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KKK raseduse ajal

* Kas ma sinihallitusjuustu ja sushit voin raseduse ajal stta?

e Kumb on ohutum - kas ktlmsuitsu voi ornsoolatuc

* Mis vitamiine ma veel peaksin lisaks foolhappele j

in?
peaksin- Elame

e Kas ma Bali saarele joulude ajal vdin lennata, a heaoluiihiskonnas.

* Kas ma spas Hiina massaazi voin minna?
* Kas ma pean oma kassi raseduse ajaks vanema
* Ega ma ometi ju vaktsineerida raseduse ajal ei torm



Evolutsioon on naise "treeninud” ellu jaama
ja paljunema keerukates tingimustes

* Naljahadad

- Uhekiilgne toit Inimene on ellu
jaanud ja

paljunenud vagagi

edukalt

* Temperatuur: polaaralad, troopika
* Haigustekitajad, mustus
e Suur fuusiline koormus



Muutused ainevahetuses =

Platsenta hormoonid: platsenta
laktogeen, kasvuhormoon, jt

Mean daily insulin requirement (IU)

e SUsivesikute ainevahetus—=>

Wk1-2  Wk5-10 Wk11-14 Wk15-18 Wk19-22 Wk 23-28 Wk 29-32 Wk 33-36 Wk 37-40

insuliini resistentsuse tous prsonet

* Lipiidid > Kolesterooli, LDL, trigliitseriidide taseme tous, loode
voimeline ketokehadest tootma energia

 Valgud—2>energiaks ei kulutata asendamatud aminohappeid

KOIK selleks et elada (ile vBimalik toitainete puudus




Percent changes
from nonpregnant levels

Vere mahu suurenemine 40%

* \ere viskoossus vaheneb (trombi
valtimine)

e Hiubimisfaktorite stintees

* Vajalik, et valmistuda .
verekaotuseks stinnituse ajal

S0 1 e Blood volume

e Plasma volume
A Red cell volume
40 -

* Inimesel 2-2,5g varurauda.
Raseduse ajal:

500mg veremahuks

300 mg lootele/platsentale +1g
| | 200mg loomulikeks kadudeks

10 20 30 40 Delivery 6weeks See on 6-7 mg péevas
Weeks of gestation postpartum

|
|
|
|
|
|
|
|
|
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Kaltsium

Mitte rase Rasedus Imetav ema
CALCIUM CALCIUM CALCIUM
INTAKE INTAKE INTAKE
:.‘)‘ - ;’,?“' 43 ;\

— — |
— — —— "

SERUM Ca** SERUM Ca**

7N o7\ RN

T
2

Kovacs et al. 1997 Endocr Rev

Loote, platsenta toodab
parathormooniga seonduvat
valku PTH-related protein 2

suurendab emal kaltsiumi
imendumist — see tagab loote
kaltsiumi vajaduse, kuid...

imetamise ajal suurenenud
kaltsiumikadu, mida ei
kompenseeri PTH-related
protein



Kui ohutu on praegu sinnitus?

1806-1852 Tartu Ulikooli naistekliinik:
emade suremus 1:37 (2,7%)
vastsiindinute suremus 1:6 (16%)

2019 Eestis:
emade suremus 0,009%
perinataalne suremus 0,24%
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Rasedustusistused Eestis

Gestatsioondiabeet 12,39

Enneaegne sunnitus
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—
Preeklampsia

— 1,7%
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Mida saame teha, et rasedus kulgeks veelgi
paremini ja ohutumalt?

