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RESUMO

INTRODUCAO: A gestagio, ¢ um acontecimento responsavel pela geragdo de um
novo ser. Onde a mulher passa por inimeras transformacgdes em seu corpo, afetando sua
qualidade de vida e sua relagdo com a pratica de exercicio fisico. Porém, é necessario que a
pratica de exercicio fisico seja realizada durante esse periodo. OBJETIVO: Investigar como a
pratica de atividade fisica influencia na qualidade de vida durante a gestacdo atraves de uma
revisao de literatura. METODOLOGIA: A pesquisa se deu em um levantamento bibliografico,
buscando atingir os objetivos proposto na pesquisa. Foi feita a busca na base de dado do Portal
Biblioteca Virtual em Saude (BVS). Onde foi apontado artigos da MEDLINE e LILACS,
possuindo os Descritores em Ciéncias da Saude (DeCS): “Exercise AND Pregnant AND
Qaulity Life” em inglés. RESULTADOS: Apds a aplicacdo dos filtros e analise dos artigos,
somente 4 artigos contemplara os critérios de inclusdo. Em seguida, ap0s a leitura dos presentes
artigos, foi identificado as modalidades de exercicios utilizados, como: exercicios aquaticos de
intensidade moderada, treinamento intervalado de alta intensidade, exercicios aerobicos. Como
também, seus protocolos e questionarios utilizados para mensurar como a sua pratica afeta a
qualidade de vida das gestantes. CONCLUSAO: A QV dessas mulheres nos artigos analisados,
foi tida com uma melhora significativa. Pois, as praticas dessas modalidades afetaram alguns
dominios avaliados, que refletem na QV. Tais como: a Vitalidade, dor, humor, ansiedade,
mobilidade. E que os profissionais da saude dispdem de uma diversidade de instrumento de

avaliacdo da qualidade de vida, bem como de modalidades de exercicios.

Palavras-chaves: Gestantes, Qualidade de vida, Exercicio Fisico.



ABSTRACT

INTRODUCTION: Pregnancy is an event responsible for the generation of a new
being. Where the woman undergoes numerous transformations in her body, affecting her
quality of life and her relationship with the practice of physical exercise. However, it is
necessary that the practice of physical exercise is carried out during this period. OBJECTIVE:
To investigate how the practice of physical activity influences the quality of life during
pregnancy through a literature review. METHODOLOGY:: The research took place in a
bibliographical survey, seeking to achieve the objectives proposed in the research. A search
was carried out in the Virtual Health Library (VHL) Portal database. Where MEDLINE and
LILACS articles were pointed out, having the Health Sciences Descriptors (DeCS): “Exercise
AND Pregnant AND Qaulity Life” in English. RESULTS: After applying the filters and
analyzing the articles, only 4 articles met the inclusion criteria. Then, after reading these
articles, the exercise modalities used were identified, such as: moderate-intensity aquatic
exercises, high-intensity interval training, aerobic exercises. As well as its protocols and
guestionnaires used to measure how its practice affects the quality of life of pregnant women.
CONCLUSION: The QoL of these women in the analyzed articles was seen as significantly
improved. Therefore, the practices of these modalities affected some evaluated domains, which
reflect on the QoL. Such as: Vitality, pain, mood, anxiety, mobility. And that health
professionals have a variety of instruments to assess the quality of life, as well as exercise

modalities.

Keywords: Pregnant women, Quality of life, Physical Exercise.
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1. INTRODUCAO

De acordo com o Ministério da Saude (2020), gravidez é um fato decorrente da
fecundacdo do 6vulo pelo espermatozoide, o qual acontece dentro do Utero. Sendo incumbido
pela geracdo de um novo ser. E um acontecimento fisioldgico, na qual sua ascens&o ocorre, na
maioria dos casos, sem nenhuma irregularidade (MINISTERIO DA SAUDE, 2020)

Tal modo, a sexualidade é uma das particularidades mais naturais do ser humano e
fisiologica, constituindo assim um dos motores da existéncia humana. As mudangas vividas
para a vinda de uma crianca impactam a vida de uma mulher e de seus familiares. A gestante
ird se deparar ndo apenas com as mudancas fisicas, mas agora se tornara mae, tendo um ser que
necessitara dela (COUTINHO et al., 2014).

As modificagbes na gestagcdo sdo biomecénicas, hormonais e vasculares. Onde déo
origem a uma imensa pluralidade de problemas musculoesqueléticos. O crescimento do Utero
vai desajustar o centro de gravidade do corpo, permitindo que ele acabe sofrendo um estresse
mecéanico maior. Um quarto das mulheres possuem ao menos tracos de incapacidade temporaria
durante a gravidez. A dor na coluna é um dos relatos mais encontrados como enfermidade
corriqueira. Sendo comum também, as cdibras musculares e dores em membros inferiores
(KESIKBURUN et al., 2018).

Portanto, oscilagcdes imunologicas, biomecanicas e hemodindmicas ocorrem também ao
decorrer do periodo gestacional. Sdo exemplos delas: as nduseas e os vomitos, bem no principio
da gestacdo; aumento de secrecdo de hormdnios sexuais; crescimento do Utero; aumento no
peso corporal e das mamas e aumento da hiperlordose lombar. Essas modificacdes levam a
desarmonia nas articulag@es, influéncia na biomecénica da postura, algias e modificagfes na
marcha e equilibrio dessa gestante (GONCALVES; SOUZA; GOUVEIA, 2019).

Sendo um dos inconvenientes mais comuns relacionados a gestacao, temos que mais de
dois tercos gestantes sofrem de dor lombar e quase um quinto de dor pélvica. Essas duas
situacOes ocorrem associadas ou desassociadas, tendendo a se estender durante a gestacdo. Caso
esses sintomas se deem em uma intensidade grave, poderad prejudicar as atividades diarias,
afetando proporcionalmente a sua qualidade de vida e influenciado até mesmo no momento do
nascimento (MEUCCI et al, 2020).

Por conseguinte, a funcdo sexual reduz durante a gestacdo e persiste baixa em muitas

mulheres durante o periodo pds-parto. Assim sendo, a funcao urinéria sofre alteracdes devido



aos niveis hormonais. Essas mudancas tornam a mucosa da gestante mais delgada e propensa a
lesbes. As oscilacBes que ocorrem no assoalho pélvico durante esse periodo gestacional,
conseguem promover um impacto significativo na vida da gestante, repercutindo na sua
Qualidade de Vida (QV) (MONTEIRO et al, 2020).

