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Promocéo e Prescricdo do Exercicio Fisico Na Gravidez
Revisdo Narrativa e Proposta de Desenvolvimento de Aplicacéo

Informética

Resumo

O periodo de gravidez é uma janela fisiolégica Unica, na qual ocorrem diversas
adaptacbes no corpo da mulher e, que sédo necessérias para garantir o normal
desenvolvimento e bem-estar do feto. De acordo com a evidéncia cientifica, a
atividade fisica pré-natal, realizada de acordo com as recomendacdes,
apresenta beneficios no que diz respeito a aspetos fisiologicos, psicologicos e
para a saude da mulher e do feto.

Embora existam varias investigacdes sobre exercicio na gravidez, as mulheres
continuam desinformadas acerca deste tema e sdo poucas as que praticam
atividade fisica nesta fase.

A fase de gravidez € a condicdo médica com o maior numero de aplicacfes
moéveis disponiveis. No entanto, as aplicacdes moveis projetadas
especificamente para aumentar a atividade fisica durante a gravidez sé&o
escassas, e as que existem ndo consideram as diretrizes atuais de atividade
fisica.

Este trabalho teve os seguintes objetivos: elaboracdo de uma revisao narrativa
sobre avaliacdo e prescricdo de exercicio fisico (estudo 1) e um estudo
transversal para a criacdo de uma aplicacdo informatica, intitulada de gravidez
ativa — promocéao de estilo de vida saudavel durante a gravidez e pdés-parto
(estudo 2) com o objetivo de identificar as necessidades e preferéncias das

gravidas quanto a criacdo de uma aplicacdo movel.

Palavras-chave: Gravidez, Atividade Fisica, Aplicacdo Informatica, Avaliacédo,

Prescricao
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Promotion and Prescription of Physical Exercise During Pregnancy
Narrative Review and Proposal for the Development of a Computing

Application

Abstract

Pregnancy is a unique physiological phase in which various adaptations that
ensure the normal development and wellbeing of the fetus occur in the woman’s
body. According to scientific evidence, prenatal physical activity that is practiced
according to the appropriate recommendations benefits both the fetus’ and the
woman'’s physiological, psychological and health conditions.

Even though there are multiple research results about exercise during pregnancy,
women are still misinformed about this practice, and very few perform physical
activity during this phase.

Pregnancy is the medical condition that has the largest available number of
mobile apps. Despite this, mobile apps that are specifically designed to increase
physical activity during pregnancy are scarce, and those who do focus on such
objective do not follow the current physical activity guidelines.

This work has the following objectives: elaborate a literature review about the
evaluation and prescription of physical exercise (study 1) and about a cross-
sectional study on the development of a mobile app dedicated to active
pregnancy — promotion of a healthy lifestyle during pregnancy and postpartum
(study 2) with the aim of identifying the needs and preferences of pregnant

women regarding the development of a mobile app.

Key-words: Pregnancy, Physical Activity, Mobile App, Evaluation, Prescription
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1. Introducao

1.1. Enquadramento

A gravidez é todo o periodo de crescimento e desenvolvimento do embrido
dentro da mulher e este é um periodo Unico que deve ser vivido e usufruido da
melhor forma possivel. O periodo da gravidez é de, normalmente, entre 38 e 42
semanas, contados a partir da tltima menstruacéo, onde as mulheres vivenciam
varias mudancas e adaptacfes quer a nivel fisioldgico, morfoldgico, hormonal ou
psicologico (Ribeiro et al., 2022).

As mudancas durante a gravidez sao visiveis, como o ganho de peso, sendo um
dos aspetos que mais influencia o sistema musculo-esquelético, pois quando o
peso esta em excesso, pode causar varios efeitos adversos maternos, incluindo
hipertenséo gestacional e/ou a pré-eclampsia, diabetes gestacional, dificuldades
durante o trabalho de parto, retencdo de peso no pos-parto e subsequente
obesidade materna com o risco de amamentag&o malsucedida (Tsakiridis et al.,
2020). H4A um consenso na literatura cientifica de que a manutencédo de
exercicios de intensidade moderada durante uma gravidez saudavel proporciona
inumeros beneficios para a saude da mulher e do feto. O primeiro trimestre pode
ser uma fase delicada para a pratica de exercicio, pois as alteragdes hormonais
determinam com relativa frequéncia mal-estar, como nauseas e vomitos, além
de sonoléncia e indisposi¢cao, o que pode dificultar a aderéncia e a disposicéao
para 0s exercicios (Grenier et al.,, 2021). Os exercicios aerobicos sao
recomendados para as mulheres que os praticavam antes da gravidez, porém
com menor intensidade, frequéncia e duracédo, de acordo com o discutido
anteriormente. Os alongamentos podem ser realizados, sem contraindicacoes.
Ja os exercicios para o fortalecimento muscular sdo recomendados, desde que
de forma supervisionada. Recomenda-se preferir sempre exercicios envolvendo
grandes grupos musculares, com pouca carga e maior namero de repeticées,
bem como evitar manobra de Valsava durante o treino de resisténcia muscular
(Davenport, 2020).

10
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No segundo trimestre, em geral, € o melhor periodo para a préatica de exercicios,
pois a gravida encontra-se mais disposta e livre dos inconvenientes do inicio da
gravidez. Mulheres que ndo praticavam exercicio antes da gravidez podem
iniciar a sua pratica a partir do segundo trimestre. A partir da 20® semana, com o
crescimento acelerado do volume uterino, deve-se ter cuidado com a realizacao
de exercicios em posi¢cdo supina por tempo prolongado, a fim de evitar a
sindrome da hipotensdo supina (Gregg & Ferguson, 2017). Os exercicios
aerbbicos continuam recomendados para todas as gestantes, mesmo as que
eram sedentéarias antes da gestacao, desde que sigam as instrucdes de tipos,
intensidade e frequéncia do exercicio escolhido. Quanto ao alongamento,
embora recomendado para este periodo, deve-se ter em atencdo 0 pico
hormonal da relaxina, levando a um maior alongamento dos tecidos articulares
e ligamentares. Exercicios para o fortalecimento muscular, exercicios perineais
e mobilizagGes articulares e relaxamento seguem as mesmas recomendacoes
do primeiro trimestre (Coll et al., 2019).

Por fim, no terceiro semestre a gravida naturalmente tende a diminuir a
intensidade dos exercicios em funcdo do aumento do peso corporal e outros
desconfortos e limitacdes. No entanto, a pratica de exercicios deve continuar a
ser estimulada. Neste periodo, atividades aerdbicas na agua, como natacao e
hidroginastica, e caminhadas séo indicadas para manter a capacidade aerdbica
e o condicionamento fisico, assim como o0s exercicios de respiracao,
mobilizacdes e relaxamento envolvidos na preparagao para o parto. Podera ser
pertinente a utilizacdo de técnicas como massagem perinatal (Nascimento,
Godoy, Surita, Pinto e Silva, et al., 2014).

De facto, sabe-se que na gravidez a aderéncia ao exercicio pode ser mais dificil,
pois ha entre as mulheres e os médicos um conservadorismo em relacdo ao
exercicio fisico. Além disso, as mulheres tendem a reduzir ou interromper a sua
participacdo em atividades fisicas quando engravidam e durante a fase da
gravidez. Esta realidade pode ser resultado de varias barreiras, incluindo
preocupacdes com a seguranca do feto, fadiga, mudancas na forma do corpo e
dor associada (Hawkins et al., 2014). Para além disto, a falta de fornecimento
adequado de informacgbes, conhecimento, apoio social e autoeficacia para

mudanca de comportamento sdo outras questdes que podem exacerbar o

11
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declinio nos niveis de atividade durante a gravidez (Nascimento, Godoy, Surita,
& Pinto e Silva, 2014). Havendo esta necessidade de informagéo, na fase da
gravidez as mulheres recorrem cada vez mais as aplicacdes moéveis para terem
acesso a informacdes e suporte de saude. Esta procura crescente pelo uso de
aplicacbes moveis de saude durante a gravidez traz uma oportunidade Unica

para a criacao de aplicacdes (Hayman et al., 2021).

