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APRESENTAÇÃO

As ciências médicas, por conceito, compõe o currículo acadêmico da saúde clínica. 
Na base PubMed uma busca por este termo ipsi literis versado para língua inglesa, revela 
que desde a década de 80 o número de estudos publicados se mantêm relativamente 
constante ao longo dos anos mostrando, desta forma, a importância contínua desta 
temática na comunidade científica. Nesta obra intitulada “Ações de Saúde e Geração 
de Conhecimento nas Ciências Médicas”, volumes 4, 5, 6, 7 e 8, esta relevância é 
evidenciada no decorrer de 95 textos técnicos e científicos elaborados por pesquisadores 
de Instituições de Ensino públicas e privadas de todo o Brasil.

De modo a operar o link indissociável entre a ação de saúde e a geração do 
conhecimento, a obra foi organizada em cinco volumes temáticos; são eles:

IV – Análise do cuidado em saúde: genecologia e obstetrícia preventiva;
V – Saúde mental e distúrbios do neurodesenvolvimento;
VI – Diversidade de saberes: comunicação científica na área de saúde pública;
VII – Experiências educacionais: ações de prevenção, promoção e assistência de 

qualidade em saúde; e,
VIII – Saúde em diversos aspectos: estratégias na interface do conhecimento e 

tecnologia no cuidado do paciente.
O conteúdo amplo e variado deste e-Book publicado pela Atena Editora convida o 

leitor a gerar, resgatar ou ainda aprimorar seu senso investigativo no intuito de estimular 
ainda mais sua busca pelo conhecimento na área das ciências médicas.

Boa leitura!
Luis Henrique Almeida Castro

Fernanda Viana de Carvalho Moreto
Thiago Teixeira Pereira
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COMPLICAÇÕES E A IMPORTÂNCIA DO CUIDADO 
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RESUMO: Introdução: A diabetes mellitus 
gestacional é uma doença característica do 

período gestacional. As consultas de pré-natal 
são uma ferramenta importante para diagnóstico 
de tal patologia. Quando descoberta e tratada 
corretamente diminui consideravelmente os 
riscos perinatais. Objetivo:  descrever as 
possíveis complicações decorrentes da Diabetes 
Mellitus Gestacional, bem como compreender 
o papel da enfermagem frente a este agravo, 
de modo a observar a assistência sob visão 
holística e tridimensional do enfermeiro e sua 
equipe. Metodologia: Trata-se uma revisão 
integrativa, realizada através do levantamento 
bibliográfico entre os meses de março a maio 
de 2020. Resultados: Foram encontradas 
07 amostras cientificas que respondiam aos 
critérios de pesquisa desse presente estudo, 
no qual trabalhavam com questões referentes 
a Diabetes Mellitus Gestacional, complicações 
na gravidez e o papel da enfermagem, assim 
como estratégias de orientações no serviço de 
saúde as gestantes e a família. Conclusão: 
Os estudos apontaram déficits das gestantes 
quanto o autocuidado e a importância da 
orientação parte do enfermeiro e da equipe 
multidisciplinar com objetivo de estimular a 
mulher a se cuidar, e monitorizar a relação 
destas com o autocuidado. 
PALAVRAS-CHAVE: Diabetes Mellitus 
Gestacional; Complicações na Gravidez; 
Enfermagem.
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GESTATIONAL MELLITUS DIABETES: ITS COMPLICATIONS AND THE IMPORTANCE 

OF NURSING CARE

ABSTRACT: Introduction: Gestational diabetes mellitus is a characteristic disease of the 
gestational period. Prenatal consultations are an important tool for diagnosing such pathology. 
When discovered and treated correctly, perinatal risks are considerably reduced. Objective: 
to describe the possible complications resulting from Gestational Diabetes Mellitus, as well 
as to understand the role of nursing in the face of this condition, in order to observe the care 
under a holistic and three-dimensional view of the nurse and his team. Methodology: This is 
an integrative review, carried out through a bibliographic survey between the months of March 
to May 2020. Results: Seven scientific samples were found that met the research criteria 
of this study, in which they worked with questions related to Diabetes Mellitus Gestational, 
pregnancy complications and the role of nursing, as well as guidance strategies in the health 
service for pregnant women and their families. Conclusion: The studies pointed out deficits 
of pregnant women regarding self-care and the importance of guidance from the nurse and 
the multidisciplinary team in order to encourage women to take care of themselves, and to 
monitor their relationship with self-care.
KEYWORDS: Gestational Diabetes Mellitus; Pregnancy Complications; Nursing.

