
΢ΤΜΠΕΡΑ΢ΜΑΣΑ 

 Πικανι δικόρυφθ ςυςχζτιςθ του ΒΓ με τθν 
ανάπτυξθ παιδικισ ΟΜΛ. 

 Υποκείμενοι πακοφυςιολογικοί μθχανιςμοί :  

1) Ενδομιτρια, οι αυξθτικοί παράγοντεσ, IGF-1 και 
IGF-2, διεγείρουν τθν εμβρυϊκι  υπεραφξθςθ και 
μπορεί να οδθγοφν ςε εκτροπι των 
προλευχαιμικϊν κυττάρων και εμφάνιςθ 
λευχαιμίασ. 

2)  Στο χαμθλό ΒΓ, θ υπερβολικι προςαρμοςτικι 
απάντθςθ ςτθν GHRH, μπορεί να οδθγεί ςε 
υπερζκκριςθ IGF-1. 

  Απαραίτθτθ είναι θ ςυνζνωςθ των πρωτογενϊν 
δεδομζνων από μεγαλφτερεσ κοινοπραξίεσ 
μελετϊν. 

  Αναμζνονται παράλλθλα τα αποτελζςματα 
νζων μετα-αναλυτικϊν αναλφςεων που ζχουν 
ςυμπεριλάβει τα δεδομζνα τθσ πιο πρόςφατθσ 
ςχετικισ βιβλιογραφίασ. 

ΑΠΟΣΕΛΕ΢ΜΑΣΑ  
 Μετα-ανάλυςθ 9 μελετϊν του 2008: 

 1832 περιπτϊςεισ ΟΜΛ 
 Στατιςτικά ςθμαντικι ςυςχζτιςθ τόςο του 
υψθλοφ ΒΓ (>4000 gr, ςχετικόσ κίνδυνοσ, 
΢Κ:1.24, 95% ΔΕ:1.16-1.33) όςο και του 
χαμθλοφ (ΒΓ<2500 gr, ΢Κ:1.50, 95% ΔΕ:1.05-
2.13). 
 Μθ-γραμμικι ςυςχζτιςθ του ΒΓ με τθν 
εμφάνιςθ ΟΜΛ. 
Ετερογζνεια μεταξφ των μελετϊν. 

 
 Μελζτθ του 2013 με ςυμμετοχι του CLIC 
(Childhood Leukemia International Consortim): ο 
ρυκμόσ εμβρυϊκισ ανάπτυξθσ, ςχετίηεται με 
αυξθμζνο κίνδυνο παιδικισ λευχαιμίασ πολφ 
περιςςότερο από το ΒΓ. 

 
 

 

ΕΙ΢ΑΓΩΓΗ 
o Ενδζχεται να είναι ενδομιτρια θ προζλευςθ για 
οριςμζνεσ μορφζσ παιδικισ λευχαιμίασ  
o >30 επιδθμιολογικζσ μελζτεσ ςχετικζσ με τθ 
ςυςχζτιςθ του βάρουσ γζννθςθσ (ΒΓ) με τθν 
εμφάνιςθ παιδικισ λευχαιμίασ ενϊ 
o Ελάχιςτεσ αφοροφν ςτθν οξεία μυελογενι 
λευχαιμία (ΟΜΛ).  

 
 
 
 
 
 
 
 
 

 
 

ΤΛΙΚΟ-ΜΕΘΟΔΟΙ 
o Συςτθματικι αναηιτθςθ ςτθ βάςθ Pubmed  
o Όροι-κλειδιά: “fetal growth”, "gestational age“, 
“proportion of optimal birth weight”, “birth 
weight”, “acute myeloid leukemia”, risk, childhood.  
o 96 αποτελζςματα           16 επιλζξιμεσ μελζτεσ 


