Gynaecol Perinatol 2004;13(1):13-15

Poliklinika Mikulandra* u Sibeniku, 5
Znanstveno istrazivacka jedinica** Opce bolnice u Sibeniku

ODNOS IZMEDU PORODNE TEZINE I DULJINE
TE TEZINE, VISINE I INDEKSA TJELESNE MASE
ODRASLE ZENE

THE RELATIONSHIP OF BIRTH WEIGHT AND LENGHT
TO WEIGHT, HEIGHT AND BODY MASS INDEX IN ADULT WOMEN

Tomislav Miletié,* Frane Mikulandra,* Eugenio Stoini,** Jozo Anic,**
Mila Perisa,** Nelka Tomicé**

Izvorni clanak
Kljucne rijeci: porodna tezina, porodna duljina, tezina, visina, BMI odrasle zene

SAZETAK. Cilj rada. Ispitati odnos izmedu porodne tezine i duljine te tezine, visine i BMI odrasle zene. Ispitanice i
metode. U 735 zdravih zena odredena je prosjecna zivotna dob (godine), prosje¢na porodna tezina (g) i duljina (cm), zatim
prosjecna tezina (kg), visina (cm) i BMI kg/m?. BMI do 19,9 je nizak, od 20,0 do 24,9 je normalan (idealan), od 25,0 do
29,9 je visok (velika tezina), a od 30,0 i veci je vrlo visok (pretilost). Statisticka obrada u¢injena je pomocu aritmeticke
sredine (X), standardne devijacije (SD), y*-testa uporabom n X m tablica kontingencije s nul-hipotezom i analizom vari-
janci. Razlika je znacajna ako je p manji od 0,05. Rezultati. Prosjecna zivotna dob odraslih ispitanica iznosi 27,86+5,4
godine, porodna tezina 3490,2+544.2 g, a duljina 51,4+3,76 cm. Prosjecna tezina odrasle zene je 64,03+9,32 kg, visina
169,9+11,9 cm i BMI 22,7746,74 kg/m?. Povecanjem porodne tezine i porodne duljine povecava se tjelesna tezina, visina
i BMI kg/m? odrasle Zene (p<0,009). Povecanjem porodne tezine smanjuje se broj odraslih zena s niskim (do 19,9 kg/m?)
BMI, a povecava s visokim (25,0 kg/m? i ve¢i) BMI (p<0,001). Povec¢anjem porodnih duljina ne povecava se ucestalost
odraslih zena s niskim, umjerenim, visokim i vrlo visokim BMI (p>0,05). Medu ispitanicama je 19,4% s niskim, 64,0% s
umjerenim, 15% s visokim i 1,4% s vrlo visokim BMI. Zakljucak. Postoji dobra pozitivna povezanost izmedu porodne
tezine i duljine te prosjecne tjelesne tezine, visine i BMI odrasle zene. Porodna duljina nema utjecaja na raspodjelu odraslih
zena prema skupinama BMI. Visoka je ucestalost pretilih i ekstremno pretilih zena mlade zivotne dobi.
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SUMMARY. Objective. To examine the realationship of birth weight and birth lenght to body weight, body height and
body mass index (BMI kg/m?) in adult women. Subjects and Methods. The mean age (years), birth weight (g), birth lenght
(cms), adult body weight (kg), height (cms) and BMI kg/m? for 735 healthy women were determined. BMI values up to
19.9 were considered low, from 20.0 to 24.9 normal (ideal), from 25.0 to 29.9 high (overweight) and from 30.0 very high
(very overweight, obese). Statistical analysis was performed using arithmetic mean (X), standard deviation (SD), y>-test
with n X m contingency tables, null-hypothesis and analysis of variance. The difference reached significance at the p<0.05
level. Results. The adult women, whose mean age is 27.86+5.4 years, had a mean birth weight of 3490.2+544.2 g and a
mean birth length of 51.41+3.76 cms. Their mean weight was 64.03+9.32 kg, height 169.9+11.9 cms and the mean BMI
22.77+6.74 kg/m>. Increasing birth weight (by groups) and length (by groups) resulted in increasing adult body weight,
height and BMI (p<0.009). With increasing birth weight the incidence of adult women with a low BMI decreased (p<0.001),
whereas the incidence of those with high BMI increased (p<0.001). Increasing birth length had no influence on the incidence
of adult women with either low, moderate, high or very high BMI (p<0.05). 19.7% of the subjects had low, 64.0 moderate
(ideal), 15.0% high and 1.4% very high BMI. Conclusion. The positive correlation exists of birth weight (by groups) and
birth length (by groups) and the mean body weight, height and BMI in adult women. Birth length plays no role in the
incidence of adult women by BMI groups. A high incidence of obese and extremely obese young adult women is observed.

