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RESUMO

Introducao: O diabetes mellitus (DM) compreende um conjunto de distirbios no metabolismo
caracterizados pela deficiéncia na producao ou agao da insulina, resultando na manutencdo de
niveis elevados de glicemia. Na gestacdo o DM pode se apresentar na forma de diabetes mellito
gestacional (DMG), quando é desenvolvido em funcdo do aumento da resisténcia insulinica
decorrente do estado gravidico, ou ainda como DM pré-gestacional, adquirido antes da gravidez.
As duas formas de DM na gestacdo trazem maiores riscos de morbimortalidade materna e fetal e
de complicagbes na gravidez como polidramnia, prematuridade e sindromes hipertensivas.
Objetivo: Realizar uma analise estatistica do perfil clinico e epidemiolégico de pacientes com
diagnésticos de DM na gestacao, acompanhadas pelo servico de pré-natal de alto risco (PNAR) em
uma cidade do interior da Bahia. Metodologia: Estudo retrospectivo de corte transversal
realizado através da analise de 249 prontuéarios de pacientes atendidas no PNAR da Policlinica
Regional de Saude (RECONVALE), entre 2018 e 2020. A tabulacdo foi realizada no programa
Microsoft Excel, versao 2013 e a analise estatistica posterior, pelo Statistical Package for Social
Sciences, versao 23.0. Resultados: Das 249 pacientes, 47 (18,9%) foram diagnosticadas com
diabetes na gestacdo, sendo que 13/249 (5,2%) chegaram ao PNAR com diagndstico de DM pré-
gestacional e 34/216 (15,7%) foram diagnosticadas com DMG. Com relacdo a presenca de outras
condicOes clinicas associadas a DM na gestacdo, observou-se que 11/47 (23,40%) pacientes
possuiam hipertensao cronica; 3/47 (6,38%) evoluiram com hipertensao gestacional e 1/47 (2,13%)
teve diagndstico de pré-eclampsia. Apesar disso, nao houve correlacdo estatisticamente
significante de hipertensédo entre as pacientes diabéticas e ndo diabéticas na amostra analisada
(p=0,29, teste qui-quadrado). A associacao entre DM na gestacdo e obesidade foi observada em
3/47 (6,4%) das pacientes. A andlise etdria mostrou que a mediana de idade das mulheres que
tiveram DM na gestacdo foi de 32 (29-38) anos, o mostrou uma diferenca estatisticamente
significante da mediana das que ndo cursaram com essa patologia foi de 29 (23-35,25) anos
(p=0,0135, teste de Mann-Whitney). Conclusao: A andlise dos dados mostrou que o DM na
gestacdo teve importante prevaléncia entre as gestantes atendidas no contexto do PNAR, sendo
esta superior aos dados da literatura que apontam ocorréncia em cerca de 1 a 15% das gestacdes
em geral. Tal fato possivelmente pode estar atrelado ao padrao de atendimento de gestantes de
alto risco do servigo analisado. As pacientes acometidas apresentaram mediana de idade maior
que as ndo acometidas, o que pode corroborar com a existéncia de uma relacdo entre o risco de
desenvolver DM na gestacao e a maior idade materna. Esses resultados reforcam a necessidade do
fortalecimento da rede de atencéo pré-natal com estratégias que visem o seguimento adequado e
compartilhado dessas gestantes entre o PNAR e a Estratégia de Salude da Familia, no sentido de
promover a salde e prevenir os agravos maternos e fetais, associados ao diabetes mellito

descompensado e suas comorbidades.
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