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RESUMO 

A diabetes gestacional é uma condição que se manifesta durante a gravidez, geralmente a partir 
do segundo trimestre, caracterizada pelo aumento dos níveis de glicose no sangue devido à 
resistência à insulina. Essa condição pode trazer sérios riscos tanto para a mãe quanto para o 
bebê, como parto prematuro, macrossomia fetal e aumento das chances de desenvolvimento de 
diabetes tipo 2 no futuro. A pesquisa foi desenvolvida a partir de uma revisão bibliográfica 
em bases como SciELO, PubMed e Google Acadêmico, buscando compreender os fatores de 
risco, diagnóstico, tratamento e prevenção da diabetes gestacional. Dentre os principais 
achados, destaca-se a importância do diagnóstico precoce e da educação em saúde como 
ferramentas essenciais no controle da doença. Muitos estudos ressaltam que grande parte das 
gestantes desconhece os riscos da condição e não participa de ações educativas durante o pré-
natal, o que compromete a adesão ao tratamento. Em relação ao tratamento, a maioria dos 
autores aponta que medidas como alimentação equilibrada e atividade física devem ser 
priorizadas, com o uso de medicamentos sendo reservado para casos em que não se alcança o 
controle adequado da glicemia. Há também um alerta para a falta de padronização nos critérios 
diagnósticos utilizados no Brasil, o que impacta diretamente nas estatísticas e no planejamento 
de ações de saúde pública. Por fim, ficou evidente que a atuação de equipes multiprofissionais 
e o fortalecimento do vínculo entre profissionais de saúde e gestantes são fundamentais para o 
sucesso no acompanhamento da diabetes gestacional, promovendo uma gestação mais segura 
e contribuindo para a saúde materno-infantil. 
 
Palavras-chave: Sintomas; Diagnóstico; Tratamentos. 
 
1 INTRODUÇÃO 

A diabetes gestacional é uma condição caracterizada pelo alto níveis de glicose no 
sangue (açúcar) durante a gravidez, geralmente diagnosticada no segundo ou terceiro 
trimestre de gestação. Esta condição ocorre quando o organismo da gestante não consegue 
produzir insulina suficiente, resultando em hiperglicemia, desaparecendo logo após o parto. 

Esta doença tem vários riscos se não tiver o acompanhamento e cuidados necessários, 
podendo trazer complicações tanto para a mãe quanto para o bebê. Ela pode ocasionar inúmeras 
doenças ou condições tais como a macrossomia fetal, um parto prematuro ou tendo um risco de 
desenvolver diabetes tipo 2 no futuro. 

É importante ressaltar também que fatores como históricos de doenças familiares, 
sobrepeso ou a idade avançada da gestante pode ter uma resistência à insulina, proporcionando 
um aumento de uma possível probabilidade do desenvolvimento da condição. 

Com o diagnóstico precoce e um tratamento adequado, tais como por meio de dieta 
balanceada, atividades físicas e, em alguns casos, se for necessário o uso de medicamentos, são 
fundamentais para garantir a saúde da mãe e do bebê. 

Este artigo tem como objetivo informar e instruir os fatores de risco, os impactos e a 
prevenção e tratamento da diabetes gestacional. 
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2 METODOLOGIA 

Como dados de base foi realizado, uma revisão bibliográfica sobre artigos em fontes 
de pesquisa como Scielo, Pubmed e Google Acadêmico, com o intuito na utilização das 
palavras chaves: Diabetes Gestacional; Sintomas; Diagnóstico; Tratamentos e Causas e 
Riscos. Como critério de exclusão foram utilizados artigos de 2020 a 2025. 
 
3 RESULTADOS E DISCUSSÃO 

A partir da análise dos artigos utilizados nesta revisão, foi possível perceber o quanto a 
diabetes gestacional ainda representa um 8desafio para a saúde pública, principalmente 
devido à falta de informação adequada e ao diagnóstico muitas vezes tardio. Embora exista 
um protocolo de acompanhamento no pré-natal, muitas gestantes não recebem orientações 
suficientes sobre os riscos e cuidados necessários, como foi destacado no estudo de Franco et 
al. (2025), que mostra que a maioria das mulheres entrevistadas nunca participou de ações 
educativas durante a gravidez. 