1.2. Objetivos

O principal objetivo desta dissertagdo foi perceber as necessidades das gravidas
guanto a uma eventual aplicacdo informatica de exercicio especifico para a
gravidez e pés-parto.

Desta forma, os objetivos especificos foram:

1. Perceber quais as avaliacBes pré-exercicio e posteriores recomendacdes de
exercicio na fase de gravidez.

2. Construir um questionario que obtivesse respostas relativamente as
necessidades e as preferéncias das mulheres gravidas para a criagdo de uma

aplicacao informética.

12
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2. Revisdo Narrativa — Avaliacdo e Prescricao de Exercicio Fisico na
Gravidez

2.1. Introdugdo e objetivo especifico

O periodo de gravidez é uma fase fisiolégica Unica, onde ocorrem diversas
adaptacdes no corpo da mulher, adaptacdes essas que sédo fundamentais para
garantir o normal desenvolvimento e bem-estar tanto do feto como da mulher.
Este periodo de, normalmente, 40 semanas € uma oportunidade para promover
comportamentos positivos para a saude, que podem beneficiar tanto a mée como
o feto, tanto a curto como a longo prazo. Contudo, varios estudos e revisées
realizadas concluem que mulheres que ja eram ativas antes da gravidez tendem
a reduzir os seus niveis de atividade fisica, e mulheres que ja eram sedentarias,
permanecem-no. Deste modo, dada a baixa prevaléncia de atividade fisica nas
mulheres jovens em geral, € de substancial importancia para a saude publica o
aumento da atividade fisica em mulheres em idade fértil, antes, durante e ap6s

a gravidez (Dipietro et al., 2019).

Contrariamente ao que é a tendéncia da gravida, € cada vez mais consensual
que a atividade fisica realizada de forma leve a moderada durante a gravidez,
em mulheres sem complica¢@es, acarreta consigo varios beneficios tanto para o
feto como para a gravida (Davenport, 2020). Os beneficios passam pela melhoria
da aptidao fisica da gravida, ajuda no controlo de peso, reducédo do risco de
diabetes gestacional, aumenta o bem-estar psicoldgico, entre outros. Contudo,
e apesar da evidéncia ser clara e precisa quanto aos beneficios, menos de 15%
das mulheres realizam a recomendac¢do minima de 150 minutos por semana de
atividade fisica de intensidade moderada durante a gravidez (Hesketh &
Evenson, 2016). Esta realidade pode ser resultado da incerteza de algumas
mulheres e dos prestadores de cuidados obstétricos quanto a atividade fisica
pré-natal, baseando-se na possivel probabilidade de aumentar o risco de aborto
espontaneo, restricdo de crescimento do feto, parto prematuro e fadiga. O facto
€ que estas suposicoes relativamente a possiveis danos nao foram comprovadas

por pesquisas e 0s riscos de envolverem-se em atividade fisica pré-natal nao
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foram adequadamente enfatizados. Em contrapartida, nas ultimas trés décadas,
as taxas de complicacbes na gravidez aumentaram dramaticamente, possivel
consequéncia do aumento das tacas de obesidade materna (Dipietro et al.,
2019).

Segundo Gregg & Ferguson (2017), os beneficios do exercicio fisico durante a
gravidez sédo cada vez mais evidentes com resultados plausiveis, sendo estes,
a diminuicdo do ganho de peso geral na gravidez, a diminui¢do da incidéncia de
diabetes mellitus gestacional, um melhor controlo da glicose no sangue em
pacientes diabetes mellitus, diminuicdo do risco de pré-eclampsia e eclampsia
sobreposta, diminuicdo das intervencdes durante o parto, tempo de recuperacéo
pés-parto diminuido, melhoria e manutengéo da aptidao fisica e diminuigédo do

risco de depresséao pos-parto.

O objetivo deste estudo é apresentar as recentes evidéncias cientificas sobre a
avaliacdo e a prescricdo de exercicio fisico durante a gravidez, bem como os
beneficios da atividade e do exercicio fisico, recomenda¢fes das principais
revistas e jornais cientificos, métodos de avaliacdo da condicéo fisica, e por fim,
linhas orientadoras de prescricdo de exercicio fisico com o intuido de otimizar o
desempenho da gravida concomitante com a prescricao de exercicio fisico da
forma mais segura e adequada, consoante as limitagdes e especificacdes que
uma gravida tem. O processo de pesquisa foi baseado na base de dados do
PubMed e do Web of Science. Foram incluidos artigos do periodo de 2005 a
2022, sendo que todos os artigos publicados abaixo de 2005 foram excluidos,
tentando tornar a revisdo narrativa o mais atual possivel. Foram utilizadas como
base de pesquisa e de forma a complementar os artigos, determinadas
organizacfes que abordam o tema, como € o caso do American College of
Obstetricians and Gynecologists e American College Sports Medicine. Por fim,
as palavras-chaves utilizadas para a pesquisa foram: “Pregnancy”, “Exercise’,

“Physical Activity”, “Guidelines”; “Prescription”, “Recommendations” e “Benefits”.

14
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2.2. Desenvolvimento

Atividade Fisica Durante a Gravidez

A prética de atividade fisica (AF) em todas as fases da vida, incluindo na gravidez
promove beneficios para a saude (Hesketh & Evenson, 2016). A AF é definida
como qualquer movimento corporal produzido pela contracdo dos musculos
esqueléticos. Em todas as fases da vida mantém e melhora a aptiddo
cardiorrespiratéria, reduz o risco de obesidade e resulta numa maior

longevidade.

A importancia e o impacto da AF na saude sempre foi motivo de muita pesquisa
e estudos, e nos ultimos anos surgiu um interesse crescente sobre os efeitos
benéficos da atividade fisica durante a gravidez, acreditando-se que esta
relacionada com beneficios substanciais para a saude, ndo sé da gravida mas
também do feto, incluindo melhorias na aptidao fisica e saude mental, bem como

diminuic&o do risco de doencas cronicas e mortalidade (Tsakiridis et al., 2020).
Principais Beneficios do Exercicio Fisico Durante a Gravidez

Cada vez se torna mais consensual que, de facto, a pratica de AF realizada de
forma leve a moderada durante uma gravidez sem complicacbes demonstra
varios beneficios a nivel fisioldgico e psicoldgico. Esta evidéncia vem de varias
revisbes sistematicas que sustentam que o exercicio pré-natal pode reduzir o
risco da gravida contrair alguns distarbios como a diabetes mellitus gestacional,
ganho excessivo de peso, pré-eclampsia, distlrbios hipertensivos, depressao

poOs-parto e incontinéncia urinaria.

A implementacdo de um programa de exercicios foi também associada a uma
menor probabilidade de partos induzidos e a uma reducéo do tempo do trabalho
de parto (Ribeiro et al., 2022). Aléem do referido anteriormente, um programa de
AF caracteristico para a gravidez promove também a melhoria da funcao
cardiorrespiratoria, diminuicdo da lombalgia e dor pélvica, muito comuns nesta

fase, aumento da capacidade funcional e melhora da postura (Dipietro et al.,

15
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2019). Também para o feto, a pratica de AF traz consigo beneficios, pois reduz
0 risco de parto prematuro por outros mecanismos, como diminuigédo do stresse
oxidativo, melhor vascularizacéo placentaria, uma resposta adaptativa a reducéo
intermitente do fluxo sanguineo uterino, e um aumento do volume sanguineo

observado em gravidas durante o exercicio (Hawkins et al., 2014).

