FACTORES DE RIESGO DE DIABETES DURANTE Y DESPUES DEL
EMBARAZO:

e Si usted fuvo diabetes gestacional durante un embarazo previo.

e Sisumadre fuvo diabetes cuando ella estuvo embarazada con usted.
e Si usted tiene algin familiar con diabetes.

e Si usted sufre de sobrepeso u obesidad.

e Si usted no hace actividades fisicas.

Recuerde QUE: Los riesgos de la diabetes durante el embarazo son los mismos que los de la
diabetes tipo 2. Su riesgo también incrementa con la edad.

La obesidad o la diabetes durante el embarazo le pueden causar problemas a usted y a su
bebé durante el embarazo, el parto, y afios mds tarde.

La mayoria de las mujeres que desarrollan diabetes durante el embarazo también desarrollan
diabetes tipo 2 algunos afios después del embarazo.

Los bebés de madres que tuvieron diabetes durante el embarazo corren un alto riesgo de
desarrollar diabetes durante su nifiez y a cémo vayan creciendo.

La diabetes se PUEDE prevenir. EI MEJOR momento para prevenir la diabetes es durante y
después del embarazo. Un estilo de vida saludable incluye:

Seguir las recomendaciones de su profesional de salud sobre el incremento y pérdida de peso
durante y después del embarazo; ser fisicamente activo (aproximadamente 30 minutos
diarios de actividad fisica moderada); comer alimentos ricos en fibra, frutas, y verduras.

Para mds informacién sobre como prevenir la diabetes y mejorar su salud dirijase a:
http://www.ndep.nih.gov/media/NeverTooEarly_Tipsheet_Spanish.pdf
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