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R E S U M O : Estudou-se o comportamento do peso do recém-nascido procurando
compará-lo com as curvas construídas em países desenvolvidos e muito utilizadas
em nosso meio. A partir de uma "Curva Ponderal de Gestantes Normais"
foram selecionadas 996 mulheres com ausência de patologias próprias ou asso-
ciadas à gravidez, subnutrição e obesidade. O trabalho demonstrou que os pesos
dos recém-nascidos aumentaram com o decorrer da idade gestacional, começando,
porém, a decair a partir da 41ª semana, explicáveis por problemas próprios do
final da gestação. Comparando-se estes resultados com os já existentes na
literatura, pode-se verificar que sua distribuição foi semelhante ou superior aos
mesmos, o que permite constatar que o peso ao nascer das crianças de mulheres
normais selecionadas para o estudo, foi semelhante ao de recém-nascidos de
países desenvolvidos.

U N I T E R M O S : Peso ao nascer. Idade gestacional. Recém-nascido.

I N T R O D U Ç Ã O

Uma das grandes preocupações dos
obstetras e pedia t ras , a tua lmente , é o peso
que irá ter o feto ao nascer. Estudos
atuais mostram que o baixo peso leva o
recém-nascido a dois tipos de risco. O
p r i m e i r o , que é o imedia to , predispõe
a uma maior m o r t a l i d a d e neonatal . O
segundo, mais t a rd io , i rá r e f l e t i r dire-
tamente no c resc imento e desenvolvimento
da c r i ança e em seu desempenho neuropsi -
comotor.

De acordo com a idade gestacional , pode-
se c l a s s i f i c a r os recém-nascidos em pré-

te rmo, te rmo e pós-termo.1 A i n d a , segundo
Sweet,8 ao se r e l ac iona r esta c lass i f icação
com o peso ao nascer, pode-se por sua vez
agrupá-los e m :

— Apropr iado para a idade gestacional
( A I G )

-— Pequeno para a i dade ges tac iona l
( P I G )

— Grande para a idade gestacional
( G I G )

I n f e l i z m e n t e , por ser a idade gestacional
muitas vezes de d i f í c i l obtenção, em países
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em desenvolvimento, em vir tude da qualida-
de dos dados disponíveis, assim como do
nível de in formação da mulher , no Brasil
tem se u t i l izado, para avaliar o peso do
recém-nascido, curvas de peso ao nascer
por idade gestacional, construídas em países
desenvolvidos. A mais ut i l izada em nosso
meio é a curva de Lubchenco e col.5 (1963)
ou a curva de Battaglia & Lubchenco1

(1967).
Estudos que em nosso meio u t i l i zaram a

curva de Lubchenco mostram que os nossos
recém-nascidos estão com seus pesos abaixo
dos dessa curva - Para a construção da
curva de Lubchenco e co l . 5 fo ram util izados
pesos de crianças nascidas em Denver (Co-
lorado) . Essa cidade situa-se a 10.000 pés
acima do nível do mar ; como se sabe que
a a l t i tude i n f l u i negativamente no peso do
nascituro, os valores expressos nessa curva
são ainda infer iores aos de outras seme-
lhantes, como é o caso da de Thomson e
col.9 (1968) e da Usher e Melean 10 (1969)
e a de Gruenwald 3 (1966).

Assim visto, parece que nossos recém-
nascidos possuem pesos in fe r io res aos dos
de países desenvolvidos por problemas pu-
ramente genéticos e étnicos.

No entanto, estudos recentes6 mostram
que a desnutr ição materna ou o peso ina-
dequado da m u l h e r para sua estatura
(subnut r ição) podem ocasionar a desnutri-
ção in t ra -u te r ina , com conseqüente d iminu i -
ção do peso ao nascer.

Com esta preocupação, este t rabalho
estuda os pesos de recém-nascidos de
mulheres normais e os compara com diver-
sas curvas de países desenvolvidos para
observar seu comportamento e com isso
ver i f i ca r se realmente os recém-nascidos,
f i l h o s de mulheres normais , possuem peso
i n f e r i o r aos de crianças de países desen-
volvidos.

MATERIAL E MÉTODOS

Foram estudados três grupos de gestan-
tes, sendo um grupo que recebia atenção
pré-natal no Centro de Saúde Geraldo de
Paula Souza da Faculdade de Saúde Públi-

ca da USP, outro do Serviço de Pré-Natal
da Escola Paulista de Medicina e o terceiro
de um consultório part icular que atende a
gestantes de renda elevada, utilizando-se
registros clínicos da f icha de pré-natal, que
continham dados sobre a gestação e o peso
do recém-nascido.

Foram assim incluídas para estudo 1.500
gestantes que não apresentavam patologia
própria ou associada à gestação.

A seguir, f o r am essas gestantes classifi-
cadas em subnutr idas, normais ou obesas,
uma vez aplicadas as curvas de ganho de
peso de gestantes, desenvolvidas no Depar-
tamento de Saúde Materno- Infan t i l da Fa-
culdade de Saúde Pública da USP.7

Finalmente , as gestantes "subnutridas" e
"obesas" foram excluídas, e restaram 996
gestantes sadias e normais quanto às cur-
vas de ganho de peso.

Os pesos ao nascer de seus f i lhos foram
regis t rados e dis t r ibuídos segundo a idade
gestacional , desde 35 até 43 semanas. Idades
abaixo de 35 e acima de 43 semanas fo ram
desprezadas, pelo número muito pequeno de
casos.

