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Comunicazioni per 
il Diabete Gestazionale
a cura di Michele Musmeci e Giovanni Casiraghi

Controlli
Diagnosi
di gravidanza

Si

No

Alla prima visita in gravidanza

Diabete Manifesto
Uno dei parametri

* Glicemia basale 
≥ 126 mg/dL (7,0 mmol/L)
* Glicemia random 
≥ 200 mg/dL (11,0 mmol/L)
* Hb Glicata 
≥ 48 mmol/mol (6,5%)

* Conferma in occasione 
successiva

Glicemia

16ª-18ª 
settimana

Si

Fattori di rischio
Glicemia 100-125 mg/dL
BMI ≥ 30 KG/m2

Pregresso GDM

OGTT 75 g

Positiva

Diabete
gestAZIOnale

(GDM) 

No

24ª-28ª 
settimana

Fattori di rischio
BMI pregravidico ≥ 25 KG/m2

Età ≥ 35 anni
Precedente Macrosomia fetale 
(bimbi 4,5 kg)
Pregresso GDM anche se OGTT 
negativa alla 16-18 settimana
Familiarità 1° grado per diabete
Etnie ad elevato rischio

Si OGTT 75 g

Positiva

Negativa

STOP
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Negativa

Ripetizione



l Nella maggioranza 
delle donne il diabete 
gestazionale
viene controllato 
da modifiche della dieta 
e dall’attività fisica.

l Se non sono sufficienti 
per il controllo, 
è necessario 
assumere insulina 
(10-20 % delle donne)

l Il diabete non controllato 
aumenta il rischio di 
complicanze di gravidanza 
e parto (es. pre-eclampsia, 
distocia di spalla)

l La diagnosi di diabete 
gestazionale è associata 
ad un potenziale 
aumento degli interventi 
di monitoraggio 
e assistenziali durante 
parto e gravidanza

l Il rischio di sviluppare 
un diabete tipo 2 nei primi 
5 anni dopo il parto 
è aumentato (difficile dire 
quanto) perciò deve essere 
offerta una OGTT 75 g 
non prima di 6 settimane 
dopo il parto

OGTT 75 g

valori soglia
Glicemia
plasmatica mg/dL mmol/L

digiuno ≥ 92 ≥ 5,1

dopo 1 ora ≥ 180 ≥ 10,0

dopo 2 ore ≥ 153 ≥ 8,5

per lo screening 
non devono 
essere utilizzati

l Glicemia 
plasmatica 
a digiuno

l Glicemie
random

l Minicurva 
o glucose 
cHallenge 
test (GCT)

l OGTT 100 g

l Glicosuria

Si interrompe solo nel caso di glicemia basale 
(a digiuno) > 125 mg/dL.  Da > 92 mg/dL 
fino a 125 va eseguita comunque l’intera curva. 

OGTT
(Oral Glucose 

Tolerance Test)
Curva 

da carico orale 
di glucosio

l Età ≥ 35 anni

l Indice di massa 
corporea (IMC 
più noto come BMI) 
pregravidico ≥ 25 Kg/m2

l Pregressa macrosomia 
fetale (≥ 4,5 kg)

l Diabete gestazionale  
in precedente gravidanza

l FAMILIARITÀ (Parenti  
di primo grado  
con diabete tipo 2)

l Famiglia originaria  
di aree ad alta 
prevalenza di diabete 
(Asia Meridionale: 
INDIA, PAKISTAN, 
BANGLADESH.
Popolazione di origine 
africana dei CARAIBI.
Medio Oriente: 
ARABIA SAUDITA, 
EMIRATI ARABI UNITI, 
QATAR,  KUWAIT, 
OMAN, IRAQ, SIRIA, 
GIORDANIA,  
LIBANO, EGITTO)

Fattori 
di rischio

Curva Glicemica Per porre diagnosi 
è sufficiente un punto della Curva 
Glicemica superiore ai valori soglia.