Recomendacgdes para AF

Segundo trés associacfes de renome na area profissional de médicos
especializados em obstetricia e ginecologia, a gravida deve realizar AF, como

demonstrado na Tabela 1 - Recomendacgdes segundo ACOG, RANZCOG e

SOGC.

ACOG RANZCOG SOGC
Pais América Australia Canada
Ano 2020 2020 2018
Treino aer6bico  Recomendado Recomendado Recomendado
e de forca
Exercicio Recomendado Recomendado N&o mencionado
individualizado
Gréavidas Iniciar o Iniciar o exercicio Iniciar o exercicio

sedentarias ou

exercicio com

com baixa

com baixa

obesas baixa intensidade e ir intensidade e ir
intensidade e ir aumentando aumentando
aumentando gradualmente a gradualmente a
gradualmente a intensidade intensidade
intensidade
Sitio para Evitar Evitar
realizar o temperaturas temperaturas
exercicio extremamente extremamente N&o mencionado

altas e espacgos

himidos

altas e espacgos

himidos

Tabela 1 - Recomendacgdes segundo ACOG, RANZCOG e SOGC
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Contudo, podem ser necessarias algumas modificacbes nos programas de
exercicio devido a alteracdes anatdmicas e fisioldgicas normais na gravida.
Assim sendo, para a gravida praticar AF de forma segura, deve ter em atencéo

0S seguintes aspetos:

- Deve ser realizada uma avaliacéo clinica completa antes de se recomendar um
programa de exercicio (avaliacdo pré-exercicio), de forma a garantir que a

gravida nao tem nenhuma razao médica para evitar o exercicio.

- O periodo de gravidez esta associado a uma mudanca significativa no sistema
musculosquelético, com alteracdes anatomicas e fisiolégicas proprias do
processo de gestacdo, nomeadamente alteracdes posturais, aumento da lordose
lombar, necessaria para equilibrar 0 aumento de peso na regido anterior da

mulher, provocado pelo Gtero (Fontana Carvalho et al., 2020).

- O ganho de peso excessivo na gravidez (ganho de peso gestacional) esta
associado a diabetes gestacional e hipertensao, assim sendo, podemos tomar
como referéncia as recomendacfes do Institute of Medicine and National

Research Council:

- Para gravidas com um indice de massa corporal (IMC) menor que 18,5

kg/m2, o ganho de peso gestacional desejado sera entre 12,5 kg e 18 kg.

- Para gravidas com um IMC entre 18,5 kg/m2 e 24,9 kg/m2, o ganho de

peso gestacional desejado sera entre 11,5 kg e 16 kg.

- Para gravidas com um IMC entre 25 kg/m2 e 29,9 kg/m2, o ganho de

peso gestacional desejado sera entre os 7 kg e 11,5 kg.

- E, por fim, para gravidas com um IMC maior que 30 kg/m2, o ganho de
peso desejado serd entre 0s 5 kg e 9 kg. (Institute of Medicine (US) and National
Research Council (US) Committee to Reexamine IOM Pregnancy Weight
Guidelines, 2009)

17
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- O repouso para a gravida raramente € indicado embora frequentemente

prescrito.

- A atividade fisica regular durante a gravidez melhora e/ou mantém a aptidao
fisica da mulher, ajudando a controlar o peso, a reduzir o risco de diabetes

gestacional, hipertenséo e a melhorar o bem-estar fisico e psicologico.

- E recomendado para a gravida 150 minutos/semana de atividade aerdbia de

intensidade moderada.

- A regulacdo da temperatura depende diretamente da hidratacdo e das
condi¢cBes ambientais onde esta exerce a AF, assim sendo, é fundamental que
as gravidas estejam hidratadas, com roupas largas e evitarem espacos humidos

e com temperaturas elevadas.

- Ocorrem também alteracbes hemodinamicas, havendo um aumento da
frequéncia cardiaca, do volume sistélico e do debito cardiaco, sendo tdo
importante durante a pratica de AF o uso de cardiofrequencimetro ou a utilizacédo
da escala subjetiva de esforco de BORG (Barakat, 2021).

- A gravidez acarreta consigo ndo s6 mudancas fisiolégicas e biomecanicas, mas
também psicoldgicas, gerando na mulher instabilidade emocional, podendo
afetar significativamente a estabilidade emocional, a qualidade de vida e o seu
bem-estar. A depressdo € um quadro clinico comum durante esta fase da vida,
afetando entre 10% a 50% das mulheres, sendo mais comum entre as gravidas
com um historial pessoal ou familiar de quadros depressivos, méaes fumadoras e
solteiras. Assim sendo, torna-se fundamental desenvolver intervencdes para

melhorar a saide mental da gravida (Van Niel & Payne, 2020).
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Avaliagao Pré-Exercicio

A gravidez é uma fase especial da vida da mulher, e embora existam
recomendacdes para a prescricdo de AF durante a gravidez, a verdade € que a
prescricdo devera e terd de ser adaptada a cada caso. Quando uma gravida
pretende comecar um programa de exercicios ou dar continuidade a sua prética
de AF, é fundamental compreender se € uma gravidez sem riscos e
complicacdes e qual é a sua condi¢do clinica. Assim sendo, na auséncia de
contraindicacfes a pratica de AF, todas as gravidas devem iniciar ou continuar
um programa de exercicio fisico. S&o os profissionais de salde responsaveis por
avaliar o quadro clinico da gravida e darem a consequente autorizagcdo ou

desaconselhamento para a pratica de AF (Grenier et al., 2021).

Esta é uma fase em que as mulheres tendem a ser altamente motivadas para
melhorarem comportamentos nao saudaveis, onde passam a ir frequentemente
ao médico, o que as leva a quererem chegar a sua melhor versdo com o
aconselhamento e supervisdo do seu médico. A probabilidade de a gravida
realizar AF durante a gravidez aumenta exponencialmente se for encorajada
pelo seu médico/obstetra. Desta forma, é fundamental que o responséavel de
saude pela gravida a guie em termos de estilo de vida saudavel e
consequentemente a reencaminhe para um fisiologista do exercicio (Coll et al.,
2019). Em contrapartida, uma mulher gravida com algum risco ou complicacdes
obstétricas e consequente contraindicacdo ao exercicio, ndo sdo aconselhadas

a praticar AF, a menos com supervisao e prescricdo médica (ACSM, 2020).

ApOs a gravida ter a autorizacdo médica € fundamental entender as motivacdes
dela, o tipo de exercicio que prefere, as facilidades e obstaculos, e quais 0s seus
objetivos. O objetivo é aumentar a aderéncia da gravida ao exercicio, tornando
a AF um habito inerente a sua rotina diaria. (Atkinson & Teychenne, 2019).
Relativamente ao papel do Fisiologista do Exercicio (FE) durante a gravidez,
passa por promover a participacdo das mulheres gravidas, iniciantes ou ativas,

em momentos de AF.
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O FE deve aplicar o questionario PARmed-X for Pregancy (Anexo Il). O objetivo
€ realizar uma avaliacdo inicial pré-natal, consiste em quatro paginas onde inclui
uma lista de verificacdo da saude da gravida pré-exercicio, uma sec¢ao quanto
as contraindicacdes absolutas (em que a gravida ndo pode mesmo realizar AF)
ou relativas (onde devera ser supervisionada) e uma avaliacdo de saude. Em
suma, é um questiondrio que facilita a comunicacdo entre o fisiologista do

exercicio e a gravida (Bgeginski et al., 2017).

Sera importante o FE conseguir categorizar a gravida. Segundo ACOG (2020),

existem trés tipos de mulheres gravidas:

- Gravida sedentaria: ndo praticava nenhum tipo de AF antes da gravidez.

