Intarziere de crestere intrauterina

Se intampla ca fatul sa nu se dezvolte urmand o evolutie normala. Copilul vine atunci pe lume cu o greutate inferioara mediei ponderale observate in mod obisnuit la nastere (hipotrofie). Mai mult, daca nou-nascutul are o talie mica, el prezinta o intarziere de crestere intrauterina (sau dismaturitate). 

Hipotrofia

Poate fi datorata unei anomalii a fatului sau a incapacitatii placentei de a furniza substantele nutritive necesare. Unele examene medicale ii pot determina originea si orienteaza tratamentul in functie de rezultate. Un nou-nascut cu greutate mica este mai plapand decat un altul. El trebuie sa fie supravegheat de o echipa specializata, caci poate prezenta unele tulburari metabolice.

Hipoglicemie

Pentru a atenua insuficienta procentului de zahar in sange, numarul meselor va fi marit (7-8 pe zi) ceea ce va diminua timpul de abtinere de la mancare pe care copilul il suporta greu. Pentru a mentine o alimentatie continua, poate fi de asemenea necesara o sonda gastrica. Prelevari la intervale regulate permit supravegherea procentului glicemiei.

Hipocalcemie

Cu titlu preventiv, femeia insarcinata trebuie sa ia doze de vitamina D, la fel ca nou-nascutul din primele zile de viata. Procentul de calciu in sange este masurat din a doua sau a treia zi dupa nastere. Dupa rezultate si eventuale semne de hipoglicemie (agitatie, tremuraturi, tulburari respiratorii), medicul va prescrie tratamentul.

Hipotermie

Daca temperatura este prea scazuta, nou-nascutul va fi plasat intr-un incubator. In toate cazurile, indiferent de cauzele intarzierii de crestere intrauterina, dezvoltarea acestor copii trebuie sa fie in mod special supravegheata medical, caci daca unii castiga destul de repede in greutate si cresc normal, altii pot prezenta uneori o oarecare fragilitate.

