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Resumo: Introducdo: A confiabilidade da medida do comprimento do recém-nascido (RNs) € essencial
para o diagnéstico de baixa estatura de origem pré-natal, bem como auxiliar no correto
diagndstico e acompanhamento desses RNs. Objetivo: Avaliar o comprimento de RNs e sua
adequacdo; comparar os valores encontrados com a medida registrada no prontuario e com os
diagndsticos gerados. Método: Pesquisa descritiva, transversal, desenvolvida sobre amostra de
conveniéncia. Foram avaliados 144RNs saudaveis, em alojamento conjunto, com até 48h de vida,
sendo 81 femininos (f) e 63 masculinos (m). O comprimento foi avaliado duas vezes utilizando
estadiémetro horizontal e o valor considerado foi a média aritmética dessas medidas (C1). Esse
comprimento foi comparado aquele registrado no prontuario (C2). A adequacdo do comprimento
do RN foi avaliada através da curva de crescimento/idade de Olsen (2010) e os resultados
apresentados como médiat DP. A significancia estatistica das diferencas foi determinada pelo
teste de Wilcoxon e a andise de correlagdo pelo método de Spearman, com significancia de 5%.
Resultados. A média de peso feminina foi significativamente menor do que a masculina,
respectivamente, 3151+398g e 3336+490g (p=0.02). Média de comprimento feminina e
masculinas  C1=48.7+1.6cm e C2=47.9+1.8cm; C1=49.4+20cm e (C2=48.7+2.0cm,
respectivamente. C1 e C2 foram significativamente diferentes em ambos 0s sexos com correl acéo
de 0.8(p<0.0001). A andlise de C1 identificou 1RNf(1%) e 4RNmM(6%) com baixa estatura,
enguanto a de C2 identificou 8RNf(5%) e 6RNmM(10%) com baixa estatura. Nenhum diagndstico
estava registrado no prontuario desses RNs. Houve concordancia das avaliacbes em apenas 2
RNs M. Conclusdo: Os resultados deste estudo mostraram que o comprimento registrado no
prontuario superestimou a prevaléncia de baixa estatura em RNs e deixou de detectar os déficits
reais. 1sso pode determinar o direcionamento de esfor¢cos médicos para a realizacdo de testes
desnecessarios em lactentes saudaveis ou a ndo valorizacdo de problemas potencialmente graves
asaude.
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