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nach:    1. Thomas L, Ansorg R. Labor und Diagnose : Indikation und Bewertung von Laborbefunden für die medizinische 

Diagnostik : [Jubiläumsausgabe 30 Jahre]. 7. Aufl. ed. Frankfurt am Main: Th-Books, 2008:2016 S.pp. 
2.  Leitlinie der DDG „Diabetes und Schwangerschaft“ 2004 

 

orale Gabe von 50g Glucose, 
Blutglucosebestimmung nach 60 

Min 

Screening bei allen 
Schwangeren 24.-28. SSW 

Frühscreening bei 
Risikofaktoren 1. Trimenon, 
Wiederholung 24.-28. SSW 

nein: orale Gabe von 75g Glucose, 
Blutglucosebestimmung nüchtern, 

nach 60 Min + 120 Min 
 

Blutglukose  
</= 7,8 mmol/l 
 

nüchtern >4,7 mmol/l 
60 Min > 10,0 mmol/l 
120 Min > 8,6 mmol/l 
 

kein  Wert path. : 
GD unwahrscheinlich 

ja:  
GD unwahrscheinlich 

1 Wert path.: 
= gestörte Glukosetoleranz 

 

2 Werte path.: 
= Gestationsdiabetes 

 

GD: Diätberatung 30 kcal/kg KG, 
ambulante Glucose-Tagesprofile 

 
Blutgl. im Tagesprof.: 
nüchtern >5,0 mmol/l 
60 Min postpr. > 7,2 mmol/l 
120 Min postpr. > 6,7 mmol/l 
 

Blutglucose im Tagesprofil unter 
den Werten � weiterhin nur Diät 

= Gestationsdiabetes 

Blutglucose im Tagesprofil über den 
Werten � Insulintherapie 

= Gestationsdiabetes 


