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Em mulheres, a associacédo entre gestacao e Diabetes Mellitus (DM) é considerada
condicao de alto risco uma vez que pode repercutir negativamente na saude da méae
e do bebé, sendo que as complicacdes existentes nestes decorrem do mau controle
metabdlico, levando aos piores resultados obstétricos e perinatais. (FERNANDES et
al., 2012). A classificacdo do DM na gestacao inclui duas formas clinicas, a saber:
Diabetes Pré-Gestacional (DPG) que pode ser DM Tipo 1 (DM1), DM Tipo 2 (DM2)
ou outros tipos especificos de DM; e o DM Gestacional (DMG). (BRASIL, 2012).
Segundo Golbert (2014) o DPG representa 10% das gestantes com diabetes na
gravidez, enquanto os outros 90% dos casos sdao de DMG. Face ao exposto,
despertou o interesse da pesquisadora em aprofundar seu conhecimento acerca do
objeto de estudo desta pesquisa. O estudo foi de abordagem quantitativa, do tipo
descritivo, transversal, tendo como obijetivo identificar os dados sociodemograficos,
econbmicos, clinicos e obstétricos de gestantes diabéticas assistidas na
maternidade Doutor Basilio Pinto Filho, do Hospital Escola da Faculdade de
Medicina de ltajuba, Minas Gerais. As participantes do estudo foram gestantes
diabéticas atendidas na maternidade em destaque, no periodo de 12 de margo a 31
de outubro de 2017, respectivamente selecionadas a partir do seguintes critérios de
inclusao: ser gestante com DPG ou DMG, podendo ter outra patologia de base,
internada na maternidade e no periodo supracitados, sendo assistidas pelo Sistema
Unico de Saude (SUS), por convénios ou particular; ter idade igual ou acima de 18
anos; e concordar em participar do estudo, assinando o Termo de Consentimento
Livre e Esclarecido (TCLE). Os critérios de exclusdo foram: ser gestante nao
portadora de DPG ou DMG internada na referida maternidade no periodo da coleta
preconizado, assistida pelo SUS, por convénios ou particular; ser gestante com DPG
ou DMG, podendo ter outra patologia de base, internada na instituicdo mencionada
fora do periodo da coleta determinado, assistida pelo SUS, por convénios ou
particular; ter idade inferior a 18 anos e, ndo concordar em participar do estudo. A
amostra foi constituida por 12 participantes. Nao houve adocdo de um tipo de
amostragem, visto que foi utilizada toda a populacdo de acesso no periodo pré-
estabelecido. A coleta de dados foi realizada ap6s a aprovagédo, do projeto de
pesquisa, pelo Comité de Etica em Pesquisa (CEP) da Faculdade Wenceslau Braz
(FWB), conforme parecer consubstanciado n. 1.856.496/2016. Para a coleta de
dados foi utilizado um questionario elaborado pela prépria pesquisadora, o qual
continha questdes abertas, fechadas e mistas e, estava dividido em duas partes. A
primeira contemplava informagdes sobre os dados sociodemograficos e econémicos
das participantes do estudo e, a segunda parte abordava os dados clinicos e
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obstétricos delas. E imprescindivel ressaltar que esse material ficara arquivado por
um periodo de cinco anos apds o término da pesquisa. Em seguida, sera destruido
de forma a n&do agredir o meio ambiente. Antes da coleta das informacdes, foi
verificado também, se as participantes atendiam aos critérios de inclusdo, ja
mencionados anteriormente. Foram utilizadas as seguintes estratégias para a coleta
de dados: agendamento com cada entrevistada, respeitando os dias e os horarios
que Ihes foram mais viaveis; realizacdo das entrevistas em local adequado dentro da
maternidade em destaque, escolhido pelas proprias gestantes, de modo geral nos
quartos em que estavam internadas, preservando sempre a privacidade da
informante; esclarecimento de outras duavidas, quando necessario e, assinatura do
TCLE pelas participantes apds, sua aceitacdo em participar da pesquisa. Foi
realizado um pré-teste com cinco gestantes diabéticas, que representaram 41,66%
das participantes. Elas fizeram parte da amostra definitiva, pois ndo houve
necessidade de ajuste ou modificacao no questionario utilizado. Os dados coletados