- Gravida ativa: ja praticava regularmente AF antes da gravidez.

- Gravida atleta: ja praticava regularmente AF e a uma intensidade vigorosa.

Para se avaliar o padrédo e o volume de atividade que a gravida realiza, pode-se
utilizar equipamentos de baixo custo como pedometros ou acelerémetros, ou
utilizar questionarios como o Pregnancy Physical Activity Questionnaire (PPAQ)
ou o Stanford 7-day Physical Activity Recall Scale (PAR)

O FE devera também ter os dados da Frequéncia Cardiaca (FC) de repouso,
através de um cardiofrequencimetro, e posterior calculo da FCmaxima e
FCtreino. Por fim, e ainda na fase de avaliacdo pré-exercicio, a gravida devera

ser pesada e ter acesso a dados como o indice de massa corporal.
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Avaliagdo das Componentes da Condigdo Fisica

Para o FE ter acesso a mais dados fisicos da gravida e para fins de investigacao,
a avaliacao das componentes da condicao fisica € um tdpico de importancia, nao
s6 para estimar as zonas de treino onde esta devera se encontrar, como também

para ter acesso a sua eventual evolucao.

Em termos préticos, existem varios testes maximos e submaximos para avaliar
a condicao fisica, nomeadamente testes de resisténcia cardiorrespiratoria,
composigdo corporal, forca, flexibilidade, equilibrio, agilidade, coordenacédo e
analise corporal. Os objetivos dos testes tém um fim de motivacdo para a
gravida, para quantificar os efeitos da AF na mulher e para o FE gerir a carga
fisica dos programas de exercicio (Romero-Gallard et al., 2022). A maioria dos
testes de avaliagdo foram construidos para a populacdo adulta aparentemente
saudavel, contudo ja existem testes especificos e/ou adaptados a populacdes

especiais, como é a fase da gravidez.

Em primeiro lugar, e como nomeado na avaliacdo pré-exercicio, o FE devera
incluir a medicdo da FC de repouso, e posteriormente simular a FC maxima, com

equacdes pré-definidas, nomeadamente:
FCpy = 192 — (0.007 X idade?)

A avaliacdo da FC em repouso deve ser realizada ap6s a gravida estar em
repouso por cinco minutos para estabilizar a sua FC, de igual modo se aplica a

Pressao Arterial (PA), que se mede através do esfigmomandmetro.

De acordo com o ACOG, RANZCOG e SOGC a gravida ndo deve realizar
esforcos maximos, salvo excecdes por razdes clinicas com supervisdo medica.
O tipo de testes mais apropriado para esta populagéo especial séo o0s os testes

submaximos.
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Testes da condicao cardiovascular

- Walking Test: a gravida caminha 1,6 km (1 milha) o mais rapido possivel numa
superficie plana. A FC é obtida no ultimo minuto da caminhada. O volume
maximo de oxigénio, V,,,,(0,), em mL/kg/min é estimado usando a seguinte

equacao de regressao:

Vinax(05) = 132.853 — 0.1692 X (peso (kg)) — 0.3877 X (idade (anos))
— 3.2649 X (tempo (min)) — 0.1565 X HR

Sendo HR, a FC da gravida no final do teste. (Venturini et al., 2015)

- Teste de caminhada de 6 minutos: a gravida é avaliada como a maior
distancia que pode andar num intervalo de tempo de 6 minutos. Para estimar o

Vnax (0,), USAaMOS a seguinte equagao:

Vnax(02) = 70.161 + (0.023 x 6 MWT (minutos)) — 0.276 X (peso (kg))
—6.79 x (sexo (m = 0;f = 1)) — 0.193 x (HR (BPM))
— 0.191 X (idade (anos))

Onde MWT é minute walt test (Burr et al., 2011).

Testes de forga

Apesar da complexidade quanto ao controlo e a prescricao do treino de forga, é
conhecido que este tipo de treino promove a gravida diversos efeitos positivos
na sua saude, nomeadamente a manutengdo do peso, aumento da forga, rapida
recuperacao poés-parto, aumentando também a prevencdo de perda de massa
muscular, diminuicdo da massa gorda e fortalecimento tanto das articulagbes
como dos o0ssos, melhorando assim a sustentacdo do seu préprio corpo
(L&eacute & Montenegro, 2014).
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Teste estatico de forga de preensao manual: € medido com um dinamometro,
e apods ajustar o aperto, a mulher segura o dinamémetro alinhado com o
antebracgo ao nivel da coxa, longe do corpo, sem tocar no corpo ou em qualquer
outro objeto. Em seguida, a gravida aperta o aparelho com a maior forga
possivel, duas vezes com cada mao. A pontuacao € a mais alta de duas leituras
com cada mao (ACSM, 2017).

Teste da flexao do antebrago: a gravida deve sentar-se numa cadeira com as
costas direitas, com 0s pés totalmente assentes no solo e com o tronco
totalmente encostado, segurando o haltere seguro na méao dominante e o teste
comeca com o antebraco em posigao inferior, ao lado da cadeira, perpendicular
ao solo. Ao sinal de iniciar, a participante roda gradualmente a palma da méo
para cima, enquanto faz a flexdo do antebrago no sentido completo do
movimento e depois regressa a posicao inicial de extensdao do brago. O
participante € encorajado a realizar o0 maior no possivel de flexdes num tempo
limite de 30 segundos, mas sempre com movimentos controlados tanto na fase
de flexdo como de extenséo. O FE devera acompanhar as execugdes de forma
a assegurar que o peso é transportado em toda a amplitude do movimento, da
extenséo total a flexao total. Cada flexao correta é contabilizada e a pontuagao
€ dada pelo numero total de execugdes corretas num intervalo de 30 segundos
(Wallerstein, 2010).

Testes de flexibilidade

Esta € mais uma das componentes da condi¢éo fisica sem testes especificos
para as gravidas, sendo que durante a gravidez a flexibilidade é temporariamente
alterada devido a altera¢cdes hormonais no corpo da mulher, contudo ha testes

gue se podem adaptar.

Sit & Reach (modificado): recruta a flexibilidade dos musculos isquiotibiais,
guadricipites e lombar, que, por sua vez, é importante para prevenir a dor lombar.
No entanto, faltam procedimentos e normas especificas para mulheres gravidas.
(ACSM, 2020)
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Teste de mobilidade do ombro (teste de Apley): a gravida devera realizar
exercicios de flexdo e abducdo do ombro, ndo havendo qualquer tipo de
necessidade de adaptacdo quanto ao posicionamento da barriga, recrutando s6

mesmo o movimento dos bragos (Silva, 2020).
Testes de agilidade e coordenacdo

Teste Timed Up and Go (TUG): o objetivo deste teste é avaliar a mobilidade da
gravida e requer equilibrio estatico e dinadmico. E registado o tempo que uma
pessoa leva para se levantar de uma cadeira, caminhar trés metros, virar-se,
caminhar de volta para a cadeira e sentar-se. Geralmente aplicado a populagbes

mais velhas, tem sido usado em mulheres gravidas (Christensen et al., 2019).
Testes de equilibrio

Escala de Equilibrio de Berg: o teste consiste em avaliar o equilibrio funcional
através da realizacdo de 14 tarefas, classificadas de 0 a 4, sendo 0 = incapaz de

executar; e 4 = capaz de executar de forma independente. As tarefas séo:

- Tarefa 1: Passar da posicdo de sentada para a posicéo de pe€; tarefa 2: ficar
em pé sem apoio; tarefa 3: ficar sentada sem apoio nas costas; tarefa 4: passar
da posicao de pé para a posicao de sentada; tarefa 5: realizar transferéncias;
tarefa 6: ficar em pé com os olhos fechados; tarefa 7: ficar em pé com os pés
juntos; tarefa 8: inclinar-se para a frente com o braco esticado; tarefa 9: apanhar
um objeto do chao; tarefa 10: virar-se para olhar para tras; tarefa 11: dar uma
volta de 360 graus; tarefa 12: colocar os pés alternadamente num degrau; tarefa
13: ficar em pé com um pé a frente do outro; tarefa 14: ficar em pé sobre uma
perna (Rodini et al., 2008).

