegd aan fris- en zuiveldranken. Doordat ze nauwelijks tot geen energie
leveren hebben ze geen invloed op het bloedglucosegehalte. Deze zoetstoffen zijn:
acesulfaam-K, aspartaam, cyclamaat, saccharine en stevia.

Polyolen
Voorbeelden hiervan zijn sorbitol, isomalt, lactitol, maltitol, xylitol en worden

verwerkt in suikervrij snoep, bonbons, cake, chocolade, gebak, koek, pudding en ijs.
Het is onduidelijk hoeveel koolhydraten deze producten bevatten omdat een deel
van de polyolen alsnog als koolhydraten opgenomen wordt. Hierdoor is het dus niet
altijd een “betere” keuze.

Voldoende vitamines

Het is niet nodig tijdens de zwangerschap extra vitamines of mineralen te slikken,
behalve foliumzuur en vitamine D. Voor foliumzuur geldt het advies om al voor de
zwangerschap tot 10 weken na de bevruchting dagelijks 400 mg te nemen. Dit om
de kans op een kind met ‘open ruggetje’ te verkleinen. Het advies voor vitamine

D is dagelijks 10 mcg. Zwangere vrouwen die toch extra vitamines en mineralen
willen gebruiken, worden aangeraden een multi-vitaminepreparaat speciaal voor
zwangere vrouwen te kiezen. Overschrijd hiervan niet de aanbevolen dosering.
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Notities:
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Locatie Enkhuizen

Molenweg 9b
1601 SR Enkhuizen
T. 0228 312 345

Locatie Hoorn

Maelsonstraat 3
1624 NP Hoorn
T. 0229 257 257

Locatie Purmerend

Waterlandlaan 250
1441 RN Purmerend
T. 0299 457 457

Locatie Volendam

Heideweg 1b
1132 DA Volendam
T. 0229 257 500