Uvod

Mnogi intrauterini faktori (gestacijska dob, paritet,
indeks tjelesne mase — BMI roditelja, socijalno-ekonom-
sko stanje, red poroda, pusenje tijekom trudnoce, genetski
potencijal rasta, zdravstveno stanje trudnice i dr.) djeluju
na porodnu tezinu i na tezinu u odrasloj dobi.!? Intraute-
rino stanje se smatra kriti¢nim razdobljem za razvoj pre-
tilosti u kasnijem zivotu.>* Velika porodna tezina i dulji-
na zdruzene su s pretilos¢u odraslih osoba.*’ Porodna
tezina pozitivno korelira s visinom odraslih.**"!'' Izmedu

slih,”!>1% dok je povezanost izmedu porodne duljine i BMI
rijetka ili je nema." Velika prevalencija pretilosti odraslih
osoba povezuje se s velikom porodnom tezinom.”!

Ispitanice i metode

Od 1. sije¢nja 2002. do 30. lipnja 2003. godine u Gine-
kolosko-porodnom odjelu i ginekoloskim ordinacijama
u Sibeniku obradeno je 735 zdravih Zena. Odredena je
prosjecna zivotna dob (godine), njihova prosjecna ranija

duljine pri porodu i visine odraslih postoji dobra korela-
cija.®>!! Porodna tezina pozitivno korelira s BMI odra-

1z Znanstveno istrazivackog projekta » Antropometrija u perinatolo-
giji« odobrenog od Ministarstva znanosti i tehnologije br. 0176001.
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porodna tezina (g) i duljina (cm), zatim prosjecna tezina
(kg), visina (cm) i BMI odrasle zene. Indeks tjelesne mase
(Body mass index — BMI) dobije se dijeljenjem tjelesne
tezine (kg) s tjelesnom visinom (m?). BMI do 19,9 kg/
m? je nizak (mrsavost, slaba uhranjenost), od 20,0 do
24,9 je osrednji (normalan, idealan), od 25,0 do 29,9 je
visok (velika tezina) i od 30,0 kg/m? na vise je vrlo vi-
sok (pretilost).’> Dobiveni rezultati obradeni su upora-
bom aritmeticke sredine (X), standardne devijacije (SD),
x>-testa upotrebom n X m tablice kontingencije s nul hi-
potezom i analizom varijanci. Razlika je znacajna ako
je p manji od 0,05.

Rezultati

Prosjec¢na zivotna dob ispitanica iznosi 27,86+5,4 go-
dine. Srednja je porodna tezina 3490,2+544,2 g, a dulji-
na 51,443,76 cm.

Povecanjem porodne tezine povecava se tjelesna tezi-
na, visina i BMI odrasle zene (p<0,003). Prosje¢na tezina
odraslih zena iznosi 64,03+9,32 kg, visina 169,9+11,9
cm, a BMI 22,77+6,74 kg/m? (tablica 1.).

Povecéanjem porodnih duljina (po skupinama) poveca-
va se prosjecna tjelesna visina, tezina i BMI odrasle Zene
(p<0,009) (tablica 2.).

Povecanjem porodne tezine (po skupinama) smanjuje
se broj odraslih zena s niskim vrijednostima BMI (do 19,9)
tj. smanjuje se broj slabo uhranjenih zena (p<0,001), a
poveéava broj pretilih Zena, tj. zena s visokim BMI (25,0

Tablica 1. Odnos izmedu porodne tezine te tezine, visine i BMI odrasle
zene
Table 1. Relationship of birth weight to weight, height and BMI in adult

women
Porodna Tezina odrasle ~ Visina odrasle
tezina (g) n zene (kg) zene (cm) BMI
Birth Adult woman Adult woman kg/m?
weight (g) weight (kg) height (cm)
<3000 41 56,50+9,7 167,6+12,0 20,2+5,9
3000-3499 231 62,65+9,5 168,7+10,6 22,1+6,4
3500-3999 251 65,48+8,9 169,6£11,9 22,8+6,4
>4000 212 70,149,6 172,5+12,1  23,6+6,9
Ukupno 735 64,03+9,32 169,9+11,9 22,7+0,1
Total F=21,46 F=5,81 F=11,10
p=0,00000 p=0,0031 p=0,0001

Tablica 2. Odnos izmedu porodne duljine te visine, tezine i BMI odrasle
zene
Table 2. Relationship of birth length to weight, height and BMI in adult

women
Porodna Visina odrasle ~ Tezina odrasle
duljina (cm) n zene (cm) zene (kg) BMI
Birth Adult woman Adult woman kg/m?
length (cm) height (cm) weight (kg)
<500 162 168,6+9,3 61,2+8,6 22,07+6,2
50,0-53,9 555 170,0£10,6 64,6+9,6 22,91+6,8
>54,0 18 178,8+1,4 71,9+12,1  23,03+6,5
Ukupno 735 169,9+11,9 64,03+9,32  22,77+6,74
Total F=8,23 F=10,73 F=3,82
p=0,00023 p=0,00001 p=0,009
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Tablica 3. Raspodjela odraslih zena prema skupinama BMI s obzirom na
porodnu tezinu
Table 3. Distribution of adult women according to BMI by their birth-