A prética do exercicio fisico (EF), é definida como sendo uma atividade planejada,
repetitiva, intencional e sistematica. Tendo como objetivo final aprimorar ou sustentar a aptidao
fisica, desse individuo. Os beneficios do EF, auxilia na reducdo dos riscos de obesidade,
diabetes, pressdo alta e problemas de saude mental. O estado do corpo da mulher sofrerad
mudancas, com o propdsito de atender as demandas do metabolismo tanto materno, quanto o
desenvolvimento fetal. Pesquisas apontam que é necessario a pratica de EF em gestantes sem
risco ( ZHU et al, 2022).

Segundo a Organizacdo Mundial de Saude (OMS), a QV é compreensdo do ser quanto
a sua colocacdo na vida, considerando seu contexto cultural e valores nos quais ele vive em
juncdo as suas expectativas de vida, metas pessoais, padres e preocupac¢des. Com isso,
percebemos que, apesar de ser um momento da vida da mulher, em que se corpo sofre variagoes,
de forma fisiol6gica, o fato de gerar um ser pode trazer de maneira negativa repercussao direta
na QV destas (SOARES et al, 2021).

Diante do contexto expressado, problematiza-se: qual a contribuicéo do exercicio fisico
na qualidade de vida das gestantes?

Dessa forma, o atual estudo tem como objetivo revisar na literatura O impacto do
exercicio fisico na qualidade de vida de gestantes e justifica-se pela importancia e a necessidade
de buscarmos compreender tais beneficios, fornecendo assim dados para nortear 0s
profissionais que prestam assisténcia a este publico, e assim garantir 0 bom estar dessas

mulheres.



2 OBJETIVOS
2.1 OBJETIVO GERAL

e Investigar como a préatica de atividade fisica influencia na qualidade de vida durante a
gestacdo através de uma revisdo de literatura.
2.2 OBJETIVOS ESPECIFICOS

e Descrever as principais modalidades de exercicio fisicos realizados com gestantes;
e Conhecer a qualidade de vida de gestantes praticantes de exercicio fisico;

e Listar os questionarios utilizados para avaliar a qualidade de vida das gestantes.



3 REVISAO DE LITERATURA

3.1 A gestacdo e suas alteragdes no Corpo Materno

Durante a Gestacao ocorrem uma série de alterac6es no corpo da Mulher. Dentre 0s
sistemas que sofrerdo alteracbes temos: Tegmentar, Respiratério, Endocrino e Musculo
Esquelétivo (LEMOS, 2010).

A alteracdo mais comum na pele de gestantes é o surgimento do melasma ou mancha
gravidica (fig.1). O melasma € caracterizado por uma hiperpigmentacao em determinadas areas
da pele. Tal alteracdo pode acometer 75% das gravidas, sendo mais presente na face e na regido
malar, mandibular e nasal. Essa hiperpigmentacdo, costuma desaparecer em um tempo de um
ano apos o parto. Porém, em mulheres que fizeram uso de anticoncepcional oral, essa condi¢do
pode se tornar persistente (URASAKI, 2010).

FIGURA 1- MELASMA

Fonte: https://www.sbd.org.br/doencas/melasma/

No decorrer da gestacdo, a mulher sofre inimeras alteracbes. Dentre elas, a marcha
passa por modificacbes. Sendo que ao decorrer do segundo, e principalmente do terceiro

trimestre, temos a diminuicdo da eversdo do tornozelo, o que ird afetar, aumentando, a
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inclinagdo anterior da pelve e a rotacdo externa do quadril. Encontramos nessa gestante
também, uma oscilacdo lateral no corporal, e suas pernas ficam separadas, mais do que o
normal. Todos os estagios da marcha aumentam em duracao, porém diminuem em velocidade.
Com isso, modificando a estabilidade e aumentando o risco de quedas, nessa mulher gestante
(Grifan et al, 2021).

Em um estudo realizado por Branco et al. (2012), as principais mudancas encontradas
nas gestantes, foram no decorrer do terceiro trimestre. Onde as gestantes, acabam tendo um
aumento do tempo de duplo apoio da marcha. E visto também que o comprimento da passada
é diminuido, entre o segundo e terceiro trimestre. Isso pode ser justificado pelo fato das
gestantes, terem seu olhar alterado em relagdo ao contato com o chdo, devido ao volume do
abdomen.

No metabolismo dessas gestantes, o catabolismo (quebra de moléculas) tende a ter um
aumento. Porém, o anabolismo (sintese de moléculas) ainda consegue se sobre sair, causando
um metabolismo basal aumentado durante esse tempo. Desse modo, a preocupacdo desse
anabolismo elevado se da no peso corporal dessa mulher, que tende a aumentar. Sendo
controlado, pelo indice de massa corporal (IMC). Aconselhado assim, ao ganha de 300 a 400
gramas/ semana (FERREIRA et al, 2011).

A medida que o tempo gestacional vai avancando, as gestantes se tornam um grupo mais
propenso a quedas, e a hospitalizacdo por quedas. A inclinagdo anterior da pelve, tem uma
elevacdo ao decorrer dos trimestres. Dessa forma, ocorre uma diminuicdo na abdugédo do
quadril, e 0 aumento da rotacdo externa do quadril, que estéo interligadas com a largura do
passo. Essas alteracGes, sdo importantes para a manutencao da estabilidade dessa gestante (MEI
et al, 2017).

Além das alteragdes encontradas na marcha, no sistema musculo esquelético, e 0s
efeitos hormonais, encontramos também mudangas no sistema respiratorio. Pelo crescimento
do dtero, a uma elevacdo no diafragma de 4,5 cm (fig. 2) e um aumento também da
circunferéncia toracica de 5,7cm. O volume corrente dessa gestante, acaba tendo um aumento
de sua capacidade. Isso se da pelo estimulo da progesterona no hipotalamo, que é o principal
motivador da elevagdo do volume minuto. A Frequéncia Cardiaca na gestante, teve aumento
em duas incursbes por minuto, causando uma hiperventilacdo. Com isso, as queixas de

dispneias estdo presentes 60% a 70%, nas mulheres gravidas (LEMOS et al, 2010).



