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Resumo: Objetivo: avaliar a prevaéncia de hipertensdo arterial (HA) no seguimento ambulatorial de
prematuros com peso de nascimento menor ou igual a 1500 gramas e fatores associados.
Métodos: coorte prospectivo com criangas em acompanhamento regular no ambulatério de
seguimento de prematuros de hospital universitario terciario com peso de nascimento entre 500-
1499 gramas e idade gestacional de 24,6-31,6 semanas, nascidos entre dezembro de 2003 a
marco de 2008. Excluidos: malformagdes congénitas maiores e anomalias cromossomicas, erros
inatos do metabolismo, infecgbes congénitas do grupo STORCH e HIV positivo, e ndo
comparecimento a trés consultas do seguimento. A pressdo arterial (PA) foi aferida no braco
direito, com manguito apropriado a faixa etaria e crianca sentada, usado equipamento Mindray
VS-800 que tem variacdes de 10-200mmHg. Médias de trés aferigdes consideradas. Foi definida
HA quando pressfes sistdlica ou diastélica maior ou igual ao percentil 90 para género, idade e
altura, conforme National High Blood Pressure Education Program (NHBPEP) Working Group
on High Blood Pressure in Children and Adolescents Guidelines. Regressdo multipla, Mann-
Whitney, Qui quadrado e t teste usados. Estudo aprovado pelo CEP da instituicdo. Resultados:
nascidos e admitidos 446 prematuros na UTI Neonatal, dos quais 133 (29.8%) foram o&bitos
durante internagdo neonatal, 78 excluidos. Estudados 212 (90.6%), cujas médias de peso de
nascimento foi 1170+232 gramas e idade gestacional 30+2 semanas;, 48.9% desses PIG.
Diagnosticada HA em 121 criangas (57%). Apés controlar para peso e idade gestacional,
leucomalacia periventricular foi um fator de risco independente para HA. Habitos alimentares
foram corrigidos e orientados. Concluséo: a prevaléncia de HA € elevada na populacdo de
prematuros de muito baixo peso na infancia precoce. Seguimento em mais longo prazo pode
definir o papel das experiéncias pds-natais relacionadas com prematuridade, incluindo nutricéo,
hospitalizagGes e stress, e risco paraHA navida adulta.
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