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Resumen

Introduccion: Glucosa e insulina maternas afectan el crecimiento fetal de forma diferente segtn el
trimestre. Ademas, en algunas series se ha descrito un diferente impacto de la diabetes materna
sobre el peso neonatal dependiendo del sexo del nifio.

Objetivos: Analizar la asociacion de dosis de insulina y control glucémico materno en los tres
trimestres (T) de gestacidn con la antropometria y peso placentario al nacer segun el sexo del nifio.

Material y métodos: Cohorte de 473 mujeres con DM tipo 1 y gestacion Gnica atendidas en la
Clinica de Diabetes y Gestacion del centro. Analisis estratificado por sexo. Variables dependientes:
peso al nacer (PN), puntaje Z de PN (ZPN), longitud neonatal (LN), indice ponderal (IP), relacion
peso/talla (PT) y peso placentario (PP). Posibles variables independientes: glucemia capilar materna
(GCM) (mg/dL), HbAlc (%) y dosis de insulina (UI/Kg/dia) en 1%, 22 y 3" T, ajustando por otros
posibles predictores. Estadistica: andlisis de regresion lineal multiple hacia delante, significacion p
< 0,05.

Resultados: El PN fue de 3.350 g, ZPN 0,95, LN 49 cm, IP 2,90 g/cm3, PT 6,91 kg/m, PP 620 g. En
el 1* T, la asociacion de GCM con variables antropométricas fue + en las niflas (PN y ZPN) y - en los
nifos (PN, IP y PT). En 22y 3" T, la glucosa materna se asocié + con 4 variables en nifas (PN, ZPN,
IP, PT) y 6 en nifios (las anteriores mas LN y PP). En 1* T, la dosis de insulina materna se asoci6 + a
antropometria neonatal solo a IP en nifios. En 22 y 3 T, la insulina materna se asocid - con variables
antropométricas solo en ninas (PN, ZPN, IP).

Conclusiones: En gestantes con DM 1, la relacion entre glucosa e insulina maternas y la
antropometria del recién nacido difiere segun el sexo fetal.
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