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ΠΕΡΙΛΗΨΗ 

Εισαγωγή: Ο Σακχαρώδης Διαβήτης Κύησης (ΣΔΚ) είναι η δυσανεξία της γλυκόζης η οποία 

εμφανίζεται κατά τη περίοδο της κύησης και συνήθως αποχωρεί μετά το τέλος της και είναι 

μια από τις συχνότερες επιπλοκές.  

 

Σκοπός: Σκοπός της παρούσας εργασίας είναι η διευκρίνιση της σχέσης μεταξύ της 

παχυσαρκίας και του βαθμού ανάπτυξης του σωματικού βάρους κατά την κύηση με τον 

κίνδυνο για ΣΔΚ. 

 

Υλικό και Μέθοδος: Η μέθοδος που χρησιμοποιήθηκε ήταν η αναζήτηση της σχετικής 

ελληνικής και αγγλικής βιβλιογραφίας σε βάσεις δεδομένων (PUBMED, Science Direct και 

Goggle Scholar) με λέξεις κλειδιά (παχυσαρκία ή obesity) και ( ΣΔΚ ή GDM) σε όλους τους 

πιθανούς συνδυασμούς.  

 

Αποτελέσματα: Η αναζήτηση κατέληξε σε 7 μελέτες, κατά την περίοδο 2004-2012, που 

πληρούσαν τα προκαθορισμένα κριτήρια. Μέσα από την αναζήτηση της βιβλιογραφίας 

διαπιστώθηκε ότι οι υπέρβαρες και παχύσαρκες γυναίκες διατρέχουν περισσότερο κίνδυνο για 

ΣΔΚ. Παράλληλα η μεγάλη αύξηση  του σωματικού βάρους κατά την διάρκεια της κύησης 

τόσο σε υπέρβαρες όσο και σε γυναίκες με φυσιολογικό βάρος και λιποβαρείς διατρέχουν 

εξίσου αυξημένο κίνδυνο για ΣΔΚ.  

 

Συμπεράσματα: Οι επαγγελματίες υγείας, και ιδιαίτερα οι νοσηλευτές, πρέπει να είναι σε 

θέση να ενημερώνουν τις γυναίκες που διατρέχουν κίνδυνο με στόχο τη μείωση των 

περιστατικών με ΣΔΚ, και κατά συνέπεια των δυσμενών επιπλοκών που επιφέρει. 

 

Λέξεις κλειδιά: gestational diabetes mellitus, obesity, pregnancy weight gain, συστηματική 

ανασκόπηση. 



 
 

 

ABSTRACT 

Introduction: Gestational Diabetes Mellitus (GDM) is one of the commonest complications 

during the pregnancy and is defined as a disorder of glucose which makes its appearance in 

early pregnancy, and subsides at the end of it. 

 

Aim: The purpose of this study is to clarify the relationship between obesity and the degree of 

development of the body weight of pregnant woman with GDM risk. 

 

Material and Method: The method witch was used was the search of relevant Greek and 

English literature databases (PUBMED, Science Direct and Goggle Scholar) with Keywords 

(obesity or overweight) and (GDM or glucose intolerance) in all possible combinations. 

 

Results: The search resulted in 7 studies, during the period 2004-2012, which met the 

predefined criteria. In search of the literature found that overweight and obese women were 

more at risk for GDM. Alongside the large weight gain during pregnancy in overweight and 

women with normal weight and underweight was also a risk factor for GDM. 

 

Conclusions: Health care providers, especially nurses, should be able to inform women at risk 

in order to reduce incidents of GDM as well as adverse complications of it. 

 

Keywords: gestational diabetes mellitus, obesity, pregnancy weight gain, systematic review. 
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ΣΥΝΤΟΜΟΡΑΦΙΕΣ 

 

ΔΜΣ: Δείκτης Μάζας Σώματος 

 

ΣΔΚ: Σακχαρώδης Διαβήτης Κύησης 

 

GDM: Gestational Diabetes Mellitus – Σακχαρώδης Διαβήτης Κύησης  

 

ΙΟΜ: Institute of Medicine – Σύλλογος Ιατρών  

 

IGT: Impaired Glucose Tolerance – Διαταραγμένη ανοχή της γλυκόζης 

 

OGCTS 50g: 1-h Oral glucose challenge test screening 50g - εξηντάλεπτη δοκιμασία ελέγχου 

της γλυκόζης με τη χορήγηση 50 γραμμ. από το στόμα.  

 

OGTT 100g: 3-h oral glucose tolerance test 100g – τρίωρη δοκιμασία ανοχής της γλυκόζης με 

τη χορήγηση 100 γραμμ. από το στόμα. 

  



 
 

ΑΠΟΔΟΣΗ ΟΡΩΝ 

 

Data: Δεδομένα 

 

Interprepregnancy: Το βάρος πριν την εγκυμοσύνη μεταξύ των δύο υπό μελέτη εγκυμοσύνων. 

 

Pregravid: Πριν την κύηση. 

 

 

  