Acresce que, o0s casos de dispneias presentes nos ultimos meses do periodo gestacional,
é demonstrado além da posicdo diafragmatica, pelo aumento da forca abdominal, que ressoa
em um colapso nas vias aéreas de pequeno calibre. Onde resulta em uma piora na relacéo
ventilacdo/perfusdo, originando os casos de dispneia (GONCALVES; SOUZA; GOUVEIA,
2019).

FIGURA 2 - Vista lateral do posicionamento do diafragma antes e ao final da gravidez
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A alteracdo na postura das gestantes é uma das mudangas mais significativas. Ao
decorrer da evolucéo, corpo feminino portou-se a situacao especial da gravidez, adaptando as
suas estruturas, principalmente, da coluna vertebral. Assim, a coluna na mulher, acaba sendo
mais hiperlordética (fig. 3), do que no homem. Além disso, 0 espago entre as vertebras no sexo
feminino, é maior, do que no sexo masculino. E, trés das vertebras lombares inferiores estdo
interligadas, nas mulheres, sendo considerada mais fortes. Todas essas modificacGes, sdo para

que o corpo da mulher consiga, se adaptar bem nessa fase gravidica (SCHRODER et al, 2016).



Dessa forma, essas alteragfes na curvatura da coluna, se intensifica nos Gltimos
meses do periodo gestacional. Com o objetivo, de alcancar o equilibrio postural adequado, para
essa gestante. As modificacOes sofridas pela gestante, como ombro anteriorizados, aumento do
peso corporal, cujo estar conectado ao deslocamento do centro de gravidade para cima e para
frente, sdo alteracGes fisioldgicas, onde estdo mais consolidadas em mulheres no terceiro
trimestre gestacional. Essas limitagGes posturais podem, mesmo sendo fisiologicas, afetar as
atividades diarias dessa mulher, causando dor e limitacdo (RIBEIRO; SOUSA;VIANA, 2017).

FIGURA 3 — Hiperlordose

Fonte: https://gravidafeliz.com.br/a-postura-e-o-andar/

3.2 Exercicio Fisico e a Gestacdo
Quando falamos sobre exercicio fisico e atividade fisica, € muito pensado que
os dois sdo a mesma coisa. Porém, a atividade fisica envolve o movimento do corpo, sendo
feito de maneira intencional, porém néo planejada para melhora da performance fisica. Desse
modo, sua atividade fisica pode ser lazer, tarefas domésticas ou deslocamento para a escola. Ja

0 exercicio fisico, ele é planejado, estruturado e possui um objetivo. Seja ele, de melhorar ou
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manter um componente fisico, como musculatura ou flexibilidade, etc (MINISTERIO DA
SAUDE, 2021).

Além do mais, mulheres praticantes de algum tipo de esporte pré — gestacéo,
onde ja possuem um bom nivel de aptidao fisica, reduzem os marcadores inflamatérios. Com
isso, € viavel, que reduza as chances de desenvolver algum problema na gravidez ou no parto.
A reducdo desses marcadores, esta inteiramente ligada a evolucdo da placenta desse feto e a
normalizacdo do seu peso ao nascer (MCDONALD et al, 2022)

Ademais, no periodo gravidico, o fluxo sanguineo cerebral materno diminui, por uma
diminuigéo da presséo arterial e da resisténcia vascular. Diante disso, evidéncias deixam claro,
que a execucdo de exercicio fisico, realizada de maneira correta, influencia positivamente na
funcdo vascular cerebral e periféricas (BRISLANE et al, 2021).

O exercicio fisico, traz para a mae e para o feto, auxilia a manter um estilo
saudavel e tem como objetivo, de limitar os efeitos negativos que podem ocorrer no corpo dessa
gestante. Porém, algumas gestantes tendem a diminuir a pratica de EF, com certo receio. Mas,
é de suma importancia para a salde do feto e da mée (BLANQUE et al, 2020).

Segundo o Comité Americano do Colégio de Obstetricia e Ginecologia (2015),
a pratica de exercicio fisico, na gestacdo, ndo oferece riscos e beneficiam as mulheres e seus
bebés. Foi indicado, que a gestacdo onde ndo apresenta complicacdes, devem praticar
exercicios, em especial, aerobicos e de condicionamento de forga. A indicacdo do inicio da
realizacdo, é ap0s a décima segunda semana de gestacdo. A duracdo do exercicio, deve ser em
torno de trinta a sessenta minutos. Sendo, de trés a quatro vezes, na semana. A intensidade dessa
pratica, deve se dar menor que 60-80% da frequéncia cardiaca maxima prevista, para a idade

da mae.

3.3 Qualidades de Vida, Préatica de Exercicio Fisico e Gestagdo

A qualidade de vida, é definida pela OMS, como a percepc¢édo do ser de sua posi¢ao na
vida, em seu contexto cultural e sistemas de valores. Com isso, quando falamos de exercicio
fisico, sabemos que os seus beneficios sdo indiscutiveis para a salde. Quando praticados
anterior a gestacdo, e principalmente durante, podemos ter varios beneficios. Um deles, é a

qualidade do parto dessa mulher e a prevencao de complicacées (BLANQUE et al, 2020).



Vérios estudos demonstram, que exercicio de resisténcia de baixa a moderada
intensidade acaba sendo 0 mais seguro para as gestantes. Perante o exposto, foi observado que
melhora a fadiga, e a vitalidade das semanas 22-34 de gestacdo, ocasionou também uma
melhora na qualidade de vida dessa gestante. Proporcionando a ela, um bem-estar (CONNOR
et al, 2018).

O ganho de peso na gestacao, é algo normal, quando acontece de forma saudavel. Porém,
existe situacdes onde esse aumento de peso, € considerado patoldgico, levando essa mulher e
até mesmo o feto a um sobrepeso, e evoluindo para uma obesidade. A pratica de exercicio,
auxilia a essa mulher em seu controle de gordura corporal. Ajudando, assim, a combater um
ganho exacerbado de peso. A gestante que é praticante de algum exercicio, tem como proveito,
0 controle de seu peso corporal, ajudando no combate a obesidade. Por consequéncia,
influenciando na sua qualidade de vida, e da sua filiacdo, fazendo com que o seu corpo se
modifique, para um fenotipo mais saudavel (SENEVIRATNE et al, 2014).