INTRODUÇÃO

A gestação é um período fisiológico importante, que tem um conjunto de mudanças 
psicossociais, e que devem ser considerados pelos profissionais de saúde e pelas 
gestantes uma experiência saudável entre ambos1.

Entre as intercorrências gestacionais encontra-se a Diabetes mellitus Gestacional 
(DMG) sendo uma das mais frequentes na gestação, e quando não descoberta e tratada 
corretamente, faz com que aumente consideravelmente os riscos perinatais, eles são: 
Tocotraumas, macrossomia fetal, maior quantidade de cesarianas, hiperbilirrubina 
neonatal, hipocalcemia, prematuridade, óbito fetal2,3.

A DMG é diagnosticada na paciente pela primeira vez durante a gestação, podendo 
continuar ou não após o nascimento do bebê. Ela é considerada nas gestações a alteração 
metabólica mais incidente, a prevalência da DMG, tem níveis de 3 a 13% do total de 
mulheres gestantes, podendo variar de acordo com, o critério utilizado e com a população 
analisada4.

Para o desenvolvimento da DMG os fatores de riscos são: Mulheres que tenham 
como histórico pessoal: familiares com Diabetes Mellitus (DM), (geralmente

parentes de 1° grau) histórico obstétrico (polidrâmnio, macrossomia fetal, maior 
quantidade de cesarianas, hiperbilirrubinemia neonatal, hipoglicemia, prematuridade,

óbito fetal ou neonatal desconhecida, malformações congênitas e restrições do 
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crescimento fetal), peso excessivo adquirido na gestação, altura uterina acima do que, a 
idade gestacional, e o feto excessivamente maior5.

Um pré-natal mal feito, sem rigidez, no controle da DMG pode aumentar as 
complicações e os riscos, tanto para o bebê, como para a mãe, na fase do pré e neonatal. 
Pode-se afirmar que a gestante com DMG tem uma disponibilidade maior para desenvolver 
a DM tipo 2 após o parto, e a cada nova gestação tem aumentada os riscos do seu bebê 
desenvolver a mesma2.

Desta forma é possível perceber o quanto é importante as orientações do enfermeiro 
durante as consultas de pré-natal, sendo esta realizada referente a dieta, atividade física, 
controle glicêmico no tratamento, conscientizando sobre a patologia para juntos obterem 
sucesso6. Desta forma além de fazer um excelente trabalho o enfermeiro é um dos 
profissionais responsáveis pelo sucesso da gestação6-7.

Diante disto, este estudo tem o intento de descrever as possíveis complicações 
decorrentes da Diabetes Mellitus Gestacional, bem como compreender o papel da 
enfermagem frente a este agravo, de modo a observar a assistência sob visão holística 
e tridimensional do enfermeiro e sua equipe, fazendo com que, metas sejam traçadas e 
alcançadas, por todos, orientando e trabalhando em conjunto. 

MATERIAL E MÉTODOS

Trata-se uma revisão integrativa, quando comparada as demais revisões, esta é 
considerada mais ampla, além de permitir a busca por estudos, bem como realização de 
avaliações críticas e a síntese de cada evidencia apresentada na temática estudada. A 
revisão integrativa consegue ofertar um conhecimento atual a respeito da temática, além 
de oportunizar e guiar o desenvolvimento de futuras pesquisas.8

O levantamento bibliográfico foi realizado seguindo os seguintes passos: 1) elaboração 
da pergunta norteadora; 2) pesquisa nas bases de dados, através dos descritores em 
saúde: Diabetes Mellitus Gestacional, Complicações na Gravidez, Enfermagem; 3) 
Aplicabilidade dos critérios de inclusão e exclusão; 4) Análise dos

resultados colhidos; 5) Escrita da revisão.
Os critérios de inclusão para a pesquisa em questão, foram: artigos publicados entre 

os anos de 2014 e 2019, escritos no idioma português e/ou inglês, publicados nas bases 
de dados Literatura Latino- Americana e do Caribe em Ciências da Saúde (Lilacs), Scielo 
e Bireme, através da Biblioteca Virtual de Saúde (BVS) e do Google Acadêmico. Excluindo 
ainda as produções que apresentaram títulos repetidos, que na leitura de seus resumos 
fugiam do objetivo proposto, por fim os artigos que não apresentaram texto completo 
foram descartados desta pesquisa. 

