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Introducdo: Diabete Melito Gestacional (DMG) é qualquer grau de intolerancia a glicose com
inicio ou primeiro reconhecimento durante a gravidez. Sua prevaléncia aumentou devido a
adocdo de dietas mal balanceadas e hipercaldricas. Descontrole glicémico na gestacdo esta
diretamente associado a pior prognostico para o concepto. Objetivo: Chamar atencéo para a alta
porcentagem de gestantes com DMG e diabete gestacional prévio (DGP) com tratamento
inadequado, cujos recém-nascidos (RN) foram admitidos em uma unidade de terapia intensiva
neonatal (UTIN). Métodos. Foi realizado um estudo descritivo, quantitativo, retrospectivo e
coorte transversal de recém-nascidos que foram admitidos na UTI Neonatal de um hospital
publico em Campina Grande-PB, entre dezembro de 2015 e maio de 2016. Os dados foram
coletados por meio de questiondrio, com base nos prontuarios, e anaisados pelo programa
estatistico SPSS versdo 21.0. Avaliaram-se quantas genitoras apresentaram como intercorréncia
pré-natal o DMG e DMP e o seu tratamento. Resultados: No periodo citado, ocorrem 3752
nascimentos no servico, desses 214 foram internados na UTIN e 198 (92,5%) genitoras
apresentaram alguma intercorréncia no pré-natal, correspondendo o DMG a 4% (8) dessas.
Destaca-se que apenas 50% (4) haviam realizado tratamento correto no pré-natal, ao passo que
25% (2) ndo trataram e 25% (2) trataram inadequadamente. Do universo analisado, 1 (0,5%)
gestante tinha diagndstico prévio, no entanto também com tratamento inadequado. Conclusdo: A
depender da intervencdo terapéutica, pode haver pior prognéstico, com aumento nas taxas de
abortamento  esponténeo, malformagbes congénitas, Obito intra-Gtero, macrossomia,
prematuridade e distrbios metabdlicos e respiratorios. Diante disso, ndo é aceitdvel que
genitoras diagnosticadas com diabetes ndo sejam acompanhadas em centros especializados e com
equipe multidisciplinar em busca de um controle glicémico, prevenindo as doencas decorrentes
das complicagdes do DM na gestagéo.
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