RESULTADOS E DISCUSSÃO

Será in ic ia lmente discutido o peso do
recém-nascido e depois será fe i ta a com-
paração com as diversas curvas já citadas.

l . Peso do recém-nascido

Como era esperado, o peso dos recém-
nascidos aumentou com a idade gestacional.
No entanto, ao a t ingi r 42 semanas o peso
começa a d i m i n u i r , fato este que diverge da
maior ia dos autores ( 3 , 4 , 5 , 9 ) . Isto prova-
velmente se deve a problemas próprios do
fim da gestação (envelhecimento da pla-
centa ou d i f i cu ldade de aporte anexial ou
até mesmo por hábito al imentar da ges-
tante, que começa a se al imentar de forma
diferente após a t ingi r a data provável do
parto) . Esses dados podem ser vistos na
Tabela 1.



A Tabela 2 e as Figs. 1 e 2 mostram
que os percentis de peso do recém-nascido
para todas as crianças e para cada sexo
individualmente se comportam de maneira
diferente. Os recém-nascidos de sexo femi-
nino, como era de se esperar, possuem va-
lores inferiores aos do sexo masculino.

2. Curva de peso do recém-nascido

Ao se comparar a curva dos recém-nas-
cidos em estudo com as construídas em
países desenvolvidos pode-se observar na
Tabela 3 e Fig. 3:

2 .1 . A média de peso por idade gesta-
cional dos nossos recém-nascidos
está acima dos valores da curva de
Lubchenco e col.5; exceção se faz
à idade gestacional de 42 semanas,
fato este que foi discutido acima.

2.2. Ao compará-la com a curva de
Gruenwald 3 observa-se que elas se
entrelaçam, isto é, até 38 semanas
ela está acima dos valores de

Gruenwald, na 39ª semana ela está
abaixo, e na 40ª semana de gesta-
ção acima da de Gruenwald; ocorre
de novo um declínio na idade ges-
tacional de 42 semanas.

2.3. Em relação à de Thomson9, a cur-
va em estudo situa-se abaixo de
seus valores.

2.4. Quanto à de Usher e Melean 10, no
entanto, a curva elaborada tem seus
valores acima da mesma até a ida-
de gestacional de 37 semanas,
ocorrendo, após este período, uma
mudança de sua posição. É inte-
ressante notar que embora se veri-
fique diferenças de valores, a ten-
dência de ambas é a mesma uma
vez que possuem um sentido ascen-
dente até a 41ª semana, verificando-
se aí uma queda característica.

Pela análise verifica-se que os recém-nas-
cidos neste estudo possuem uma distribui-
ção de peso, por idade gestacional, seme-
lhante ou superior às curvas encontradas













na literatura especializada sendo, portanto,
o seu comportamento comparável aos dos
recém-nascidos de países desenvolvidos.

A Tabela 4 e a Fig. 4 comparam os
percentis 10 e 90 de Lubchenco e col. 5 e
dos recém-nascidos em estudo. Como é
sabido, estes percentis 10 e 90 de Lubchen-
co e col. foram a base para a construção
da curva de Battaglia e Lubchenco1 para
diagnóstico do risco fetal. Esta compara-
ção permitiu-nos demonstrar que os nossos
recém-natos estão sempre acima do percen-
til 10 de Lubchenco e col. e quase que
superpostas ao 90 destes mesmos autores.
Isto mostra uma vez mais que estes recém-
nascidos possuem pesos semelhantes ao de
crianças de países desenvolvidos desde que
fatores como gemelaridade, patologias pró-
prias (toxemia e outras) ou associadas
(diabetes, cardiopatia) à gestação e à sub-
nutr ição ou desnutrição materna, que alte-
ram o peso do recém-nascido, não sejam
considerados.

Apesar da nossa curva ser semelhante às
curvas disponíveis e já aqui analisadas,

não se superpõe a nenhuma delas, o que
leva à necessidade de estudos que permi-
tam a construção de uma tabela adaptada
ao nosso meio para o diagnóstico do risco
do recém-nascido.

C O N C L U S Õ E S

1. Ao se ret i rar o fa tor desnutrição os
recém-nascidos f i lhos de mulheres normais
possuem características de crescimento in-
tra-uterino semelhantes aos de qualquer
país desenvolvido.

2. Este trabalho mostra que não se pode
estudar isoladamente o fator peso do re-
cém-nascido sem se levar em conta os
fatores maternos, pois as condições pré-na-
tais (patologia, estado nutr ic ional e nível
sócio-econômico) in f luenc iam diretamente o
peso do recém-nascido. Não se levando
estes dados em consideração, distorsões
neste tipo de estudo poderão ocorrer.
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ABSTRACT: In this paper the authors studied the birth weight of the children
of 996 pregnant women in good health. These women had been classified as
in adequated nutritional status by the application of a "Weight Curve of Pregnant
Women". Birth weight increased with gestational age until 41st week of gestation,
decreasing afterwards. Comparing our birth weight curve with those of
Gruenwald, Lubchenco, Usher e Thomson, we can say that the distribution of
birth weight of our children was similar or higher than those curves. These
facts allow us to conclude that birth weights of products of normal pregnant
women of this study were the same of newborns of developed countries.

U N I T E R M S : Birth weight. Gestational age. Infant newborn.
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