Com o cruzamento realizado através dos descritores mencionados, foram achados 
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29 artigos para avaliação mediante os critérios de inclusão e exclusão e desses apenas 
05 se encaixavam no perfil da pesquisa. Na consulta realizada na plataforma do Google 
Acadêmico foram encontrados 2.790 artigos, sendo utilizados 04 artigos. 

RESULTADOS

A revisão possui um resultado total de 09 amostras cientificas encontradas e utilizadas 
na construção da produção em questão, os quais estão apresentados na seguinte tabela:

AUTOR RESULTADO ANO TIPO DE 
REVISÃO

Neta FCV, 
Crisóstomo VL, 
Castro RCMB, 
Pessoa SMF, 
Aragão MMS, 
Calou CGP.

Aponta a necessidade de intervenções que 
assegurem a gestante com diabetes mellitus 

uma assistência adequada, prevenindo 
complicações ao binômio mãe e filho.

2014

Estudo transversal 
de caráter 

exploratório 
com abordagem 

quantitativa.

- Karsten LF, 
Souza DL, Vieira 

MR, Silva JC

O estudo aborda os desafios do enfermeiro 
atuantes na atenção primária, do vínculo do 

enfermeiro com os usuários,  e a necessidade 
de existir um sistema de atendimento e a criação 

de protocolos adequados que sejam eficazes 
para um atendimento mais ágil e com qualidade.

2016
Estudo 

quantitativo, 
observacional.

Lopes GD.

O estudo buscou comparar a qualidade de vida 
das gestantes antes e após o diagnóstico de 

Diabetes mellitus Gestacional, traçando o perfil 
dessas mulheres e a relação da doença com as 

possíveis alterações na qualidade de vida da 
gestante.

2019

Estudo de 
abordagem 
qualitativa, 
descritiva e 
exploratória.

Guerra JVV, 
Alves VH, Valete 
COS, Rodrigues 

DP, Branco 
MBLR, Santos 

MV

O estudo apresenta a necessidade de melhoria 
quanto ao atendimento da mulher no pré-natal 

de alto risco, em especial, quando há lacunas no 
acesso aos serviços especializados.

2019
Estudo 

quantitativo, de 
coorte analítico.

Hoff L, Pereira, 
LLM, Pereira 
PLM, Zenella 

MG.

O estudo traz a importância de medidas 
terapêuticas como o uso de medicamentos orais 

e da insulinoterapia no controle da DMG
2015

Revisão 
Bibliográfica 
Integrativa.

Silva RR, Souza 
MLR, Oliveira 
LC, Silva TR, 

Bertoli JPP, Silva 
JC.

O estudo aponta a importância do rastreamento/
diagnóstico precoce para inicio do tratamento de 

DMG na assistência perinatal
apresentando impacto positivo na redução de 

prematuridade e da presença de RNs pequenos 
para a idade gestacional

2019 Estudo 
Transversal.

Mimoso G, 
Oliveira G.

O estudo aponta a importância da analise os 
dados nacionais quanto o desenvolvimento 

de DMG e seu monitoramento a fim de evitar 
complicações para a gestante e para o feto.

2017

Estudo 
observacional 

analítico, 
retrospectivo 

descritivo.

Friedrich F, 
Aparecida M, 

Uyeda M.

O estudo aborda a relação da adesão da 
gestante ao seu tratamento, e mostra a 

importância da participação ativa da equipe 
de saúde e da mulher como fator importante 
para a prevenção e controle das possíveis 

complicações.

2019
Revisão 

Bibliográfica 
Integrativa.
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Brutti B, Flores 
S, Hermes J, 

Martelli G, Porto 
DS, Anversa  

ETR.

O estudo traz a necessidade de melhorar a 
questão da capacitação do enfermeiro, do 

planejamento e das estratégias de prevenção 
e promoção para mulheres diagnosticadas com 

diabetes melittus gestacional. 

2019
Revisão 

Bibliográfica 
Integrativa.

Tabela 01: Categorização dos artigos selecionados 

DISCUSSÃO

A morbidade materna e a mortalidade fetal e neonatal no Brasil decorrentes 
deproblemas gestacionais são um constante desafio para os serviços de saúde, pois 
ocorre devido uma junção de fatores biológicos e externos que interferem no processo 
da oferta do bem-estar materno e infantil. Foi durante o século XX que deram início as 
políticas e programas de atenção à saúde materno infantil visando a redução da morbidade 
materna, mortalidade fetal e neonatal, na qual passaram a visar os determinantes 
referente aos fatores biológicos, sociais, culturais, ecológicos, espirituais e a própria falha 
na assistência do sistema de saúde são questões que acarretam complicações no ciclo 
gravídico-puerperal, no momento do parto e na qualidade de vida do neonato.9