A qualidade de sono, é também uma condicdo afetada no periodo gestacional. 1sso se
da pelas inumeras alteracdes naturais e fisiolégicas. Como: aumento da mic¢ao, sindrome das
pernas inquietas, apneia do sono. Ao decorrer, que a gestagéo avanca, essas condigdes se tornam
frequentes, atingindo negativamente o sono dessa gestante. Contudo, estudos comprovam que
a pratica de algum esporte, traz ao individuo uma melhora na qualidade do sono (KU et al,
2022).

O corpo que gera esse ser, sofre tamanha alteragcdo, que acaba afetando a forma como
essa mulher se ver. A mulher, mesmo com o apoio familiar, acaba passando por um periodo de
incomodos, dor, nauseas e vomitos. A deturpacdo de seu corpo, gera em algumas maes um
sentimento de alegria. Porém, em algum esse remodelamento, é visto como algo negativo.

Acompanhado de medo, de ser uma conversao permanente (SILVA,; SILVA, 2009).



4 METODOLOGIA DA PESQUISA

4.1 TIPO DE PESQUISA

A presente pesquisa, trata-se de uma Revisdo Integrativa de Literatura de carater
descritivo com abordagem qualitativa sobre a tematica. E uma forma de pesquisa que permite
reunir, estudos que abordam diversas vertentes sobre o determinado assunto. Sendo uma forma
de melhorar a andlise de condutas para tal assunto abordado (MENDES; SILVEIRA,
GALVAO, 2008).

4.2 ESTRATEGIA DE BUSCA DOS ARTIGOS

A pesquisa se deu em um levantamento bibliografico, buscando atingir os objetivos
proposto na pesquisa. Foi feita a busca na base de dado do Portal Biblioteca Virtual em Salde
(BVS). Onde foi apontado artigos da MEDLINE e LILACS, possuindo os Descritores em
Ciéncias da Saude (DeCS): “Exercise AND Pregnant AND Qaulity Life” em inglés.

4.3 CRITERIOS DE ELEGIBILIDADE DOS ESTUDOS

Os critérios de inclusdo utilizados para a pesquisa serdo artigos em portugués e
inglés, texto completo, publicados nos ultimos 5 anos e disponiveis na integra.

Denota-se ainda neste sentido que os critérios de exclusdo de artigos sendo revisdes
de literatura que ndo indagam sobre a tematica discutida neste, assim como outros de idiomas
fora os estabelecidos (portugués e inglés) e estudos que contemplasse mulheres em diferente
fase do clico de vida proposto nesse estudo.

A elegibilidade dos estudos ocorreu por meio dos critérios PICO e estdo detalhados na
Quadro 2.



TABELA 1: Estratégia de PICO

ACROMIO DEFINICAO INCLUSAO EXCLUSAO

) ~ Artigos  que  tragam
Artigos que fossem Ensaio N )
gestantes ndo praticantes,

P Participante Clinico Randomizado com
ou mulheres em outra fase
Gestantes. ) )
do ciclo de vida
) . . Artigos que nao abordem a
I Intervencao Pratica de exercicio. . .
pratica de exercicio fisico
C Comparacao Sem comparacao.

A compreender influéncia da

pratica de exercicio na
O  Outcomes ) ]

qualidade de vida de

gestantes.

FONTE: Dados da pesquisa, 2020.

4.4 SELECOES DOS ESTUDOS E EXTRACAO DE DADOS

A coleta dos artigos foi iniciada a partir da aplicacdo dos descritores da pesquisa na
plataforma escolhida. Em seguida, foi dado inicio a selecdo dos artigos, tendo algumas etapas,
como: 1° Analisado o titulo dos artigos encontrados, e sendo excluidos aqueles que nao
contemplavam o tema, artigos repetidos nas bases de dados, artigos ndo disponiveis na integra
ou artigos de revisdo; 2° Foi feita a leitura dos resumos, sendo levado em consideracdo 0s
critérios de inclusdo e exclusdo; 3° Leitura do texto na integra, selecionados nas etapas

anteriores.

4.5 ANALISE DE DADOS

Os dados da pesquisa serdo processados por meio de andlise, baseada na

estratégia de Pico.



Foi realizada uma analise descritiva dos resultados, que serdo expressados em gréaficos
construidos a partir do programa Excel e Word versdo Office 2010, promovendo uma melhor
visualizacao, interpretacdo e compreensdo da analise da amostra.

As informacdes extraidas de cada estudo sera: Autor, Titulo, ano de publicacéo, desenho
do estudo, descricdo de intervencdo, questionarios utilizados e resultados. Apds isso, sera

utilizado um fluxograma para facilitar a observagdo e compreensao dos resultados.

5 RESULTADOS E DISCUSSOES

Fluxograma 1: Selecdo de artigos.

Registros identificados por meio de pesquisa no

3 banco de dados
(5]
= N=198
é MEDLINE = 164; LILACS = 16; IBECS= 9; WPRIM= 6;
BDENF=5; BIGG= 1; CUMED= 1; COLECIONA SUS= 1.
Numero de relatos apos o filtro: texto
= . .
% completo, lingua portuguesa e inglesa,
= ultimos 5 anos, ensaio clinico.= 44
Registros
rastreados NUmero de
registros excluidos:
@ : Revisdo= 12
= Artigos de texto
=2 _ Duplicados= 0
= completo avaliados para
I - N&o sdo dos ultimos
2 elegibilidade
L 5 anos= 0
Ndo comtemplam
" Estudos tema= 21
o
= incluidos na sintese N&o disponivel na
= N=4 integra= 7
MEDLINE =4

LILACS=0



Tabela 1: Mostra os quatros artigos que foram selecionados na pesquisa. Onde € possivel
visualizar: AUTOR/ANO; TITULO; OBJETIVO e AMOSTRA.

AUTOR/ ANO
WILCZYYSKA,
et al. (2022)

TITULO

Can we hit
prenatal depression
and anxiety through
HIT? The
effectiveness of
online high intensity
interval training in
pregnant
during the COVID-

19 pandemic: a

women

randomized

controlled trial.

