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INTRODUCAO

O estado gravidico desencadeia na maioria das mulheres uma interferéncia na
habilidade para realizar atividades rotineiras de forma independente. A atividade fisica regular,
favorece a gestante adquirir condicionamento fisico e capacidade funcional para as atividades
da vida diaria (AVD), no desempenho do parto e na sua recuperacéo no pds-parto™>34,

A prética de atividade fisica na gravidez é parte de programas de assisténcia pré-natal
em alguns paises>®’. No Brasil esta realidade ainda n&o foi alcancada pelos servicos de pré-
natal.

O American College of Obstetricians and Gynecologists®, o American College of Sports
Medicine® e Ministério da Saude (MS)™ reconhecem que a pratica regular de atividade fisica
durante a gestacdo melhora a aptiddo aerobia e muscular, o controle do ganho de peso nesse
periodo e a recuperacgao e estabelecimento de um estilo de vida saudavel no pés-parto.

A literatura tem registrado que apropriados exercicios de resisténcia muscular
localizados sdo de extrema importancia durante a gravidez, onde desenvolvem a massa
muscular, mantém a forca, a resisténcia da gestante, promovem ajuste da postura, diminuem a
dor lombar e favorecem a melhor realizacdo de atividades cotidianas>**?*°.

O treinamento resistido € o instrumento que melhor se aplica para o condicionamento
fisico e a saude geral da gestante com énfase no aprimoramento da sua capacidade
funcional®*'. A aplicacéo de testes fisicos e concomitante uso do exercicio fisico resistido nas
gravidas, por se tratar de um grupo especial devem ser conduzidos com todo o rigor
metodoldgico e cuidados para com esta populacao.

Neste estudo um grupo de gestantes foi submetido a um programa de exercicios fisicos
resistidos e testado a autonomia funcional.

METODOS

Foram selecionadas 11 gestantes do programa de pré-natal do Centro de Saude Escola
da Universidade do Estado do Par&/UEPA, que se dispuseram voluntariamente a participar
deste estudo realizado nos Laboratorios de Exercicio Resistido e Saude (LERES) e Laboratério
Multifuncional (LM) da UEPA. Todas na faixa etaria de 18 a 28 anos, sedentérias, sem
participar de nenhum programa de treinamento resistido nos ultimos seis meses; com idade
gestacional entre 16 a 20 semanas; nuliparas ou segundigestas, necessariamente com
gestacdo unica e sem historias de intercorréncia na atual gravidez e fisicamente aptas para
realizar atividades rotineiras de forma independente no seu dia-a-dia (sem ajuda de terceiros).
As gestantes foram divididas por sorteio em dois grupos: grupo experimental (GE) composto de
seis participantes e grupo controle (GC) composto de cinco participantes.

Os dois grupos foram submetidos no inicio e no final do estudo aos seguintes
procedimentos: avaliacdo antropométrica, segundo recomendacdes de Fernandes Filho'*; teste
de forca para o qual foi utilizado um dinamémetro de preensdo manual**®; teste de marcha
estacionaria de 2 minutos'”*® e testes de avaliacdo de autonomia quando as gravidas foram
submetidas aos seguintes procedimentos: 1) Levantar e Sentar no Vaso Sanitario (LSVS).
Foi utilizado um vaso sanitario de madeira, desenvolvido por nossa equipe para oferecer
praticidade e concretude a prova. A gestante levantou e sentou por sete vezes, aferindo-se o
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tempo decorrido na atividade; 2) Levantar e Deitar da Cama (LDC). Foi utilizada uma cama de
madeira, modelo solteiro com colchdo de espuma semi-ortopédico. A gestante levantou e
deitou quatro vezes. Sendo aferido o tempo utilizado na tarefa; 3) Subir e Descer Escada
(SDE). Foi utilizada uma escada interna do prédio do Curso de Educacédo Fisica da UEPA
composta por 10 degraus. As gestantes subiram desceram a escada uma Unica vez. Ao final
da tarefa aferiu-se o tempo utilizado; 4) Alcancar, Deslocar, Caminhar e Depositar Objeto
(ADCDO). A gestante apanhou com as maos um objeto de 2,5 kg de uma prateleira de 1,60 m
de altura, fez um percurso de 8 metros e o depositou sobre outra prateleira de mesma altura,
repetindo o procedimento em sentido contrario. Ao final da prova aferiu-se o tempo utilizado; 5)
Agachar, Sustentar e Caminhar (ASC). A gestante caminhou 8,0 metros e retornou sempre
em linha reta carregando em ambas as maos uma sacola de compras, pesando 2,0 kg cada.
Ao final da prova aferiu-se o tempo gasto. Todos os procedimentos de avaliacdo foram
aplicados por um mesmo observador em sala climatizada do LM da UEPA.

