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Plivodni prace

Co nam pfinesla nova kritéria pro hodnoceni GDM?

Is there any change in incidence of GDM using the new thersholds?
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V nasi prezentaci uvadime vysledky porovnani dvou sou- 75 g glukézy. Porovnavali jsme glykemii nalaéno, oGTT,
borl gravidnich Zen z nasi ambulance. Prvni skupinu tvori ~ BMI matek na zacdatku téhotenstvi, jejich priristek na
Zeny, které mély oGTT vyhodnocené jesté dle starych kri-  vaze do porodu, zplsob porodu. U plodd jsme hodnotili
térii (do 31. 3. 2014). Druha kohorta zahrnuje Zeny s no-  hmotnost ve 20.-22. tydnu, 30.-31. tydnu gravidity a po-
vymi hranicemi glykemii v tfibodovém testu s podanim  rodni hmotnost déti.
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