Rohkem “paremaid” ravimeid, parem
meditsiin

S60me paremini ja rohkem?
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Happy pregnancy uuring 2012-2015

Rasedate uuringu eesmargid:

* Mitte-invasiivsete biomarkerite arendamine rasedustisistuste
varaseks diagnoosimiseks ja ennetamiseks

* Hinnata anamnestiliste, Gldtervislike, elukeskkonna ja eluviisi seost
sagedasemate rasedustusistuste kujunemisega

e Leida voimalused rasedustlisistuste tekkeriski vahendamiseks

Uuringus osales 2334 rasedat

Development of novel non-invasive biomarkers for fertility and healthy
/ Aamcrumeoes  pregnancy Vastutav uurija prof. Maris Laan (Tartu Ulikool)




Vitamiinid ja rasedus

* 2/3 koikidest rasedatest tarvitab
foolhapet raseduse | trimestril

56% tarvitab veel lisaks vitamiine

 2/3 rasedast kasutab vitamiine ja
erinevaid toidulisandeid Il ja Il
trimestril

* iga 14. rase kasutab korraga 3 ja
enamat preparaati




Kas vitamiinidest on kasu vaevuste leevendamisel?

iiveldus 27% 85%
52
~ -
kdhuvalu 54% 71%
35%
& i 46% 59%
herpes

—13%
% 30%
— | 28%

%
e 409 o
—Z‘LW—A’%%

55%
R 57,

e 50%
P 30%

— 3%
10%
e 22

kiilmetushaigused
unehaired
seljavalu
jalakrambid
igemete veritsus

striiad

| trim: Vit A, B1, B6, C, D, E,
multivitamiinid

Il trim: Ca, Mg, vit C, D, E,
multivitamiinid

Il trim: vit D, multivitamiinid

C- vitamiini tarvitamine seondub
oksendamise ja kiilmetushaigustega

0 10 20 30 40 50 60 70 80

M| trim (n=2284) ®Iltrim (n=2170) Ml trim (n=2002)

Mikeltadze, Rull, ENS teataja 57, 2016; 59, 2017

o (pOhjus €= tagajarg)
Muud vitamiinid- erinevust ei olnud



Multivitamiinide kasutamine raseduse | ja Il trimestril voib
vahendada 50% vorra enneaegse stnnituse riski neil, kellel

riskitegureid ei ole

Enneaegne sunnitus

13,4%

4,5%

Riskiteguritega  Riskiteguriteta
rasedad (n=423) rasedad (n=1865)

Varem enneaegne sunnitus, IVF rasedus, mitmikud,

15,1%

10,8%

OR 0,53

[95% 0,3-0,9]

4,9%

32%.

| trim
Risk +

infektsioonid, KMI <19

Risk -

H vit+
vit-
15,7% W vit+

W vit-

9,0% OR 0,51
[95% 0,3-0,95]

5,6%

2,8%

[l trim
Risk + Risk -

Mikeltadze, Rull; Eesti Arst 2019



Vitamiinide ja mineraalainete tarvitamine El
seondunud teiste rasedustusistustega:

" M sport football opinion culture business lifestyle fashion environmen
* R a S e d u S h u p e rte n S I O O n cty lw scoand wals northern ireland ducation media t
' Pregnant women wasting money on
* Preeklampsia 5 5 roney

vitamin supplements, study says
d G e Sta tS I O O n d I a b e et Research claims multivitamins and minerals do not improve mothers’ or babies

health and are an unnecessary expense

 Madalakaaluline vaststundinu
* Keisrildige

Mikeltadze ja Rull 2019 mai, Eesti Arst:



Aneemia ja rasedus
Hgb <110 g/L
800 Hgb <110 g/L Hgb <105 g/L 31 9%
600
400
9,9%

200 4.2%

1 I

| trim (n=2262) Il trim (n=2015) Il trim (n=2112)

+ Raseduse I5pe <22 nad ° Enneaegne sinnitus < Verekaotus >500ml
. Vereillekande vajadus  ° Madal 5min Apgar sunnitusel
siinnitusjargselt * Verellekande vajadus
sinnitusjargselt
 Madal stinnikaal
Luik ja Rull, ENS Teataja 2018, Eesti Arst 2021, trikis ¢ Preeklampsia



Vahem kui pooled aneemia diagnoosiga
rasedad tarvitasid rauapreparaate

100%

90%
80%
70%

60%

50% . 40,4 %
Lo 35,7 %

20,6 %

Aneemia Aneemiata Aneemia Aneemiata Aneemia Aneemiata
(n=95) (n=2167) (n=199) (n=1816) (n=673) (n=1439)

30%

s 16,8 %

11,0/%

‘N
~
\O
oN

10%

0%

| trimester ] trime§ter_ [l trimester
M Rauapreparaate tarvitasid

] Rauapreparaate ei tarvitanud

Aneemia
diagnoosita
rasedate hulgas
tarvitavad
rauapreparaate
kuni viiendik
rasedatest



Kas rauaasendusravi vahendab riske?