Em continuidade ao estudo apenas o GE foi submetido a um programa de exercicios
resistidos seguindo os protocolos modificados de Fleck & Kraemer™ e Stoppani®®. Foram
realizados séries de 8 a 12 repeticbes, com intervalo de 1 a 2 minutos, em seis exercicios
alternados por segmento corporal, utilizando-se o supino sentado, leg press 45° remada
sentada, panturrilha no leg press 45° puxador e abdominal. Os exercicios tiveram a
periodicidade de trés sessbes semanais, com duracdo meédia de 50 minutos.

Para a determinacao dos niveis inicial de for¢a e prescricdo do treinamento foi adotada a
escala de exercicio resistido de OMNI. Estabeleceu-se como carga inicial os valores de 6 e 8
na escala de percepcdo subjetiva. A percepcdo do esfor¢co da gestante foi avaliada como: 1)
um pouco dificil escore 6 e 2) dificil escore 8, ap0s realizar 12 repeticdes para cada carga de
exercicio. Para o exercicio abdominal néo foi utilizado carga.

O estudo foi submetido e aprovado pelo Comité de Etica do Curso de Educacéo Fisica
da Universidade do Estado do Para/UEPA (CAAE: N° 0037.0.412.000-09).

Os dados apresentados na forma de tabelas e graficos foram tratados através do
programa SPSS 16.0, onde se adotou a estatistica descritiva para caracterizacdo da amostra, a
distribuicdo de frequéncia para evidenciar as prevaléncias, o teste t de Student para comparar
as diferencas entre os dois momentos de testagem e entre os dois grupos. Para a analise
adotou-se um p<0.05.

RESULTADOS

Tabela 1: Distribuicdo dos resultados dos testes das avaliagcbes de autonomia funcional nas
gestantes do GC realizado nas fases inicial (162192 semanas) e final (352-372 semanas) do

acompanhamento.

Variavel Inicial Final P
LSVS 28.06 + 8.66 36.68 £ 10.89 <0.01*
LDC 32.55+6.73 43.94 +11.53 <0.01*
SDE 15.03 +2.12 20.37 £2.78 0.02*
ADCDO 20.09 £ 4.61 26.35 + 3.36 <0.01*
ASC 22.89 + 3.53 27.07 £5.08 0.02*
FORCA MD. 27.00 £5.43 21.20 £ 3.63 0.03*
FORCA ME. 23.20£5.76 18.60 + 4.83 <0.01*
MARCHA 91.00 +4.30 76.20 £+ 4.27 <0.01*

*Teste t de Student para amostras pareadas.

Legenda: LSVS = levantar e sentar do vaso sanitario; LDC = levantar e deitar da cama; SDE =
subir e descer escada; ADCDO = alcancar, deslocar, caminhar e depositar objeto; ASC =
agachar, sustentar e caminhar; FORCA MD = forca mao direita; FORCA ME = forga mé&o
esquerda; MARCHA.
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O grupo controle com idade gestacional entre 16-19 semanas foi submetido a uma
avaliacdo de sua autonomia funcional na fase inicial do estudo. Este grupo que manteve
apenas as atividades da vida diaria foi reavaliado na fase final do estudo entre 35-37 semanas,
guando se observou em todas as gestantes, que o aumento da idade gestacional levou a uma
ampliagcdo do tempo para realizacdo dos testes LSVC (p<0.01); LDC (p<0.01); SDE (p=0.02);
ADCDO (p<0.01) e ASC (p=0.02). Em relacédo ao quesito Forca observou-se uma significativa
diminuicdo nos testes da forgca manual. Verificou-se que a forca média da méo direita foi de 27
kgf e da méo esquerda de 23.2 kgf, na fase inicial entre 16-19 semanas, caindo os valores
dessa variavel para 21.2 kgf, na méo direita e 18.6 kgf na mao esquerda na fase final com
idade gestacional de 35-37 semanas. Igualmente na avaliacédo do teste MARCHA, observou-se
uma queda na performance com a evolucéo da idade gestacional. Observar tabela 1.