É de fundamental importância que a mulher realize o acompanhamento do pré-natal, 
pois entende-se que a gestação leva a mulher a sofrer várias alterações fisiológicas que 
ocasionam impacto na vida desta. Através das consultas é possível realizar anamnese e 
o diagnóstico de doenças crônicas ou que podem ser desenvolvidas durante o período 
gestacional, permitindo assim traçar o perfil da gestante e buscar medidas de orientação 
e conscientização quanto a promoção da saúde e prevenção de doenças tanto para a 
gestante quanto para o feto.10

A Diabetes Mellitus Gestacional (DMG) ocorre exclusivamente no período da gestação 
e tem caráter de tempo desconhecido, seu diagnóstico é realizado devido as alterações 
dos níveis glicêmicos no corpo da mulher decorrentes da intolerância e anormalidades 
de graus variados de intensidade a captação da glicose. Portanto, entende-se que a 
DMG apesar de ser desenvolvida no período gestacional pode ou não persistir após o 
parto, tornando assim o diagnóstico precoce uma ferramenta fundamental no desfecho da 
qualidade de vida da mãe como do bebê, pois pode prevenir possíveis riscos para o feto, 
no parto ou período neonatal.11

A DMG quando não controlada pode acarretar uma hiperglicemia materna, que 
consequentemente gera uma hiperinsulinemia fetal, desencadeando fatores de risco 
para o período gestacional, parto e puerperal. Como ferramenta de prevenção dessas 
complicações é de fundamental importância que as estratégias de educação e orientação 
quanto ao tratamento e monitoramento realizados a gestante sejam realizadas pelo 
enfermeiro, seguindo acompanhamento de uma equipe de saúde multidisciplinar.9-11

Nesse contexto, a DMG é torna-se um problema de saúde pública, visto que grande 
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parte de suas complicações podem levar a óbitos maternos e perinatais. Para evitar tais 
danos, o tratamento da DMG configura-se de diversas formas, pois os métodos de controle 
vão basear-se de acordo com as necessidades individuais das pacientes, visando diminuir 
os impactos da doença. Sabe-se que durante esse período o corpo passa por diversas 
mudanças, estas responsáveis por adequar o corpo ao evento do gerir outra vida, é de 
fundamental importância a compreensão desse processo para compreensão e diagnostico 
da Diabetes Mellitus Gestacional e as possíveis alterações fisiológicas ocasionadas por 
esta tanto para a mãe quanto para o feto.9-12

Existem fatores fisiológicos que colocam as mulheres em grupo de risco para 
desenvolvimento de algumas patologias durante o período gestacional. Alguns fatores 
que são levados em consideração no caso da DMG são: mulheres com idade superior 
a 25 anos; sobrepeso ou obesidade, antecedentes pessoais ou familiares de primeiro 
grau diabéticos e/ou hipertensos; portadoras da síndrome dos ovários policísticos e/ou 
síndrome metabólica, entre outros achados clínicos merecem uma atenção especial, pois 
possuem maior probabilidade de desenvolver a diabetes gestacional.10

As possíveis complicações advindas da DMG tanto podem ser preveníeis como 
controladas, o principal meio para controle são as consultas de pré-natal, onde o enfermeiro 
pode orientar quanto ao processo do autocuidado, que vai desde o monitoramento glicêmico 
capilar diário, a qualidade da alimentação e a realização de atividades físicas, que são 
fatores que ocasionam a mudança no estilo de vida, em casos especiais, existe também o 
uso de hipoglicemiantes orais e/ou insulina, a fim de controlar os níveis glicêmicos e DMG 
e proporcionar um período gestacional tranquilo. 9-13

O tratamento da DMG tem como principal objetivo reduzir a incidência de complicações 
maternas e fetais, tais como: a macrossomia, a pré-eclâmpsia, a cesariana, não aumento 
da prematuridade, má formação fetal e adiposidade neonatal, esses fatores colocam 
em risco a vida do binômio mãe-feto. Durante todo o período da gestação, o parto e o 
puerpério o enfermeiro possui papel fundamental nesse processo, tendo em vista que ele 
é o responsável pelo acompanhamento durante todo o pré-natal da mulher, oferecendo 
orientações, solicitando exames e realizando o acompanhamento durante tais fases.14

O tratamento pode ser realizado através de medidas não farmacológicas, que 
correspondem a dieta e atividade física e medidas farmacológicas, tais como insulinoterapia, 
hipoglicemiantes orais como: a metformina e a Glibenclamida/Gliburida. É importante 
salientar que as meninas não farmacológicas devem ser realizadas com associação da 
auto monitorização das glicemias capilares.15

