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Introducao

Mulheres com diabetes gestacional (DG) apresentam risco superior ao da populacdo geral para o desenvolvimento de
diabetes mellitus (DM). Esta preconizada a realizacdo de Prova de Tolerancia a Glicose Oral para reclassificagdo (PTGOr)
6/8 semanas apds o parto, coincidindo com a consulta de revisdo do puerpério. A PTGOr é mais frequentemente realizada
no ambito da consulta hospitalar mas estudos a esse nivel reportam adesao inferior a 50%. A evidéncia a nivel dos
cuidados de satde primarios (CSP) é escassa.

Objectivos

Levantar dados relativos ao seguimento pds DG numa unidade de CSP. Estimar a frequéncia/percentagem de
seguimentos adequados (segundo as normas internacionais): PTGOr no puerpério e glicose em jejum (pelo menos) de 2
em 2 anos.

Metodologia

Através da MIM@UF, seleciondmos a codificacdo W85 (Diabetes Gestacional) do ICPC-2 registada nas consultas da
unidade entre Janeiro de 2009 e Marco de 2022. Recolhemos dados de PTGOr e avaliagdes analiticas (S. Clinico e Registo
de Saude Electronico) posteriores (até Maio 2022). Procedeu-se a andlise.

Resultados

Num total de 1265 utentes gravidas no periodo estudado, 5.45% viram diagnosticada uma DG (vs 8.8% - prevaléncia
estimada de DG em Portugal no ano de 2018). Foram admitidas para estudo 68 mulheres com um total de 72 gravidezes.
Destas, 34 ndo apresentam quaisquer dados de seguimento em processo clinico. Apenas 14 mulheres tém seguimento
adequado nesta unidade ou nas instituicdes as quais é possivel aceder pelo RSE.

Conclusées

Se é subjectivamente conhecida a desvalorizacdo da consulta de revisdo de puerpério por parte das utentes, existe
também “perda” do seguimento pelos CSP das utentes seguidas na especialidade por patologia na gravidez.
Tratando-se de utentes com conhecido risco aumentado para o desenvolvimento de DM, as equipas de familia devem
estar continuamente envolvidas para que sejam tomadas robustas medidas para promocdo de saude e prevencao de
doenca.

Palavras-chave : Diabetes Gestacional, Cuidados Saude Primarios, PTGO reclassificacdo, Glicémia em jejum



