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Resumo:

Este estudo visa verificar qual o tipo de rastreamento para diabete mélito
gestacional, esta efetivamente sendo realizado na populacao da rede
publica de saude da cidade de Joinville, e propor outro método para esta
populacao. Avaliar a ocorréncia de DMG nesta amostra.

Pacientes e métodos: plerperas da Maternidade Darcy Vargas, do més de
outubro de 2000. As pacientes avaliadas eram residentes na cidade de
Joinville, e fizeram todas as consultas de pré-natal, exclusivamente na rede
publica desta cidade ou ingressaram na maternidade sem pré-natal. Foram
questionadas quanto a presenca de fatores de risco para diabete, e exames
realizados para o rastreamento.

Resultados: 365 pacientes foram selecionadas, destas nove (2,46%)
seguiram a recomendacao da Prefeitura Municipal para o rastreamento de
diabete, 31 (8,50%) nao fizeram nenhum teste de rastreamento e 145
(39,73%) nao fizeram o 2° e o0 39 testes de rastreamentos. A ocorréncia de
diabete nesta populacao foi de 3,83%. Nas puérperas que realizaram um
teste (TTOG 50g) entre 24-28 semanas (sub-grupo B). A ocorréncia foi e
6,33%, sem diferenca estatistica entre este subgrupo e a populagao, quanto
a presenca de fatores de risco e macrossomia fetal. O custo total e de cada
caso diagnosticado foi inferior no subgrupo B.

Conclusao: A necessidade de treinamento dos profissionais e organizagao
da rotina de rastreamento desta patologia € urgente e de extrema
importancia. As opgdes do rastreamento universal com TTOG 50g entre 24-
28 semanas, ou de testar uma nova rotina, como a recomendada pelo
Ministério da Saude, deve ser considerada e avaliada na nossa populagao.
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