Andlise Postural

Quanto a analise postural, no que diz respeito a avaliagao estatica e dindmica
da postura, funcionalidade e autonomia geral das mulheres gravidas, nao
existem baterias de testes especificas, sendo aplicadas as avaliagbes de

movimento funcional para popula¢des aparentemente saudaveis (ACSM, 2017).
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Avaliacdo através da observacéao subjetiva - segmentos corporais analisados:
Cabeca, ombros, coluna, tronco, térax, abdominal, anca, joelhos e pés (Ribas &
Guirro, 2007).

Prescrigdo de Exercicio

Um programa de exercicio pode ser composto por um ou mais tipos de exercicio,
e para cada tipo de exercicio sera estabelecida a intensidade, a duragdo e a
frequéncia, bem como a respetiva progressao. A prescricdo de exercicio para a
gravida deve ser modificada de acordo com os sintomas, desconfortos e
objetivos da mesma. De salientar, como referido anteriormente, que as
adaptag¢des anatomicas, fisiolégicas, morfoldégicas e biomecanicas decorrentes
de uma gravidez normal, requerem a seleg¢ao e modificagdo dos exercicios, bem
como supervisdo da técnica de execugdo. A progressao do treino sera
condicionada pelas adaptagbes associadas a cada trimestre, bem como aos
potenciais desconfortos fisicos mais prevalentes. A monotorizagdo da
intensidade do exercicio podera ser feita através do cardiofrequencimetro, teste

da fala e/ou escala subjetiva de BORG.

Treino Aerdbio

O treino aerdbio consiste em exercicios eu ativem 0s principais grupos
musculares de forma continua. Este é um tipo de treino bem tolerado durante a
gravidez, com exercicios que recrutem o suporte do peso do corpo da gravida
(Perales et al., 2016).
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Treino Aerdbio

Tipo Intensidade Duracao Frequéncia  Progressao
Exercicios Intensidade 30 minutos Gravidas Progredir
gue ativem moderada (3-5.9 dia de sedentarias: apoés o 1°
os grandes METs; RPE = 12- exercicio até 3 dias por trimestre (13
grupos 13; 40%- 60% de semana; semanas de
musculares, VO2res) — para intensidade gravidas gestacao)
de forma gréavidas moderada  ativas/atletas:
ritmada e sedentarias/ativas até um total 3 a 5 dias por
continua de pelo semana

Intensidade menos 150

vigorosa (>6 minutos

METs; RPE = 14- semana. ou

17) i PaT& 75 minutos

gravidas semana de

ativas/atletas intensidade

vigorosa*

Tabela 2 - Treino Aerébio

* mulheres previamente inativas devem progredir de 15 para 30 minutos/dia.

Treino de Resisténcia

Treino composto por exercicios realizados com maquinas, pesos livres e/ou com

0 peso do corpo, onde o0 objetivo passa por a gravida aumentar a sua resisténcia

muscular, e consequentemente beneficiar do impacto desse melhoramento

muscular (Barakat & Perales, 2016).
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Treino de Resisténcia

Tipo Intensidade  Duracéao Frequéncia Progressao
Exercicios Intensidade 1 série para 2 a 3 dias por Ao longo da
realizados que permita  gravidas semananao evolucdo da
com multiplas sedentarias;  consecutivos gravidez,
maquinas, repeticdes 2 a 3 series deve ser
pesos livres submaximas para gravidas evitado o
e/ou com o (8alO0oula ativasou levantamento
peso do 15 atletas de pesos
corpo repeticées) a com carga

ser elevadas e

executadas exercicios

até ao ponto isométricos

de fadiga repetitivos

moderada

(40% a 60%

da RM

estimada)

Tabela 3 - Treino de Resisténcia

Treino de flexibilidade:

Este € um treino que consiste no alongamento estatico ou dinamico dos

musculos, contudo a flexibilidade na gravida esta temporariamente alterada

devido as mudancas anatémicas e hormonais que interferem no seu

desempenho (Rodriguez-Diaz et al., 2017).
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Treino de Flexibilidade

Tipo Intensidade  Duracao Frequéncia  Progresséo
Conjunto de  Alongar até Manter o 2 a3 dias por N&o esta
exercicios ao pontode  alongamento semanaaté 7 determinada
de sensacdo de estatico dias por qual a
alongamento rigidez ou durante 10 a semana progressao
estatico desconforto 30 segundos; do treino de
ativo ou ligeiro 2a4 flexibilidade
passivo, e repeticoes de

dinamico cada

para cada exercicio

articulagao

Tabela 4 - Treino de Flexibilidade

Treino Neuromotor

Este € um tipo de treino ainda pouco estudado, composto por exercicios que
envolvam habilidades motoras, como o equilibrio, agilidade, coordenacéo,
marcha, treino propriocetivo e atividades multifacetadas, como o Pilates ou o
ioga (Rudin et al., 2021).
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Treino Neuromotor

Tipo Intensidade  Duracéao Frequéncia Progresséo
Exercicios que Nao esta 20 a 30 Pelomenos2 Nao esta
envolvam determinada  minutos, a 3, e até 7 determinada
habilidades qual a dias por qual a
motoras e intensidade e at 60 semana progressao
atividades efetiva de minutos - por do treino
multifacetadas treino dia neuromotor
neuromotor

Tabela 5 - Treino Neuromotor

Treino de Pavimento Pélvico

O pavimento pélvico € composto por musculos e tecidos que suportam os 6rgaos
pélvicos. O pavimento pélvico é responsavel pelo controlo da continéncia urinaria
e fecal. Um dos fatores de risco para a mulher ter disfuncdes do pavimento

pélvico € a gravidez, razdo para ser tao importante este tipo de treino.

O treino consiste em movimentos repetidos entre a contracdo e o relaxamento

da musculatura perineal (Vaz et al., 2019).
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Treino Pavimento Pélvico

Tipo Intensidade  Duracao Frequéncia  Progresséo
Treino N&o esta 10 a 30 1 a7 dias por Nao esta
complexo determinada  minutos por  semana determinada
dos qual a dia a progressao
musculos do intensidade efetiva do
pavimento efetiva do treino dos
peélvico treino dos muasculos do
focado quer musculos do pavimento

na pavimento pélvico
contracao pélvico

qguer no

relaxamento

Tabela 6 - Treino Pavimento Pélvico

Atividades Seguras Durante a Gravidez

De acordo com a literatura, hd inUmeras atividades que a gravida pode exercer,
tais como: caminhar, fazer bicicleta estacionaria, natacdo, correr ou fazer
jogging, treino de forc¢a, ioga, Pilates, desportos com raquetes e exercicios de

alongamento e relaxamento (ACOG, 2020).

Atividades Nao Seguras Durante a Gravidez

Relativamente a atividades ndo seguras, sera importante tanto a gravida como
o FE saber quais as atividades que ndo devem ser praticadas pela gravida,
nomeadamente: atividades com risco de queda, desportos de contacto,
mergulho, paraquedismo, “hot ioga” e “hot Pilates”, desportos de equipa,
atividades que envolvem muitos saltos e mudancas de direcao, héquei no gelo,

sky e alpinismo (Ferguson, 2014).
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Sinais De Alerta Durante a Pratica de Exercicio

A gravida deverd parar a pratica de AF perante alguns sinais de alerta, tais como:
sangramento vaginal, contra¢gdes urinarias fortes, perda de liquido amniético, dor
de cabeca forte, tonturas, dor no peito, fraqueza muscular, dor ou inchaco no
calcanhar, dispneia (respiracdo ofegante e desagradavel) e fraqueza muscular
(Tsakiridis et al., 2020).

