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INTRODUGAO: O diagnéstico de diabetes mellitus gestacional (DMG) tem sido controverso. No Brasil, o critério
diagndstico mais utilizado é o recomendado pela Organizagdo Mundial da Saude (OMS). A Associacdo Internacional
de Grupos de Estudo de Diabetes e Gravidez (IADPSG) propds um novo critério de diagndstico baseado nos
resultados do Estudo de Hiperglicemia e Desfechos Adversos da Gravidez (HAPO). OBJETIVO: Determinar as
prgvaléncias de DMG pelos critérios da IADPSG e OMS no Estudo Brasileiro de Diabetes Gestacional (EBDG).
METODOS: Coorte de 5564 mulheres consecutivas, com 20 ou mais anos de idade, sem hi§téria prévia de
diabetes, que realizaram assisténcia pré-natal em unidades de atengdo primaria do Sistema Unico de Saude.
Foram analisados dados de 4998 mulheres que apresentavam dados completos para as medidas de glicose em
jejum, 1-h e 2-h no Teste Oral de Tolerancia a Glicose com 75-g (TTOG), entre as semanas 24 -28 da gestacdo. O
diagnostico de DMG foi feito segundo o critério atual da OMS e de acordo com o critério proposto pela IADPSG
(pontos de corte de jejum=92; 1h=180; 2h=153 mg/dl). RESULTADOS: O critério proposto pela IADPSG identifica
916 mulheres com DMG entre as 4998 avaliadas. De acordo com o critério da OMS 21 mulheres teriam diabetes
mellitus antes da gestagdo. A prevaléncia de DMG foi 7.5% baseado no critério da OMS e 18.3% segundo o
critério da IADPGS. CONCLUSAO: O novo critério proposto pela IADPSG para o diagnéstico de DMG produz um
aumento de quase trés vezes mais na prevaléncia nesta populagdo. Este fato é importante pelas consequéncias
que teria nos servigos de saude se for aplicado o novo critério.

Rev HCPA 2012; 32 (Supl.) 233