Entende-se que os esquemas para o tratamento da DMG vão depender da necessidade 
de cada mulher, os esquemas de insulinoterapia e as doses para correção vão depender 
de variáveis como peso, alimentação, fase da gestação e o grau de resistência insulínica. 
A insulina praticamente não consegue cruzar a barreira hematoplacentaria, ou seja, o 
feto não tem contato com a droga, evitando assim complicações fetais. Tais tratamentos 
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visam controlar os níveis glicêmicos na mulher, visto que dentre as complicações da DMG 
existem os fetos GIG e microssômicos, no qual esses possuem um risco aumentado de 
complicações perinatais que estão diretamente relacionadas com o trabalho de parto. 15

Nota-se o impacto positivo correlacionado a maior atenção durante as consultas 
de pré-natal, tal fato ocorre devido ao acompanhamento mediante o número médio de 
consultas, possibilitando a detecção da DMG e o inicio precoce do tratamento buscando 
controlar os níveis glicêmicos através do tratamento realizado mediante necessidade 
da mulher. As conduta abordadas no processo de pré-natal e avaliadas na caderneta 
da gestante, como: questões do IMC prévio a gravidez, antecedentes pessoais e 
familiares, acompanhamento do peso e IMC durante a gravidez, que tornaram-se fatores 
indispensáveis no processo de rastreamento e tratamento da patologia, e assim, um inicio 
de um pré-natal de alto risco.14-15

A adesão do paciente as orientações realizadas tanto pela enfermagem nas consultas 
de pré-natal como da equipe multiprofissional são fundamentais para o  controle das 
complicações advindas e para um desfecho positivo. A enfermagem esta diretamente 
ligada a ações educativas, cujo o escopo é conscientizar, prevenir e promover a saúde e 
o auto cuidado para a mulher, realizando orientações quanto a importância dos cuidados 
e como estes devem ser realizados.16 

As ações de saúde visam melhorar a qualidade de vida materna durante e pós o 
gestar, diminuir a macrossomia e respectivamente as complicações periparto que podem 
gerar danos para a mulher e o RN. O enfermeiro tem papel fundamental no processo de 
conscientizar, orientar e monitorar a gestante, através de ações de promoção e prevenção 
a fim de minimizar os impactos ocasionados pela DMG e garantir uma melhor qualidade 
de vida para a gestante e o feto.17

CONCLUSÃO

Conclui-se a partir desse trabalho que os cuidados instituídos pela enfermagem  
durante as consultas de pré-natal são fundamentais para o diagnóstico precoce de doenças 
gestacionais, dentre estas encontra-se a Diabetes Mellitus Gestacional, ocasionada 
por uma deficiência no estado de intolerância à glicose e que possui graus variados de 
intensidade. Quando diagnosticada precocemente e controlada suas complicações são 
prevenidas, e as ações de enfermagem são voltadas a orientação de autocuidado a 
mulher, por meio do controle metabólico adequado, acompanhamento da vitalidade fetal 
e das condições associadas à gestante que podem ser realizadas de forma individual e 
durante as consultas.

As ações realizadas durante as consultas de pré-natal para mulheres diagnosticadas 
com diabetes gestacional têm como objetivo reduzir a incidência das complicações 
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maternas e fetais ocasionadas por essa patologia. Com base nos estudos analisados, 
percebe-se que o cuidado do enfermeiro é um fator imprescindível no acompanhamento do 
pré-natal e como educador de saúde durante todo o ciclo gravídico-puerperal, contribuindo 
para minimizar os riscos advindos da DMG que podem afetar à mãe e o recém-nascido, 
como também na vida futura da mulher, tais ações possibilitam a prevenção de doenças 
e complicações, promoção de saúde, bem estar e qualidade de vida para o binômio mãe-
filho.

Os estudos apresentados nessa literatura mostram a importância do enfermeiro 
capacitado a diagnosticar e orientar a mulher durante o pré-natal e como a realização 
dessa atividade de forma protocolizada torna-se uma prática clínica viável e segura 
para a mãe e o bebê. Apesar de mostrar respostas satisfatórias quanto aos benefícios 
do diagnóstico e tratamento precoce da DMG, é necessário que sejam realizados mais 
estudos a respeito da ação da enfermagem no pré-natal e a importância da conduta desse 
profissional na qualidade de vida e desfecho positivo da gestação.
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