Além disso, a revisão mostrou que o diagnóstico precoce é essencial para evitar 
complicações, tanto para a mãe quanto para o bebê. Os trabalhos de Rezende et al. (2023) e da 
ADA (2025) reforçam a importância de identificar os fatores de risco logo no início da gestação, 
para que o acompanhamento seja feito de forma mais eficaz. Muitos autores também 
destacam que a falta de triagem antes da gravidez dificulta a distinção entre a diabetes pré-
existente e a diabetes gestacional, como observado por Quintanilla Rodriguez et al. (2024). 

Com relação ao tratamento, os estudos reforçam que a alimentação equilibrada e o 
controle do peso devem ser a primeira linha de cuidado, com o uso de medicamentos sendo 
indicado apenas em casos mais graves. O artigo de Breno Abreu (2024) mostra que a 
insulinoterapia só é recomendada quando a dieta e o exercício não conseguem controlar os 
níveis de glicose. Já Martins e Brati (2021) também destacam o uso de medicamentos como a 
metformina e a gliburida, mas alertam sobre a necessidade de mais estudos para comprovar a 
segurança total desses fármacos durante a gestação. 

Outro ponto importante encontrado na revisão é a alta taxa de complicações em 
recémnascidos de mães com diabetes gestacional, como mostram Oliveira et al. (2024), o que 
reforça a importância de um pré-natal bem acompanhado e do controle rigoroso da glicemia 
durante a 

gestação. Além disso, Mocellin et al. (2024) alertam para a grande variação na 
prevalência da doença no Brasil, dependendo dos critérios usados para diagnóstico, o que 
dificulta o controle e o planejamento de ações em saúde pública. 

Por fim, os artigos consultados deixam claro que a educação em saúde e o 
acompanhamento multidisciplinar são fundamentais para o controle da doença, prevenção de 
complicações e promoção de uma gestação mais segura. É necessário que as equipes de saúde 
fortaleçam a comunicação com as gestantes e invistam em orientações acessíveis, como destaca 
o estudo realizado em Unidades Básicas de Saúde de São Luís (MA). 

Foram encontrados 30 artigos nas bases de dados, com a utilização das palavras-
chaves, e após os critérios de exclusão restam 10 artigos, presentes no quadro 1 abaixo. 
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Quadro 1 
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4 CONCLUSÃO 

A presente revisão permitiu compreender que a diabetes gestacional permanece como 
um relevante desafio para a saúde pública, especialmente em virtude do diagnóstico tardio e 
da insuficiência de ações educativas voltadas às gestantes. Observou-se que muitas mulheres 
não recebem orientações adequadas durante o pré-natal, o que acarreta riscos significativos 
tanto para a saúde materna quanto para a saúde fetal. 

Os dados analisados evidenciam que o diagnóstico precoce, aliado ao 
acompanhamento contínuo e ao controle glicêmico rigoroso, é fundamental para a prevenção 
de complicações. Apesar da existência de diretrizes e protocolos, a ineficácia na implementação 
dessas estratégias compromete o manejo adequado da condição. Além disso, a escassez de 
estudos conclusivos sobre a segurança de alguns medicamentos utilizados durante a gestação 
reforça a necessidade de novas investigações científicas na área. 

A revisão também destacou a importância das intervenções não farmacológicas, como 
a adoção de uma alimentação equilibrada e a prática regular de atividades físicas, como 
primeira linha de tratamento. O uso de fármacos deve ser reservado a casos específicos e 
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cuidadosamente avaliado quanto aos riscos e benefícios. 
A grande variabilidade nos critérios diagnósticos e na prevalência da diabetes 

gestacional entre diferentes regiões do Brasil evidencia a necessidade de padronização de 
protocolos e de aprimoramento dos sistemas de vigilância em saúde. Assim, reforça-se a 
relevância da educação em saúde e do trabalho multiprofissional como pilares no 
enfrentamento da doença. 

Conclui-se, portanto, que a ampliação das ações educativas, a qualificação das equipes 
de saúde e o fortalecimento do vínculo entre profissionais e gestantes são estratégias 
fundamentais para assegurar uma gestação segura e promover a saúde materno-infantil de 
forma mais eficiente e equitativa. 
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