Dra. Falasco Silvia Iris

SEGUN CONSENSO DE LA ASOCIACION LATINOAMERICANA DE

DIABETES (ALAD)
Glucemia en ayunas (12 consulta)
2105 mg/dl < 105 mg/dl
Repetir dentro de los 7 dias PTOG
75g glucosa
semana 24-28
> 105 mg/dI
Alas 2 hs2 140mg/dl Alas 2 hs < 140mg/dl
OMS. Consenso OMS. Consenso
Europeo 1999 Europeo 1999
Mujeres con factores
de riesgo DG*
PTOG
75g glucosa
semana 31-33
v v
>
DIABETES GESTACIONAL AN InE d40my

<+ OMS. Consenso
Europeo 1999

*Antecedente de DG en embarazo anterior. edad > a 30 afios, antecedentes de DM en familiares de 1°,
BMI > 27 al comienzo del embarazo, antecedentes de macrosomia fetal, antecedentes de mortalidad

perinatal.
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Dra. Falasco Silvia Iris

SEGUN CONSENSO DE LA ASOCIACION LATINOAMERICANA DE

DIABETES (ALAD)
Bajo Riesgo* Riesgo Medio® Riesgo Alto 0
No requiere Test O'Sullivan Test O'Sullivan en
cribado semana 24-24 primer consulta
Glucamia I I
2140 mg/d| Glucemia Glucemia
2140 mg/dl <140 mg/dl
| Test O'Sullivan
PTOG con 100 g de gucosa semana 24-28
Glucemia
| | <140 mg/dl
Normal 2 0 mas valores |
Ghucerria rig/dl NDDG ADA anormales (si solo .
Basal <105 <95 es 1 valor repetir Test O'Sullivan
60’ <190 <180 PTOG en 3 sem.) semana 32-36
120 <165 <155
180 <145 < 140
DIABETES GESTACIONAL

NDDG: National Diabetes Data Group
ADA: American Diabetes Association

*Gestantes menores de 25 afios, con normopeso, sin antecedentes familiares de diabetes, sin antecedentes
obstétricos desfavorables, sin antecedentes de alteracidn del metabolismo a la glucosa y no pertenecientes
a grupos étnicos de riesgo elevado.

%25 o mas afios y ningin otro factor de nesgo

{ Gestantes mayores de 35 afios, antecedentes de diabetes en familiares de primer grado, Obesidad (IMC
> 30). antecedentes de tolerancia alterada a la glucosa o DG, antecedentes obstétricos desfavorables:
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