weight
Porodna Odrasle zene prema BMI kg/m?
tezina (g) 0 Adult women according to BMI kg/m?
Birth <19,9 20,0-24,9 25,0-29,9  >30,0
weight (g) n (%) n (%) n (%) n (%)
<3000 41 17 (41,5) 20 (48,8) 49,7 0
3000-3499 231 53(22,9) 159 (68,8) 17 (74) 2 (20,0)
3500-3999 251 46 (18,3) 155(61,7) 46 (18,3) 4 (40,0)
24000 212 29 (13,7) 136 (64,2) 43 (20,3) 4 (40,0)
Ukupno 735 145(19,7) 470 (64,0) 110 (15,0) 10 (1,4)
Total x*=19,19 x*=6,94 x*>=18,11 —
p<0,001 p>0,05 p<0,001

Tablica 4. Raspodjela odraslih zena prema skupinama BMI s obzirom na
porodnu duljinu

Table 4. Distribution of adult women in groups according to their birth lenght

Porodna Odrasle Zene prema BMI kg/m?
duljina (cm) Adult women according to BMI kg/m?
Birth <19,9 20,0-24,9 25,0-29,9  230,0
lenght (cm) n (%) n (%) n (%) n (%)
<50,0 162 34 (21,00 108 (66,7) 18 (11,1) 2(1,2)
50,0-53,9 555 109 (19,6) 351 (63,2) 88 (15,8) 7(1,3)
>54,0 18 2011  11(6L,1)  4(222)  1(55)
Ukupno 735 145(19,7) 470 (64,0) 110 (15,0) 10 (1,4)
Total - x*=2,95 - -
p>0,05

ivise) (p<0,01). Nase ispitanice u 19,7% slucajeva imaju
nizak, u 64,0% umjeren (normalan), u 15,0% visok i u
1,4% slucajeva vrlo visok BMI (tablica 3.).

Povecanjem porodne duljine ne povecava se ucestalost
odraslih zena s niskim, umjerenim, visokim i vrlo visokim
BMI (p>0,05) (tablica 4.).

Rasprava

Porodna tezina i duljina su dobri pretkazatelji visine u
adolescentnoj 1 kasnijoj zivotnoj dobi. Za svaki cm porod-
ne duljine u adolescenciji povecava se visina za 0,9 cm,
dok je povecanje BMI grani¢no.'® Pove¢anjem porodne
tezine za jedan kg, povecava se visina u adolescentnoj
dobi za 4 cm i BMI za 0,5 kg/m? (Pietilainen i sur.),'® dok
Parsons i sur.'” nalaze pri povecanju porodne tezine za
0,5 kg (s 3,7 kg na 4,2 kg) povecanje BMI za 0,4 kg/m?.

U nasem istrazivanju poveé¢anjem porodne tezine pove-
¢ava se tezina, visina i BMI odraslih zena (tablica 1.).
Ponderalni indeks je dobar pretkazatelj BMI u adolescent-
noj dobi, ali nije dobar pretkazatelj za tjelesnu visinu.'®
Velika porodna tezina (24000 g) ili velika tezina za gesta-
cijsku dob (hipertrofno novorodence) su dobar indikator
buduce tezine, visine i BMI odrasle zene.’

Izmedu porodne duljine i tjelesne visine, tezine i BMI
odrasle zene postoji dobra pozitivna povezanost (tabli-
ca 2.).

Nase ispitanice u 19,7% slucajeva su slabo uhranjene,
mrsave (BMI do 19,9), a u 16,4% slucajeva su pretile
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(BMI 25,0 i vec¢i). Na velik broj mladih — pretilih zena
(16,4%) ima utjecaja visoka ucestalost novorodencadi s
velikom porodnom tezinom.’

Ucestalost pretilih i1 ekstremno pretilih osoba najveca
JjeuKuvajtuiPanami (37,0%), zatim slijede USA (31,0%),
Ceska (24,0%), Velika Britanija (22,0%), Meksiko i Ma-
darska (20,0%), dok je najniza u Japanu (2,0%), Filipi-
nima (3,0%) i Tajlandu (4,0%).'8

Buduci da su nase ispitanice mlade zene (prosjecne zi-
votne dobi 27,86+5,4 godina), mozemo ocekivati u kasni-
joj zivotnoj dobi znatno veéu ucestalost pretilih i ekstrem-
no pretilih Zena.

Zakljucak

Na temelju nasih istrazivanja, zaklju¢ujemo da postoji
pozitivna povezanost izmedu porodne tezine i duljine i
kasnije prosjecne tjelesne tezine, visine i BMI odrasle
zene.

Porodna duljina nema utjecaja na raspodjelu odraslih
zena prema skupinama BMI.

Visoka je u nas ucestalost pretilih i ekstremno pretilih
zena mlade zivotne dobi.
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