Retardo de Crescimento Intrauterino,
Estado Nutricional e Fatores de Risco
para Doenca Cardiovascular

Responsavel

Resumo Isabel Rey Madeira
Introducgao O retardo de crescimento intrauterino é fator de risco para doenca cardio-
vascular (FRCV) na adulticia. Objetivos da pesquisa: avaliar crescimento de recuperacao (CR), | Autores
estado nutricional e presenca de FRCV em pre-escolares nascidos pequenos para a idade | Medeiros CB; Madeira IR; Bordallo MAN;
gestacional (PIG). Método No ambulatério de “follow up” de um hospital universitirio | Carvalho CNM; Gazolla FM; Ribeiro RMQ.
selecionou-se | 6 criancas nascidas PlG(peso efou comprimento IMC, lipidograma, glicemia,
insuling, HOMA-IR. Resultados: A media de dade(Al) for 43,82+ 144 /meses, Al gesta- | Instituicao

clonal 34+ 3,8semanas, A peso(AP) de nascmento |.462,83+542,62g, A comprimento(AC) | Universidade do Estado do Rio de Janeiro
de nascmento 38,8/+4.95. | 2 foram prematuras. | tinha idade gestacional < 31 semanas.
8 tinham peso e comprimento <=""p3,= " e | apenas peso. A AZIMC fol -0,13+1,33,e a
AZC-1,21+1,03. / criangas possuiam estatura para sobrepeso, |8 eutroficas e | magreza.
Ao final do primeiro ano, a AC fora 68,36+3,//cm(AZestatura-2+1,13); A velocidade de
crescimento(AVC) 33,2cm/ano; nove ndo tinham CR. Ao final do segundo ano, a AC fora
80,053+4.6 1l em(AZC-1.61+1,31);AVC | 3,84cm/ano; cinco nao tinham CR.Ao final do tercel-
ro ano,a AC (6 cnancas) fora 88,9 | +2,23 lem(AZC-1,6/7+0,98); trés ndo tinham CR.A ACC
for 49,1 +5,3/(uma CC aumentada). 2 apresentavam pre-hipertensao. Medias das dosagens
sericas: colesterol 158,1+26,99(14 alterados, / altos) ; LDL 96+22,64(/ alterados, 3 altos);
HADL 44,2+9,81 (1 2 baixos), trnglicerideos 88,65+44,98(5 alterados, 2 altos); glicose //+9,05;
insulina 5,63+5,69(uma alta). A AHOMA-IR foi |,1+1,14(2 altas). Conclusoes: Embora a
obesidade ndo seja prevalente nestes PlGs, alguns FRCV ja estdao presentes. O pequeno nu-
mero de criancas ndo permite comparagoes entre os grupos com e sem CR.A alta preva-
léncia de prematuridade pode ter contribuido com mator prevaléncia de FRCV.
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