OBJETIVO

Reconhecer
os efeitos do
programa de
treinamento
intervalado de alta
(HIIT)

caracteristicas

frequéncia
em
psicoldgicas em
mulheres gravidas,
durante a pandemia

de COVID-19.

AMOSTRA

54 mulheres,
caucasianas,
primipara, sem
complicacao, 22
semanas com desvio
de 4 semanas para
mais e para menos.
Sendo dividida em
dois grupos, onde o
GRUPO1-°
EXPERIMENTAL
(grupo HIIT), com
34 mulheres,
realizando 0
programa de HIIT,
por 8 semanas. E o
GRUPO 2°
COMPARATIVO
(grupo EDU), com

20 mulheres,
realizando 0
programa

educacional de 8

Semanas.



(2021)

DEUSSEN;

(2019)

(2018)

NAVAS, et al.

DODD;

CONNOR,

et

LOUISE.

al.

Effectiveness

of Moderate-
Intensity  Aerobic
Water Exercise

during Pregnancy on
Quality of Life and
Postpartum
Depression: A
Multi-Center,
Randomized
Controlled Trial.

A Randomised Trial

to Optimise
Gestational Weight
Gain and Improve

Maternal and Infant

Health ~ Outcomes
through  Antenatal
Dietary, Lifestyle
and Exercise
Advice: The
OPTIMISE

Randomised Trial.
Effects of

Resistance Training on
Fatigue-Related

Domains of Quality of
Life and Mood During
Pregnancy: A
Randomized Trial in

Pregnant Women With

Pesquisar
sobre a efetividade e
a seguranca de um
programa moderado
de

aerébicos no meio

exercicios

aquatico e o risco de
depressdo pés-parto,
problemas de sono e
qualidade de vida

em mulheres um
més apos o parto.
Analisar 0

resultado da dieta e

conselhos de
exercicios em
mulheres de IMC
normal, sobre
resultados de
gravidez e parto.
Avaliar as
consequéncias do
treinamento de
resisténcia de
intensidade  baixa a
moderada, durante o
segundo trimestre de

gravidez, na qualidade

294
mulheres, gravidas,
de 18 a 40 anos, com
idade gestacional de
14 a 20 semanas,
primiparas e baixo

risco obstétrico.

Mulheres
gravidas, primiparas,
a 20°
semana, com IMC de
18,5 a 24,9 Kg/m2,

entre a 10°

Grdvidas, baixo
risco, entre 17 a 38 anos,
e 21 a 25 semanas de
gestacdo, com histérico
de dor nas costas ou dor

nas costas.




Increased Risk of Back de vida e no humor

Pain. dessas gestantes.

Fonte: Elaborado pela autora, 2023.

A gravidez, além de ser dividida cronologicamente por semanas, podemos se situar por
meio dos trimestres. Em cada trimestre, corresponde a 3 meses, no caso da gestagcdo, séo
divididas em 3 trimestres, tendo em cada um total de 13 semanas. O inicio do 3° més de
gestacdo, se da inicio na 8° semana. Tempo em que a mulher ja sente os enjoos frequente, sendo
intensos na 10° a 12° semana, que tende a desaparecer apds a 12°. Ao final desse primeiro
trimestre, a vontade de urinar e o refluxo, permanece. Surgindo também, um corrimento vaginal
de cor clara, sem odor e sem coceira. Nesse tempo, o feto ja possui todos 0s seus Orgaos
formados, onde ao fim da 12° semana, possui a aparéncia de um bebé (PINHEIRO,2022).

O Sistema metabdlico € um dos quais sofre alteracBes. Sendo responsavel pela producao
de energia, para funcionamento do corpo. Alteragdo nesse sistema, pode gerar o que chamamos
de Sindrome Metabdlica, dispondo o individuo a um maior risco de doengas cardiovasculares
e desenvolver diabetes. Na gestagdo, o comum é o desenvolvimento da obesidade e diabetes
mellitus gestacional. A mulher, possuindo um peso normal, é aconselhado o ganho de peso
entre 11 a 16kg. Dependo do IMC, esse valor pode diminuir. Essa disfuncdo metabolica, pode
causar na gravidez, risco de pré-eclampsia, aborto espontaneo, anomalias congénitas e parto
prematuro (SCOTT et al, 2020).

As alteracdes cardiovasculares, comegam a ocorrer a partir da 5° semana de gestagéo.
Sendo observados algumas adaptativas, como por exemplo: 0 coracdo se encontra ainda mais
para o lado esquerdo e anterior; ha uma hiperplasia e hipertrofia das células miocardicas.
Promovendo um aumento das camaras cardiacas. Como também, por conta dessas modificaces
0 eixo elétrico ¢ alterado, surgindo o infradesnivelamento do segmento ST e inversdo da onda
T, sumindo no puerpério (FERREIRA,2011).

Além do mais, para que se possa segurar a tolerancia materna & perca de sangue na hora
do parto, como também o suprimento das demandas metabdlicas do Utero, placenta, feto e
tecidos maternos. Na gestante, o volume plasmatico aumenta em 45 a 50%, sendo em torno de
1.000ml da 6° a 12° semana. As hemdcias, terdo um aumento em sua massa, porém em menor

proporcao (20% a 30%) que o volume plasmatico. A frequéncia cardiaca, aumentara,



progressivamente a partir da 4° a 7° semana, atingindo até 20% a 40% que antes da gestagdo
(SILVA; MARQUES; AMARAL, 2019).

Tabela 2: Apresentar quais as modalidades e o protocolo de tratamento, usado nos presentes

EStUdosAUTOR/ ANO MODALIDADE DO PROTOCOLO DE
EXERCICIO TRATEMENTO
WILCZYYSKA, et Programa de Agachamentos,
al. (2022) treinamento intervalado de estocadas, saltos,
alta frequéncia (HIIT), em combinados com
comparagao com o programa movimentos  da parte
de aulas educativas, sobre 0 superior do corpo. Com

NAVAS, et al. (2021)

estilo de vida saudavel e
atividade fisica no periodo

perinatal.

Exercicios aquaticos,

de intensidade moderada.

duracdo de 30-60s,

intervalo do de descanso de

com

30-60s. Apos, realizaram
exercicios de resisténcia,
alongamento e posturais.