2.3. Andlise / Discussdo

Apods a analise dos artigos utilizados para a presente revisao narrativa, conclui-
se que o periodo de gravidez é uma oportunidade para promover
comportamentos positivos por parte da mulher, comportamentos estes que
podem trazer beneficios a curto, médio e longo prazo para a mae. Dada a
baixa prevaléncia de AF em mulheres jovens em geral e a alta prevaléncia de
obesidade e doengas cardiometabdlicas, a importancia de aumentar os niveis
de AF em mulheres em idade reprodutiva, antes, durante e apos a gravidez &

substancial.

Diversos estudos demostram e refutam que a pratica de AF de intensidade
moderada compativel com as recomendagdes atuais, 150 minutos por semana,
reduz o risco de ganho de peso gestacional excessivo, diminui¢do do risco de
ter diabetes gestacional, depresséo pés-parto, pré-eclampsia, hipertenséo,
entre outros (Hawkins et al., 2014). Contrariamente as recomendacoes e as
evidéncias cientificas, apenas 23% das mulheres gravidas que vivem nos
Estados Unidos da América atendem as recomendacdes minimas de atividade
fisica, o que se reflete na maioria das mulheres gravidas nao beneficiarem do
impacto da AF em termos de saude fisica e emocional (Hesketh & Evenson,
2016).

Segundo ACOG (2020), mulheres que comecam a gravidez com habitos e
estilo de vida saudavel, como boa nutricéo, pratica de AF, ndo fumantes, entre

outros, devem ser incentivadas a manter esses habitos saudaveis,
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nomeadamente a pratica de AF, havendo a necessidade de uma avaliacao
inicial por FE e uma equipa multidisciplinar, para ndo ocorrer contraindicagdes

ou problemas associados ao exercicio.

Em suma, os beneficios para a saude documentados nesta revisao narrativa
confirmam a importancia substancial para a saude publica da participagao
regular em AF de intensidade moderada antes, durante e apos a gravidez. No
entanto, pesquisas adicionais sao necessarias para estudar os efeitos dos
exercicios nos resultados especificos da gravidez e para esclarecer os
métodos de aconselhamento comportamental mais eficazes, a intensidade e
frequéncia ideais dos exercicios, e ainda ha escassez quanto a progressao de
varios tipos de treinos, nomeadamente de flexibilidade, coordenacéao,
pavimento pélvico, entre outros. Por fim, é de extrema importancia que os
estudos sejam realizados com protocolos padronizados para consequentes
comparacoes posteriores dos resultados obtidos por diferentes autores. A
realizacdo de tais estudos, especialmente RCTs (estudo randomizado
controlado), podendo fornecer respostas mais confiaveis. Atualmente, e
concluindo, a pratica de AF realizada de forma moderada durante a gravidez
tem beneficios para a mée, embora ndo existam clarividéncias de efeitos

adversos para o feto.
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3. Estudo Transversal — Aplicagdao Gravidez Ativa: Promogao do

Estilo de Vida Ativo e Saudavel Durante a Gravidez e no Pds-Parto

3.1. Introdugao e objetivo especifico

Dada a baixa prevaléncia de AF em mulheres em idade reprodutiva e a alta
prevaléncia de condicbes crénicas na fase pré-natal, como a obesidade,
hipertenséo e diabetes, é fundamental aumentar os niveis de AF, antes, durante
e apos a gravidez, isto porque menos de 15% das mulheres realmente atingirao
a recomendacdo minima de 150 minutos por semana de AF de intensidade
moderada ou 75 minutos de AF vigorosa durante a gravidez (Romero-Gallard et
al., 2022). A gravidez e o periodo pés-parto sdo momentos de mudancas,
mudancas sociais e comportamentais para as mulheres. Este periodo é visto

como uma janela de oportunidade para um estilo de vida mais ativo e saudavel.

As mulheres passam a ter um acesso mais recorrente aos cuidados de saude
durante a gravidez e o pds-parto, e isto pode levar a uma maior motivacao para
melhorarem a sua saude durante este periodo. Comportamentos maternos
saudaveis demonstram melhorar o risco de morbidades relacionados a gravidez,
como diminuigdo do consumo de cafeina e de tabagismo, aumento da pratica de

AF e ganho de peso saudavel nesta fase (Shirvanian-Dehkordi et al., 2022).

Na fase da gravidez e pos-parto as mulheres recorrem cada vez mais a saude
mével para terem acesso a informacdes e suporte de saude. Esta procura pelo
uso de aplicacdes méveis de saude durante a gravidez traz uma oportunidade
Unica para a criacdo de aplicagbes, isto numa fase em que as mulheres
geralmente ficam mais motivadas para otimizar a satde e mudar o estilo de vida.
Intervencdes baseadas em telemoOveis mostram uma promessa consideravel
guanto ao aumento dos niveis de AF. Em 2019, os telemoveis foram o dispositivo
mais utilizado para aceder a Internet (87%), seguido do portatil (69%) e depois
dos tablets (56%) (Musgrave et al., 2020).
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As aplicacdes de exercicio na fase de gravidez e pds-parto acarretam consigo
inUmeros aspetos positivos, nomeadamente podem ser adaptadas a populacao-
alvo em questdo, podem ser realizadas em qualquer lugar e a qualguer hora, sédo
interativas e acessiveis a maioria da populagéo, independentemente do status
socioecondmico, visto que cerca de 96% das mulheres entre os 18 e os 49 anos
tém um smartphone (Hayman et al., 2021). Paradoxalmente, a gravidez é a
condicdo médica com o maior namero de aplicacdes disponiveis, no entanto, as
aplicacdes moveis projetadas especificamente para aumentar a atividade fisica

durante a gravidez sdo escassas (Barassi, 2017).

Outra problematica das aplicacdes com exercicios projetados para a gravidez, €
gue estas nao consideram: as diretrizes atuais de atividade fisica baseadas em
evidéncias, prévia triagem de contraindica¢fes para atividade fisica, recursos de
personalizacao apropriados para levar em conta as caracteristicas da gravida e
o envolvimento FE qualificados durante o desenvolvimento da aplicacéo
(Shirvanian-Dehkordi et al., 2022). Havendo esta falta de aplicacdes especificas
e baseadas em evidéncia cientifica para a fase de gravidez e pds-parto, torna-
se uma necessidade evidente a criagcdo de uma aplicacdo que responda as

necessidades referidas anteriormente.
Objetivo Especifico

Analisar a perspetiva das mulheres gravidas ou em fase de pés-parto quanto a

existéncia de uma aplicacao especifica para a fase de gravidez e pos-parto.
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3.2. Métodos / Procedimentos

Tipo de Estudo

Estudo transversal realizado a mulheres gravidas ou em periodo de pos-parto,

através do preenchimento de um questionario.
Consideragdes Eticas

O presente estudo fez parte do programa de Mestrado em Atividade Fisica e
Saude da Escola Superior de Desporto de Rio Maior, do Instituto Politécnico de
Santarém, tendo tido parecer favoravel da Comissdo de Etica da Unidade de

Investigacao do Instituto Politécnico de Santarém.

Todos os procedimentos aplicados as participantes estiveram de acordo com os
padrdes éticos da comisséo de investigacao institucional e com a declaracao de
Helsinquia de 1964, assim como com as suas alteracdes posteriores ou padrdes
eticos comparaveis. Todas as participantes foram informadas sobre os objetivos
e a hatureza do estudo, bem como possiveis riscos e beneficios e os detalhes
do seu envolvimento. Foram também desde logo informadas do direito de se
poderem retirar do estudo a qualquer momento. Foi também garantida a

confidencialidade das suas identidades.