* Preeklampsia risk vaheneb 5 korda 1,1% vs 6,2%, (OR 0,2
[0,01-0,6]

e Vaiksem Sanss sunnitada keisriloike teel: 14,7% vs 22,4%; OR
0,6 [0,4-0,9]

* Ligi poole vorra harvem oli vajadust vereulekandeks (3,7%,
versus 6,7%).

Kuid, kui aneemiat ei ole, siis rauapreparaatide tarvitamisest
kasu ei ole

Luik ja Rull, ENS Teataja 2018, Eesti Arst 2021, trukis



Teised aneemia pohjused?

e B12 defitsiit? Folaadi defitsiit?

* Makrotsutaarse aneemia juhtude osakaal hemogrammi vormelementide
(MCV, MCH) on alla 1%.

* Madal folaat 7 juhul, B12 14 juhul

Stigav aneemia (<100g/L) = taimetoitlus, maovahendusoperatsiooni
jargne seisund



Riskigrupid

Bariaatrilise operatsiooni
labiteinud rasedad

* Aneemia: rauavaegus, B12
defitsiit, D vitamiini vahesus

 Dumping sindroom

 Madalam sunnikaal, sh loote
kasvupeetus (Falcone et al. 2018)

Veganid, mittelihatoidulised

* Aneemia: rauavaegus, B12
defitsiit

 Madalam suinnikaal, sh loote
kasvupeetus (Avnon et al. 2020)

* Kogemuslikult ka GDM

Raseduse jalgimise juhend 2018:

soovitav maarata ferritiini,
foolhappe, vitamiinide B12 ja D
tase 2-3 kuuliste intervallidega.



Rasedustusistused Eestis

14
12

10

Enneaegne sunnitus
6 ———\/\/\

Preeklampsia

12,3% ¥
Gestatsioondiabeet




MIKS?

FOON:

koguda varusid

Ulekaal raseduse eelselt

+ Liigne kaaluiive raseduse ajal
+ Vahene lilkumine

+ Toitumine

Ainevahetuse umberkohastumine, et = I I

35%

30% 27% 30%

N

11,70%

8,80% l

KMI > 25 kg/m?2 KMI > 30 kg/m?2
B Happy Pregnancy 2013-2015 ® 2018

KMI >25 kg/m?—> 29% GDM
KMI >30 kg/m? = 38% GDM



Rasedusaegne kaaluiive

Ule soovitusliku piiri vdtab

2 1 i .

KMI (kg/m?) enne ?oowtushk kaalu kaalus juurde

rasedust juurdekasv

<18,5 (alakaal) 12,5-18 kg 40% .
a5, |33,9%  33%

18,5-24,9 (normaalkaal) 11,5-16 kg 30%
25%
20% 15,4%

>30,0 (rasvunud) 5-9 kg 15%
10% 7,1%
5% I
0%

>30 25-30 18,5-25 <18,5

Eesti toitumis- ja liikkumisoovitused 2015. Tervise Arengu Instituut
kg/m2  kg/m2 kg/m2  kg/m2

Rasmussen 2009 New guidelines for weight gain during pregnancy:
what obstetrician/gynecologists should know.



FUusiline aktiivsus raseduse ajal

,Kui palju te viimase kuu jooksul liikusite jalgsi GUhe paeva jooksul
(sh igapaevaste toode tegemistel)?”

o I
~ B W .

80%

70%
60%

BMI 25-29.9 BMI>30
M 4-6 km or 1-2 hours

50%
40%
30%
20%
10%

0%

-24.9

W 1-3 km or 1 hour

BMI<19

<1km or <20 min

U
08.02.2021 mor 4 hour



Millest rasedad meelsasti ei raagi?