Durante 8 semanas, de forma
online.
45

trés

Aulas durante

minutos,  realizadas
Vezes por semana, em uma
piscina coberta, durante 5
meses. Constando com as
seguintes condutas:
Aquecimento fora da agua;
Aquecimento na agua (dar
grandes passos, pequenos
lado);

aquaticos

saltos, andar de

Exercicios
moderados

(para  bragos,



pernas, regido  lombar,
assoalho pélvico e respiracdo
coordenada); Exercicios
respiratorios e de
relaxamento e ludicos.
DODD; DEUSSEN; Intervencdo por meio Sessédo de
LOUISE. (2019) de aconselhamento de Estilo planejamento com
de Vida. Com abordagem nutricionista, fornecendo
SMART, onde as mulheres uma dieta individualizada,
eram estimuladas a realizar a plano de atividade fisica e
pratica de exercicio fisico, exemplos de cardéapio.
com metas  especifica, Estabelecimento de metas
mensuraveis e alcancaveis. ~ com abordagem META

SMART,
CONNOR et al. Exercicio de Realizados duas
(2018) resisténcia de intensidade vezes por semana, durante 12
baixo a moderado. semanas, de forma

individualizado em pequenos
grupos. Sendo eles:
caminhada, leg press, puxada
de brago, exercicios

abdominais.

Fonte: Elaborado pela autora, 2023.

Segundo as Diretrizes Canadense para Atividade fisica durante a Gravidez, de 2019,
baseada em evidencia. As mulheres que nao possuem contraindicacdo, devem se manter ou se
tornar ativas durante esse periodo gestacional. Foi evidenciado também, que a prética de
atividade fisica durante o primeiro trimestre, ndo aumentou riscos de aborto. Porém, ndo

praticar, aumentou riscos de complicacdes na gravidez, como por exemplo, diabetes mellitus.



Recomenda-se, a pratica por pelo menos cento e cinquenta minutos de intensidade moderada,
no minimo 3 dias na semana e incluindo exercicios aerdbicos e de resisténcia.

O HIIT, também nomeado como High Intensity Interval Training ou Treino Intervalado
de Alta Intensidade, foi descoberto em 1952, ap6s o atleta Emil Zatopek conquistar sua 3°
medalha de ouro na olimpiada. Buscaram analisar o treino de Emil, e puderam perceber que ele
realizava estimulos intensos com intervalos, sendo passivos ou ativos. Com isso, foi que o HIIT
comecou a ser utilizado pelos atletas, e atualmente esta sendo reconhecido e utilizado com o
objetivo de emagrecimento (MENDONCA, 2018).

Sendo um tipo de treino, que busca acelerar o metabolismo, e dessa forma, promover a
queima de gordura, salvo que proporciona um progresso no condicionamento fisico, melhora a
capacidade cardiorrespiratoria, melhoria da pressdo arterial e captagdo de Oxigénio. Deve ser
executado em alta intensidade, por mais ou menos 30 segundo a 1 minuto, e ter um repouso de
menos tempo. Esse repouso pode ser passivo — individuo parado- ou ativo — intensidade
diminui, mas continua executando o exercicio. A frequéncia cardiaca maxima do individuo
deve chegar de 80% a 90%. Para que dessa forma, o corpo possa captar mais oxigénio, e
aumentar o metabolismo (LEMQOS, 2020).

A pratica de exercicio de uma forma geral, é essencial para a maioria dos tratamentos e
para atingir certos objetivos. Ele traz uma melhoria na fun¢do e na forga muscular, como
também no bem-estar. A préatica de exercicio aquatico ou conhecido também como hidroterapia,
é realizado no meio aquatica, com a agua em temperatura morna, com imersdo dos membros e
sob a supervisdo de um profissional. E utilizado as propriedades da agua para atingir diversos
efeitos, tais como: alivio da dor, relaxamento e a promocdo mais facil e eficaz de alguns
exercicios (AL-QUBAEISSY et al, 2012).

As propriedades da agua, como: flutuabilidade; pressdo hidrostatica; viscosidade e a
tensdo superficial. Ajudam no tratamento a diversas patologias, e a execugédo de condutas que
seria impossivel de ser executados no solo. Os seus beneficios, com base nas propriedades da
agua, sdo: Reducdo da forca da gravidade sobre o corpo, permitindo a execucdo dos
movimentos ativos com maior facilidade; Reducdo do edema, ajudando no retorno venoso;
Favorece a bradicardia e direciona o fluxo sanguineo periférico (KISNER et al,2021).

Na gestacdo, um dos tipos de modalidade da atividade fisica, é a hidroterapia —

exercicios na agua-, que promovem a manutencdo da forca muscular e da resisténcia



cardiovascular, como o controle do edema linfatico e o treino respiratdrio, para o favorecimento
de conforto. E um dos pontos importantes, é estimular a musculatura do assoalho pélvico. As
propriedades da agua, véao favorecer todos esses beneficios. Como por exemplo: A reducao do
edema, se dara pela pressdo hidrostatica, que ira favorecer a transmissdo do liquido do meio
intersticial para o intravascular; A lombalgia, consequéncia das alteracdes nesse periodo, sdo
dores que podem ser reduzidas pela acéo reduzida da gravidade (BARACHO, 2022).

Deste modo, temos também o principio da flutuacdo/empuxo, da viscosidade e calor
especifico. O empuxo, é uma forca de baixo para cima, contra a gravidade, que reduz o estresse
causado pelo peso do corpo, quando imersos a dgua. Com isso, pelo aumento do peso corporal,
as gestantes sdo beneficiadas pela imersdo na agua, ajudando na lombalgia, por exemplo. J& a
viscosidade, que € a resisténcia, torna 0 movimento mais lento, evoluindo na estabilizacéo
postural e no movimento. No calor especifico, quando em exercicio mais enérgico, a producao
maior de calor e reducdo da temperatura da agua. Facilitando um estresse térmico no feto,
necessitando manter a &gua em 28° e 32°C, promovendo um relaxamento (LEMOS,2014).

Ademais, NAVAS, et al. (2021), descreve também que 0 exercicio de modalidade
aquatica-aerobico, também é eficaz para gestantes, trazendo varios beneficios. Dentre eles,
menor probabilidade de aborto espontaneo, menos edema, aumento da diurese, reducdo da
pressdo arterial e menos dor nas costas e também permite interacGes emocionais entre mulheres
gravidas.