Para consentirem, o processo era o seguinte: apds lerem que “Declaro ter
compreendido as informacbes escritas que me foram fornecidas sobre os
objetivos do estudo pelos responsaveis, bem como, a garantia da possibilidade
de, em qualquer altura, recusar a participacdo sem qualquer consequéncia.
Desta forma, dou o meu consentimento e aceito participar neste estudo”, s6
iniciavam o questionario e assim a sua participacdo no estudo ao escolherem a

opcao “Seguinte”.

35



"o POLITECNICO
r== DE SANTAREM

Questionario

O questionario intitulado de “APP — Gravidez Ativa: promocéao do estilo de vida
ativo e saudavel durante a gravidez e no pdés-parto” € composto por 33
perguntas, e foi elaborado de maneira a ser preenchido de forma répida e
intuitivamente, facilitando o processo de resposta. Encontra-se em formato

digital, e foi respondido pelas mulheres de forma livre e autbnoma.
Procedimentos de Recolha de Dados

A implementacdo do questionario teve a duracdo de 6 meses, decorreu no
periodo entre 19 de junho a 19 de novembro de 2022. As participantes
responderam autonomamente ao questionario, sendo que este se encontrava
em formato online e foi partilhado em diversos grupos de gravidas no Facebook,
acabando também por ser partilhado de “boca em boca” de forma a chegar ao

maior numero de mulheres possivel.

3.3. Resultados

Caracteriza¢dao da Amostra

7z

A amostra do presente estudo € composta por 105 mulheres, com idades
compreendidas entre 0os 28 e os 48 anos. A maioria das mulheres residem na
regido de Lisboa e Vale do Tejo (81%), as restantes residem desde Acores
(2,9%), Alentejo (2,9%), Algarve (2,9%), Centro (3,8%), Madeira (1%), Norte
(3,8%) e Fora do pais (3,8%).

Relativamente a escolaridade, e contando que a maioria sdo mulheres que
residem na capital ou arredores, 46,7% tem ensino superior, 48,5% tem ensino
secundario, e apensas 4,8% tem ensino basico.

Por fim, todas as mulheres que responderam ao questiondrio ja eram maes ou
estavam gravidas. Quanto ao numero de gravidezes entre 0 ano de 2020 e 2022,

19% né&o teve nenhuma gravidez e 81% teve uma gravidez.
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Pratica de Atividade Fisica Durante a Gravidez

A pratica de AF durante a gravidez é benéfica para a mulher, contudo, apés a
analise do questionario, 36,2% das mulheres durante a gravidez néo praticou
gualquer tipo de AF. As restantes mulheres distribuiram-se entre realizar 1 a 2
dias por semana (14,3%), 3 a 4 dias por semana (37,1%), 5 a 6 dias por semana
(4,8%) e todos os dias por semana (7,6%).

Quanto ao tempo em minutos por dia que despendiam para a préatica de AF, de
facto, 36,2% nao faziam qualquer tipo de atividade (0 minutos), ficando o tempo
de pratica entre os 30 e os 60 minutos por dia, sendo os 30 minutos por dia, o
tempo mais despendido (23,8%), seguindo-se os 60 minutos (21%), e por fim,
45 minutos (19%).

A atividade mais realizada pelas mulheres nesta fase é claramente a atividade
de caminhar, contudo hé& outras atividades que sao da preferéncia das gravidas,
como a natacao, a hidroginastica, o Pilates, yoga, e, para algumas mulheres,

aulas de pre-parto.

Pratica de Atividade Fisica Durante o Pds-Parto

No periodo de pés-parto, o nimero de maes que nao pratica/praticou qualquer
tipo de exercicio, é elevado (33,3%), seguindo-se a préatica de AF 1 a 2 dias por
semana, que é regularidade preferencial das gravidas, com 43,8% das mulheres
a fazé-lo, 3 a 4 dias por semana, com 21,9% das mulheres a optarem por esta
opc¢ao, e uma minoria (1%), realizou todos os dias AF no periodo de pés-parto.
O tempo em minutos por dia que despendiam para a pratica de AF vai de
encontra aos resultados da pratica de AF durante a gravidez, sendo a preferéncia
os 30 minutos por dia, e o tempo maximo de pratica de AF é de 60 minutos por
dia.

Por fim, quanto as aulas nesta fase, a preferéncia também € muito idéntica ao
qgue foi referido na fase de gravidez, sendo o caminhar a atividade mais
praticada, seguindo-se do Pilates, da hidroginastica, exercicios em casa, yoga,

step, entre outras atividades.
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Pratica de Atividade Fisica Sob Supervisdao de Um Profissional de Exercicio Fisico

Quanto a pratica de AF sob supervisdo de um FE na gravidez, 75,2% das
mulheres nédo teve qualquer tipo de supervisao, ja no periodo de pés-parto, a
percentagem reduziu, mas mesmo assim, 61,9% das mulheres néo tiveram

qualquer tipo de supervisao.

Local Preferencial Para a Pratica de Atividade Fisica
As mulheres preferem praticar AF num ginasio (69,5%), ao ar livre (44,8%) ou
em casa (39%). Sendo preferéncia de uma minoria, a pratica de AF no local

de trabalho ou em associac¢des desportivas.

Aplicacdo Informatica de Atividade Fisica

A maioria das mulheres inquiridas (93,3%) ja utilizou ou utiliza uma aplicacao
(APP) de fitness. Sendo as APP’s mais conhecidas e mais utilizadas, o
STRAVA, MiFit, Nike Training Club, Leap Ftiness, FitOn, e canais de AF no
Youtube.

Ja quanto a possiveis APP especificas para a gravidez ou para o pos-parto,
89,5% das mulheres nédo utilizou nenhuma APP especifica.

A regularidade de utilizagdo das mulheres quanto as APP’s, a maioria utiliza
entre 3 e 4 dias por semanas e 5 a 6 dias por semana. Concluindo-se que é
uma forma eficaz e utilizada pelas mulheres para praticarem AF regularmente

nesta fase da vida, seja na gravidez ou no pés-parto.

Aplicacdo Informatica Gravidez Ativa

Por fim, e para compreender melhor as necessidades e as preferéncias das
gravidas e das mulheres em fase de pds-parto, as questdes afunilaram apenas
para a APP Gravidez Ativa.

A maioria das mulheres concordou que era importante haver uma APP
especifica para a gravidez e pos-parto para melhorar o conhecimento sobre as
recomendacdes sobre um estilo de vida ativo, sobre as recomendacdes de
pratica de AF, e recomendacdes sobre um estilo de vida saudavel, incluindo a

alimentacao, o sono, e a saude.
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Quanto as sessdes de AF, foi de maior preferéncia a pratica de AF em casa
(48,6%) que ao ar livre (39%).

As mulheres concordaram em unanime que seria importante numa APP de
gravidez e pés-parto o contato direto tanto com profissionais de saude, como
com profissionais do exercicio, bem como orientacdes sobre preparacéo para
0 parto (78,1% concorda e 9,5% concorda totalmente) e sobre recuperacéao
apoés o parto (74,3% concorda e 10,5% concorda totalmente).

Relativamente ao registo de parametros de salude e ao registo do padrao de
AF ou plano de treino 77,1% concorda com a sua importancia e 20% concorda
totalmente com a sua importancia. E também consensual a importancia da
contagem de passos diarios na APP (81,9% concorda e 12,4% concorda
totalmente) e os registos de plano de dieta (70,5% concorda), tornando-se uma
APP multidisciplinar.