foram inseridos eletronicamente, em um banco de dados construido pela prépria
pesquisadora, por meio do programa Microsoft® Office Excel 2010. Para analise
desses dados, foi utilizada a estatistica descritiva. Tais dados foram apresentados
em uma tabela, 14 graficos e na forma descritiva, sendo, em seguida, também
discutidos com base na correlacao com a literatura pertinente. O estudo seguiu 0s
preceitos estabelecidos pela Resolugcédo n. 466/12, de 12 de dezembro de 2012, do
Conselho Nacional de Saude (CNS). O anonimato de cada participante do estudo foi
preservado utilizando a codificacdo GD de gestante diabética seguida do numeral
ordinal, conforme a ordem que as entrevistas foram sendo efetivadas. Ex: Gestante
Diabética 1 — GD1. Esse dado foi registrado no item codinome presente no
questionario mencionado anteriormente. Quanto aos dados sociodemograficos e
econbmicos das participantes identificou-se que: a média de idade foi de 31,41 anos,
66,67% sao catdlicas, 41,67% pertencem a etnia branca, 41,67% residem na cidade
de Itajubd, 66,67% vivem na zona urbana, 50,00% sao casadas, 50,00% possuem o
ensino medio completo, 16,67% atuam como do lar, autbnoma e faxineira e, 50,00%
possuem renda familiar mensal de até um salario minimo. Referente aos dados
clinicos e obstétricos das participantes verificou-se que: todas concretizaram o Pré-
Natal (PN), 41,67% realizaram de 5 a 8 consultas PN até 0 momento da entrevista,
66,67% iniciaram o PN no primeiro trimestre gestacional, 83,33% financiaram o PN
pelo SUS, todas efetivaram o PN com o profissional médico, 33,33% eram
secundigestas; 50% receberam o diagnéstico de DM anterior a gestacdo atual e
50% durante a gestacao atual; a média do tempo, em anos, para seis portadoras de
DM, com diagnoéstico anterior a gestacado atual foi de 8,33 anos, 75% nao
apresentaram complicacbes durante a gravidez anterior, a média de idade
gestacional, em semanas, para as seis participantes do estudo com o diagnéstico de
DM, durante a gestacao atual foi de 14,33 semanas, a média do nivel glicémico atual
em jejum foi de 143,83 mg/dL, 75% relataram que possuem parentes diabéticos,
sendo que o grau de parentesco prevaleceu a mae com 44,44%, 58,33% ficaram
internadas uma vez durante a gestagdo atual até o momento da entrevista, por
motivos distintos, 75% néao tiveram outras patologias durante a gestacao atual e,
50% apontaram como boa a condicdo atual de saude. Espera-se que os resultados
desta pesquisa possam contribuir com: os profissionais de saude que atuam nesta
area, especialmente o0s enfermeiros, para fornecer subsidios para o
desenvolvimento de estratégias de prevencao do diabetes na gestacao, a partir da
identificacdo de dados relacionados as caracteristicas dessas gestantes; a
sociedade, visto que quando uma gestante diabética precisar ser assistida nesta



area, o atendimento sera diferenciado e de melhor qualidade; os pesquisadores, que
almejam realizar outros estudos voltados para o assunto em destaque, uma vez que
poderdo utilizar este material como base. Finalmente sugere-se a: realizacdo de
novos estudos desta natureza, com acréscimos de dados referentes a altura, ao
peso no inicio da gravidez, idade gestacional das internagées, historico de aborto e
formacao profissional de quem a orientou quanto ao DM na gestacao, porém com
maior tamanho amostral para determinar com melhor precisdo os achados ora
pesquisados; efetivacdo de um novo estudo em outras realidades, tendo como
nuacleo tracar o perfil dos recém-nascidos de gestantes portadoras de DM,;
implementagédo de programas educacionais, que permitam a gestante e sua familia
ampliarem seus conhecimentos relativos ao DM bem como aos métodos de controle
glicémico, para que sua gestacao transcorra bem e livre de danos a ela e ao recém-
nascido; articulagcdo do sistema de Referéncia e Contra-Referéncia entre os
profissionais de saude que atuam na unidade pesquisada e as Unidades Basicas de
Saude do municipio, tendo em vista a continuidade da assisténcia a estas gestantes
com DPG ou DMG.
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