Estabelecer metas, ¢ uma forma efetiva para garantir um bom resultado no produto final.
Para isso, 0s objetivos devem ser para a pessoa: relevantes, desafiadores, realistas, alcancaveis
e especificos. E isso que se resume a abordagem SMART: a necessidade de tragar metas que
sejam especificas — Specific.; que seja possivel mensurar, por meio de questionarios ou testes
- Meansurable; que possam ser alcanceis — Achievable; e que seja relevante para o paciente,
que ele de fato necessite diante de sua condigdo — Relevant; que possa ser posto um prazo para
ser  cumprida. Podendo ser monitorado esse progresso —  Timed
(BOVEND’EERDT;BOTTEL;WADE, 2009).

A prética de exercicio fisico na gestacdo, muitas vezes foi vista de maneira perigosa.
Porém, se praticada de maneira correta e com base na necessidade de cada um, é considerada
um aliado ao decorrer desse tempo. Na gestante praticante de exercicio fisico haverd uma

melhora na circulacdo, na qualidade respiratoria, no sono, e fortalecimento da musculatura das



costas e pernas. Além de auxiliar no controle do peso, e estimular o crescimento placentério.
Para o bebé ird suceder em uma maior toleréncia ao trabalho de parto, e um aprimoramento a
nivel neurodesenvolvimento (FREITAS et al, 2022).

Tabela 3: Descrever a QV Vida descrita nos artigos da pesquisa.

AUTOR/ANO DISCRI(;AO SOBRE A QV
WILCZYYSKA, et al. (2022) Com base na QV, no aspecto mental da satde
e fisico, foi apontado um efeito significativo no
grupo HIIT.
NAVAS, et al. (2021) Com base no questionario aplicado, foi

apresentado que menos mulheres do grupo
intervencdo apresentava sintomas de ansiedade ou
depressdo. Possuindo uma redugdo significativa, na
dimenséo de ansiedade de depressao.
DODD; DEUSSEN; Foi observado uma semelhanca entre 0s
LOUISE. (2019) grupos de conselho de estilo de vida e cuidados
padréo na qualidade de vida.
CONNOR et al. (2018) Ap0s a intervencgdo, 0 grupo recebeu o treino
de resisténcia, teve melhorias estatisticamente
significante na vitalidade e reducdo na fadiga, se

comparado com o grupo controle.

Fonte: Elaborado pela autora, 2023.

WILCZYYSKA, et al.,2022 conduziu um estudo com 54 mulheres, caucasianas,
primipara, baixo risco. Sendo um estudo comparativo, onde 34 dessas mulheres foram
colocadas no grupo experimental e 20 no grupo comparativo. O grupo experimental, usou como
programa o treinamento intervalado de alta intensidade (HIIT), durante 8 semanas. Ja o
comparativo, foi realizado um programa educacional, também de 8 semanas sobre o estilo de

vida saudavel, e a pratica de exercicio fisico. No qual foi evidenciado, que ambas as



intervengdes, sdo formas eficazes para preservar a qualidade de vida durante a gestacao, e tem
uma influéncia positiva nas perturbaces mentais.

Um estudo produzido por YU et al, 2022, reuniu 49 gestantes, entre 20 a 23 semanas de
gestacdo. Tendo como objetivo avaliar os efeitos de um programa HIIT de 8 semanas em
gestante com parametros selecionados. Onde € indicado pelo Guideline Canadense de 2019,
sobre atividade fisica na gestacdo, a pratica de 150 minutos por semana de exercicio fisico
moderados a vigorosos, com auséncia de complicacdes obstétricas. O presente estudo concluiu
que o limiar aerdbico, auxiliou na melhora da massa magra dessas gestantes praticantes do
HIIT, durante 8 semanas. Indicando assim o HIIT, a mulheres gestantes, sob superviséo e sem
complicagdes adversas.

J& NAVAS, et al. (2021), que buscou pesquisar como a préatica de exercicio aerobico
aquatico pré-natal com a intensidade moderada, percebeu pela analise dos resultados maternos,
que depressao, qualidade de vida e qualidade do sono, obteveram uma reducao dos sintomas de
depressdo pds-parto e aumentou a qualidade de vida das maes. Onde, menos mulheres do grupo
de intervencdo, por meio do questionario EQ5D (11,5% vs. 22,7%, p=0,020), apresentaram
sintomas de ansiedade ou depresséo.

Ademais, DODD; DEUSSEN; LOUISE. (2019), buscaram entender como o0
aconselhamento pré-natal sobre dieta, estilo de vida e exercicio, afetava a qualidade de vida
dessas gestantes, por meio da abordagem SMART, com o foco em atingir metas. Foram feitos
dois grupos, 0 1° que chamaram de Grupo de Aconselhamento e o 2° Grupo Padrédo. O grupo
padrdo recebeu os cuidados normais, em toda gestacdo. J& o de aconselhamento, obteve
reunides com nutricionista, sugestdo de exercicio e definicdes de metas.

Nisso, foi preconizado que, as mulheres que estavam no grupo de aconselhamento,
quando correlacionadas com a do grupo padrao, se teve uma semelhanca. Porém, foi observado,
que promover um aconselhamento para essas gestantes sobre seu estilo de vida, atingiu
consequentemente na qualidade da dieta materna, ao longo da gravidez. Havendo também uma
reducdo no risco de exigir indugdo do parto, no grupo de aconselhamento. Como também a
idade gestacional, sendo menor também nesse grupo (39,12 + 2,38 semanas de aconselhamento
de estilo de vida versus 39,46 = 1,63 semanas de cuidados padrdo; aMD—0,34; IC 95%—0,66
a—0,02; p=0,039).



Porém, realizar tal intervencdo com o objetivo de limitar um ganho de peso, ndo é
recomendado. Pois, mesmo com a melhoria da qualidade da dieta, ndo houve diferenca clinica
ou estatistica no ganho de peso, seja ele gestacional total ou nos resultados clinicos para a mae
e seu bebe.