Por fim, quanto a interoperabilidade com outras APP e com as redes sociais,
foi igualmente consensual, a maioria (76%) das mulheres concorda com a sua
importancia.

Para que a APP responda as necessidades das gravidas e maes, foi colocada
uma questdo em aberto: “Sugestdes que queira apresentar relativamente a
funcionalidade e utilidade de uma app informatica de fitness ESPECIFICA
PARA A GRAVIDEZ OU PARA O POS-PARTO?”. Muitas das mulheres ndo
guiseram acrescentar qualquer sugestdo, contudo houve quem desse
sugestdes, aumentando o valor deste questionario, com respostas como: “APP
com féruns com outras maes”, “ter acesso a um grupo privado com mais
maes”, “que a APP gaste pouca memoaria no telemoével”, “existéncia de aulas
de grupo na APP”, “ter alertas motivacionais e de controlo de varios

” “*

indicadores”, “ter notificacdbes com lembretes para habitos saudaveis, como

beber agua, andar, etc.”, “ter contato direto com o FE”, “APP com videos dos

exercicios e varias opcdes de acordo com a mobilidade ao longo da gravidez

L]

e na recuperacdo pos-parto”, “dicas ou ‘sabias que’ regularmente de o que a
gravida ou no pos-parto pode sentir ao fazer exercicio e pode ser normal ou

nao (exemplo: ter caibras ou se tiver perdas de urina”, “notificagbes e

mensagens motivacionais”, “planos de treino com imagens dos exercicios”,

“APP gratuita”, “exercicios para fazer com o bebé”, “ter ligagdo direta com o

39



"o POLITECNICO
r== DE SANTAREM

Facebook e o Instagram”, “ter um ranking com as gravidas mais ativas”, “ter
exercicios para fazer tanto no ginasio como em casa, em varios contextos”,
“niveis no exercicios, exemplo: ter hipotese de facil e dificil”, “ter ligacdo com
o smartwatch”, entre outros.

Desta forma, e com esta pergunta aberta, fica mais claro as preferéncias das
mulheres quanto a uma APP especifica de gravidez e pds-parto, tornando a

criacdo da APP mais rica em termos de possiveis conteudos.

3.4. Analise / Discussao

A fase de gravidez € a condicdo médica com o maior niumero de aplicacdes
disponiveis. No entanto, as APP’s mdveis projetadas especificamente para
aumentar a AF durante a gravidez sdo escassas, € as que existem nao
consideram as diretrizes atuais, como as do ACSM ou ACOG.

Os resultados deste questionario foram de encontra a este facto, isto porque
93,3% das mulheres tém ou ja tiveram uma APP informética de fitness, mas
apenas 10,5%, o que equivale a 10 mulheres, € que tém ou ja tiveram uma APP
especifica para gravidez e pos-parto. O que leva a uma concluséo evidente: ha
escassez de APP’s para esta populacdo especifica, e as que existem nao
cativam ao ponto de levar as mulheres a instalar a APP.

Outro ponto importante a reter, € o local onde preferem praticar AF, levando a
concluir que os sitios indicados para a prescricdo de AF serdo: ginasios, ao ar
livre e em casa.

A baixa prevaléncia de AF em mulheres em idade reprodutiva é uma realidade
clara, e os resultados foram de encontra a esta realidade. 75,2% das mulheres
nao praticaram AF durante a gravidez. Algumas das razdoes pode ser a
desinformacéo por parte das gravidas, a falta de motivagao intrinseca, a falta de
acompanhamento na pratica de AF, entre outros.

O objetivo com a APP é tornar a AF acessivel a distancia de um click.

As mulheres que praticavam AF na gravidez tendem a reduzir o tempo de
execucdo ou a eliminar a prética, passando a ser um ponto importante a reter,
pois é fundamental nesta fase, a mulher ter a capacidade de também se focar

nela, na sua saude e no seu bem-estar.
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E fundamental ter em considerac&o a opinido das mulheres e as suas sugestdes,
tendo sido nomeado diversas vezes incluir na APP grupos/féruns entre mées e
futuras maes; que a APP ndo consuma muita memaria ao smartphone; que tenha
dicas e notificagdes com o intuito de motivar; e finalizando, que tenha n&o s6
planos de treino, mas também aulas de grupo, como Pilates e Zumba (aulas
nomeadas pelas gravidas).

Por fim, a amostra foi reduzida (N=105) podendo os resultados nédo ser reflexo
da sociedade portuguesa, visto que a maioria das mulheres reside na zona de

Lisboa e Vale do Tejo.

4. Discussao

4.1. Discussao geral

As evidéncias cientificas existentes atualmente apoiam a importancia da pratica
de exercicio fisico durante a gravidez e no pdés-parto. Devido a especificidade
desta populacdo, torna-se necessaria a investigacdo quanto a avaliacao e
prescricdo de exercicio fisico, com objetivos especificos, de forma a promover
uma maior adaptacdo e maior seguranca, respondendo as necessidades da
gravida.

A maioria das gravidas ndo pratica AF nesta fase da vida, e uma das solu¢bes
pode passar pela criacdo de uma APP que responda as necessidades da
gravida, visto que a maioria das mulheres possui um telemdvel, mas a maioria
nao tem, nem nunca teve uma APP especifica para gravidez e pos-parto.

Toda a avaliacdo e prescri¢éo de exercicio na APP sera baseada nas evidéncias
cientificas estudadas na revisdo narrativa e nas sugestdes e necessidades

partilhadas pelas mulheres.
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4.2. ImplicagGes para a pratica profissional

Com base neste estudo sera possivel construir uma APP mais estruturada, com
base nas guidelines nomeadas na revisao narrativa, tornando a intervengdo mais
adequada e segura para a mulher. Embora uma das limitacGes tenha sido a
amostra reduzida, ficou percetivel a opinidao das mulheres relativamente a uma
APP deste cariz e o seu elevado interesse na criacdo da mesma, bem como as

suas preferéncias.

4.3. ImplicagBes para investigacao futura

Para estudos futuros, serd fundamental aumentar a amostra, e que a mesma
ndo resida maioritariamente num sitio especifico do pais, mas sim de varias
localidades, para ser 0 mais representativo possivel.

A continuidade do estudo para a criagcdo da APP Gravidez Ativa é um ponto
importante para a evolucdo da AF nesta populagdo, e seria de repensar
entrevistar fisicamente ou virtualmente varias mulheres, tentando reter o maximo

para otimizar a APP.
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5. Conclusao

Apoés a andlise narrativa, ficou clara a necessidade de transmitir as mulheres o
beneficio da AF antes, durante e apds a gravidez. Os beneficios sdo inimeros,
contudo, a prevaléncia das mulheres na pratica ainda é baixa, como refletido na
analise do questionario e na revisao narrativa.

Assim sendo, e em busca de uma solucdo viavel, a criacdo da APP Gravidez
Ativa vird de encontro a necessidade de permitir as mulheres terem uma
plataforma que Ihes permita serem ativas de forma segura, rapida e instantanea.
ApoOs a andlise do questionario implementado, confirmou-se a escassez de
APP’s para esta fase especifica, sabendo que as que existem n&do se guiam
pelas guidelines, havendo um claro interesse das gravidas em terem uma APP
especifica para a gravidez.

Por fim, estes resultados e analise serdo Uteis para investigagdes futuras devido

a atualidade da utilidade das APP’s no dia-a-dia das mulheres.
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Anexos

Anexo | - APP GRAVIDEZ ATIVA: Promocao do estilo de vida ativo e saudavel

durante a gravidez e no pds-parto

https://forms.gle/seSWNgPAZVE4eRqY7

Anexo Il - PARmed-X for Pregancy

https://ywcavan.org/sites/default/files/assets/media/file/2021-01%20/parmed-xpreqg.pdf
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