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Diabetes Mellitus
Os critérios e métodos diagnósticos do DM recomendados são: dosagem da glicemia de jejum (8 a 14h de jejum), teste oral de tolerância à glicose (TOTG) e hemoglobina glicada, segundo a ADA
.
	Glicemia de Jejum: apenas uma amostra em jejum

	Glicemia jejum
	70 a 99 mg/dL

	Glicemia de Jejum Inapropriada*: ≥ 100 e < 126 mg/dL

	
	
	Diabetes Mellitus: ≥ 126 mg/dL confirmada em 2 amostras

	
	
	Diabetes Mellitus: ≥ 200 mg/dL (amostra ao acaso + sintomas)

	

	TOTG 75g 2h - Teste oral de Tolerância à Glicose: coleta de duas amostras de sangue, basal (em jejum) e 2 horas após a administração de 75g de glicose (anidra ou o equivalente em dextrose) via oral com ingestão em no máximo 5 minutos, tempo contado a partir do 1º gole (crianças: 1,75g/kg de peso, até 75g).

	Glicemia jejum

Basal
	70 a 99 mg/dL
	

	Glicemia 2h
	< 140 mg/dL
	Intolerância a Sobrecarga de Glicose*: ≥ 140 e < 200 mg/dL

	
	
	Diabetes Mellitus: ≥ 200 mg/dL

	

	A1C

	≥ 6,5 %
	Diabetes Mellitus


*Pré-diabetes (alto risco de desenvolver Diabetes)
Diabetes Gestacional (dmg)
O DMG é definido como intolerância aos carboidratos diagnosticada pela primeira vez na gravidez. Não existe um consenso sobre o melhor método de rastreamento e diagnóstico.
	Glicemia de Jejum: apenas uma amostra em jejum

	Glicemia jejum
	≤ 92 mg/dL
	Normal ≤ 92 mg/dL testar TOTG 50h 1h na 24ª - 28ª semana

	
	
	Diabetes Gestacional: ≥ 92 e 126 mg/dL confirmada 2x

	
	
	Diabetes Mellitus pré-existente: ≥ 126 mg/dL confirmada 2x

	TOTG 50g - Teste oral de Tolerância à Glicose com 50g
: teste de triagem realizado em todas as gestantes entre a 24ª e 28ª semana gestacional, ou segundo critério médico. Consiste na coleta de duas amostras de sangue, basal (em jejum) e 1 hora após a ingestão de 50g de glicose via oral em 5 minutos.

	Basal
	≤ 92 mg/dL
	

	1 hora
	≤ 140 mg/dL
	Positivo: ≥ 140 mg/dL (confirmar com TOTG 75g 1 e 2h)

	
	
	Diabetes Gestacional: ≥ 180 mg/dL

	

	

	TOTG 75G - Teste oral de Tolerância à Glicose com 75g (segundo ADA): teste confirmatório para diagnóstico de Diabetes gestacional. Coleta de amostras de sangue, basal (em jejum), uma hora e duas horas após a ingestão de 75g de glicose via oral em 5 minutos.

	Basal
	≤ 92 mg/dL
	Diabetes Gestacional: se um ou mais valores apresentar-se iguais ou superiores aos limites descritos

	1 hora
	≤ 180 mg/dL
	

	2 horas
	≤ 153 mg/dL
	


Recomendações aos clientes:
· Nos três dias que antecedem o exame, o cliente deve manter uma dieta habitual (sem restrição de carboidratos) e as atividades físicas habituais;

· Durante o teste, o cliente deve permanecer no Laboratório, em repouso e sem fumar. É permitido ingerir somente água;

· Para amenizar a espera, o Hemos Unidade Alameda oferece livros, revistas, TV, DVD, macas e sofá confortável.
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� American Diabetes Association.


� A OMS considera glicemia de jejum normal < 110 mg/dL.


� A Hemoglobina glicada foi adotada como critério diagnóstico do DM por publicação oficial da ADA e OMS. O teste deverá ser por método certificado pelo NGSP.


� Segundo Fed. Bras. das Associações de Ginecologia e Obstetrícia e Soc. Bras. de Endocrinologia e Metabologia.
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