Kas tarbite koka-koola ja
teisi taolisi jooke?

40

30
20
10

0

BMI<19 BMI 19-24.9 BMI 25-29.9 BMI>30

| Raseduse ltrim [ Raseduse Il trimester

08.02.2021

Kas olete piiranud maiustuste tarbimist ja
jarginud dieeti (raseduse Il trimestril)?

30

25

20

15

10

| I

NN . I

BMI<19 BMI 19-24.9 BMI 25-29.9 BMI>30

B Jah, enam -vihem B Ei, pole suutnud/
oluliseks pidanud,,



Kokkuvote

Naise organism oskab kohaneda rasedusega

Riskigrupiks on rasedad, kellele tehtud maovahendusoperatsioon ja kes ei
tarbi loomse paritoluga toiduaineid (eriti veganid)

Tervislike eluviisid on olulised raseduse planeerimise ja raseduse ajal ning
stinnitusjargselt—=> tervemad emad ja lapsed pikas perspektiivis

Rasedus on aeg, mil tulevane ema pd6rab oma ja oma siindiva lapse
tervisele suuremat tahelepanu ning valmis oma eluviise muutma
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KGsimus laiale ringile: ke

toenaosus, et sunnib suL

A — madal GDM risk, GTT ei tehta

el on

rekaal

C — korge GDM risk, GTT tehtud = normis
D - kdrge GDM risk, GTT tehtud = GDM

KOlge suurem

uline laps?

Riskitegurid:
Ulekaal (KMI >25),
Varasemalt:

GDM, laps >4,5kg
| ringi sugulastel DM Il



Toenduspohised soovitused

* Foolhappe defitsiit seondub suurenenud riskiga neuraaltoru defektide
tekkeks. Tasakaalustatud toitumisel foolhappe defitsiiti ei teki.

Raseduse planeerimisel ja kuni 12. rasedusnadalani tarvitada foolhapet 400
mikrogrammi paevas, et vihendada loote neuraaltoru defekti tekkeriski.

* Raud
Rasedusaegne aneemia
| ja Il trimestril: hemoglobiin < 110g/l, raseduse Il trimestril <105 g/.

Aneemia korral sagedamine enneaegset stinnitust, (isasisest kasvupeetust,
preeklampsiat, siinnitusjargset verejooksu.

Aneemia esinemisel vahendab rauapreparaatide tarvitamine
rasedustusistuste tekkeriski.

Profilaktiline rauapreparaatide tarvitamine (ilma aneemiata) ei paranda
ema ega loote tervislikku seisundit ja ei ole vajalik.



Toenduspohised soovitused

* Vitamiin A tarbimine soovitatud paevannust (800
mikrogrammi) Uletavas koguses ei ole soovitatav.

Retinooli ja retineenhappe suured annused voivad olla
teratogeensed, eriti kui neid tarvitada raseduse esimesel
trimestril

 Vitamiin D

Raseduse ajal on soovitatav paevane D vitamiini kogus 10
mikrogrammi (400 Uhikut) paevas.

Suuremat annust (25 mikrogrammi ehk 1000 Ghikut) soovitav
vahese paikesepaistega kuudel (stgisel, talvel); peamiselt

siseruumides ja kunstliku valgustuse kaes viibivatel rasedatel;
rasedatel, kes tarbivad vahe piimatooteid, mune, kala, liha ja

(rgs)edatel, kelle raseduseelne kehamassi indeks oli tle 30 kg/m2

Parema imendumise tottu on eelistatud D3 vitamiin
(kolekaltsiferool).



Uuringus osalevad rasedad=2334

& | trimestri kiisimustik

e

Sunnituse
andmed
2258

I trimestri kiisimustik

2002 (86%)

~
Uuringust
J lahkunud
, ; n=14
Ei vastan 62 (3%)
4%
Raseduse katkemine 10
Loote hukk 34
Omal soovil abort 2
Med. naidustustel katkestamine 14
Emakavaline rasedus 2
katkemine/

enneaegne sinnitus
133 (6%)

ei vasta
199 (8%)