Porém, ja CONNOR, et al,2018, apresenta na sua pesquisa, as consequéncias do
treinamento de resisténcias de intensidade baixa a moderada, em mulheres gravidas de baixo
risco, entre 21 a 25 semanas, e com histérico ou com dor nas costas. A principio, a qualidade
de vida entre os dois grupos nao diferenciou muito. Mas no escore de vitalidade, foi
demonstrado pds-teste para o grupo de exercicio de resisténcia (45,9+16,9), foi bem maior do
que comparado ao grupo de lista de espera (40,1+16,3, t=1,989, df=87, p=,05, mas ndo téo
superior ao grupo de educagéo (42,1+15,4, p=,27).

Com isso, chegou-se a conclusdo no presente estudo, que o treino de resisténcia de
intensidade baixa a moderada, sendo executado entre a 22° a 34° semana de gravidez, reduziu

os episddios de fadiga, que progridem no tempo da gestacéo, e ajudou na forga dessas gestantes.

Tabela 4: Descrever os Questiondrios utilizados para utilizados para avaliar a QV.

AUTOR/ANO QUESTIONARIOS
WILCZYYSKA, etal. (2022) Short Form Health Survey (SF-12)
NAVAS, et al. (2021) EuroQol Five Dimension (EQ-5D)
DODD; DEUSSEN; LOUISE. (2019) Short Form Health Survey (SF-12)
CONNOR et al. (2018) Short Form Health Survey (SF-36)

Fonte: Elaborado pela autora, 2023.

O Questionario Short Form Health Survey (SF-12), foi criado em 1994, por Ware et al,
com um objetivo de uma aplicagcdo mais rapida do instrumento 36-Item Health Survey (SF-36),
criado também pelo mesmo autor. O SF-12, possui oito dimensBes a serem avaliadas, que
podem influenciar na qualidade de vida. S&o elas: Funcao fisica; Aspecto Fisico; Dor; Saude
Geral; Vitalidade; Funcédo Social; Aspecto Emocional e Saude Mental. Possuindo dois scores a
ser mensurado: Fisico e Mental. A pontuacdo varia de 0 a 100, e quanto maior 0 escore
associado, melhor o nivel de QV. E necessério que o individuo tenha uma visio em relacio aos

aspectos de sua saude, nas ultimas quarto semanas (SILVEIRA et al, 2013).



O SF-12, foi validado para o Brasil e traduzido para o portugués no ano de 2004. Quando
foi usado em uma populacdo com doenca pulmonar crénica obstrutiva (CARMELIE,2004).

Ja o Short Form Health Survey (SF-36), que avalia também a QV, tem como objetivo
captar as diferencas clinicas e social, que sdo importantes na saude da populacdo em geral ou
de pesssoas com alguma determinada patologia. SF-26,ja validado para o portugués é composto
por 36 perguntas, uma avalia o estado de saude no periodo de um ano, e as demais sdo divididas
em oito dominios que sdo semelhantes ao do SF-12. Na pontuacéo, sendo ela mais elevada,
indica bom estado de saide (LAGUARDIA et al, 2013).

No EuroQol Five Dimension (EQ-5D), temos um instrument de avaliacdo também da
QV, dividido em duas partes. A primeira, sendo descritiva, apresenta 5 dimensdes da saude,
que sdo: Mobilidade; Cuidados pessoas; Atividades habituais; Dor/mal estar e Ansiedade/
Depressdo. Cada dimensdo possui 3 niveis de gravidade, onde podem se resultar em 243
possiveis estado de saude. Ja a segunda, contém uma escala, onde ira ser perguntado como vocé
acha que esta seu estado de saude, que vai de 0 (pior estado de saude imaginédvel) e 100 (o
melhor estado de saude imaginavel). O EQ-5D, também é valido para o Brasil, e ja utilizado
em algumas pesquisas (BAGATTINI et al, 2018).

E por isso, a pratica de exercicio é importante. Pois oferece a essa mulher uma sensagao
de bem-estar, afetando diretamente sua autoestima. A modalidade de exercicio aerobico, ajuda
essa mulher no seu condicionamento e no controle de seu peso. Isso, afeta a forma como a
mulher se vé. Ajudando-a a entender, que as mudancas de seu corpo, podem ser menos
dolorosas (CHIARELLO; DIAS, 2020).



6 CONCLUSAO

A gravidez é uma fase da vida da mulher que ocorre inimeros acontecimentos, no qual,
podem afetar diretamente na QV dessas gestantes. Qualidade do sono, ansiedade, depressao,
aspecto fisico e social, Dor, mobilidade tudo isso podem afetar diretamente em como essa
mulher enxerga sua percepcdo de ser em sua posicdo na vida, em seu contexto cultural e
sistemas de valores.

Com isso, foi visto que a préatica de exercicio fisico, ela é indicada para as gestantes, que
apresentam baixo risco. Sendo uma forma saudavel, de ajudar nas adversidades encontradas
nesse periodo.

No presente estudo, observamos que exercicios como: HIIT, Exercicios aquaticos e
Aerobicos, serem executadas no periodo gestacional. A sua intensidade pode variar entre baixa
a moderada, sendo o mais padrdo. Porém, vimos também que a execucdo de exercicios de
intensidade alta, podem também ser trabalhado em gestantes. Todos favorecem, de alguma
forma a qualidade de vida dessas mulheres, como também a aptidao fisica, a condicéo
cardiovascular, o peso corporal, estabilizacdo postural, fadiga, forca e vitalidade.

A QV dessas mulheres nos artigos analisados, foi tida com uma melhora significativa.
Pois, as praticas dessas modalidades afetaram alguns dominios avaliados, que refletem na QV.
Tais como: a Vitalidade, dor, humor, ansiedade, mobilidade.

Os questionarios, todos validados para o portugués, puderem abranger inimeros
dominios necessarios para a avalicdo da QV dessas gestantes. Sendo o Short Form Health
Survey (SF-12) o mais utilizado, uma vez que ele aprece em dois dos quatros artigos revisados.
Seguido pelo, Short Form Health Survey (SF-36) E O EuroQol Five Dimension (EQ-5D),

Diante do exposto, € possivel identificar que A pratica de exercicio fisico afeta
positivamente na QV de gestantes. E que os profissionais da satde dispde de uma diversidade

de instrumento de avaliacdo da qualidade de vida, bem como de modalidades de exercicios.
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