Tabela 2: Distribuicdo dos resultados dos testes das avaliagcbes de autonomia funcional nas
gestantes do GE realizado nas fases inicial (162-202 semanas) e final (332 382 semanas) do

acompanhamento.

Variavel Inicial Final P
LSVS 24.99 £ 4.90 25.99 + 6.62 0.74
LDC 40.49 +10.13 44,07 £ 8.81 0.08
SDE 15.62 + 2.05 16.80 + 3.37 0.51
ADCDO 21.28 £5.42 20.99 + 2.88 0.91
ASC 21.84 + 3.03 21.61 £2.19 0.73
FORCA MD. 25.67 £3.50 26.67 £ 4.59 0.63
FORCA ME. 24.67 £5.61 27.50 £6.78 0.20
MARCHA 79.67 £6.19 88.50 + 10.13 0.01*

*Teste t de Student para amostras pareadas.

Legenda: LSVS = levantar e sentar do vaso sanitario; LDC = levantar e deitar da cama; SDE =
subir e descer escada; ADCDO = alcancar, deslocar, caminhar e depositar objeto; ASC =
agachar, sustentar e caminhar; FORCA MD = forga mao direita, FORCA ME = forgca mao
esquerda; MARCHA.

O GE com idade gestacional entre 16-20 semanas foi submetido na fase inicial a uma
avaliacdo de sua autonomia funcional e reavaliado na fase final no periodo entre 33-38
semanas de idade gestacional, apos ser submetido ao programa de exercicios resistidos.
Observou-se que com o avancar da idade gestacional ndo houve reducdo da autonomia
funcional em todas as gestantes do grupo envolvidas no treinamento LSVS (p=0.74); LDC
(p=0.08); SDE (p=0.51); ADCDO (p=0.91) e ASC (p=0.73). Igualmente nao foi observada
reducdo dos indices da variavel forca manual FORCA MD (p=0.63) e FORCA ME (p=0.20)
quando avaliados ap0s introdugcdo do programa. No que se refere aos testes da Marcha,
registrou-se um melhor desempenho das gestantes, aferido por um aumento do nimero de
passos para realizar a prova MARCHA (p=0.01). Observar tabela 2.

Tabela 3: Variacdo das diferengcas entre os dois momentos de testagem entre 0S grupos
estudados.

Variavel Grupo Controle Grupo Experimental P
LSVS 8.61 +2.47 2.67 +8.75 0.17
LDC 11.40 + 4.95 3.59 + 4.03 0.02*
SDE 5.35+2.93 1.18+4.12 0.09
ADCDO 6.25 + 2.68 -0.29 +5.72 0.04*
ASC 4.18 + 2.38 -0.23 £ 1.49 <0.01*
FORCA MD. -5.80 + 3.90 1.00 £ 4.82 0.03*
FORCA ME. -4.60 £ 1.82 2.83+4.71 0.01*
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MARCHA -14.80 + 4.87 9.50 +5.05 <0.01*

*Teste t de Student para amostras independentes

Legenda: LSVS = levantar e sentar do vaso sanitario; LDC = levantar e deitar da cama; SDE =
subir e descer escada; ADCDO = alcancar, deslocar, caminhar e depositar objeto; ASC =
agachar, sustentar e caminhar; FORCA MD = forca méao direita; FORCA ME = forca mao
esquerda; MARCHA.

A comparacdo dos resultados de cada grupo estudado entre os dois momentos de
testagem, fase final, idade gestacional 35-37 semanas para o GC e fase final, idade
gestacional 33-38 semanas para o GE evidenciou diferencas significativas. O GC apresentou
pioras acentuadas em todas as variaveis estudadas quando avaliado. Em relacdo a variavel
LDC (p=0.02), o GE apresentou na sua segunda avaliacdo, da mesma forma, uma piora nos
seus resultados, todavia significativamente menor do que os resultados do GC. A observacgao
da variavel ADCDO (p=0.04) mostrou o0 GE com melhor desempenho e evidenciou uma
significativa diferenca do patamar de piora apresentado pelo GC. Igualmente, 0 mesmo
comportamento foi observado nas variaveis ASC (p<0.01), FORCA MD (p=0.03), FORCA ME
(p=0.01) e MARCHA (p<0.01). Observar tabela 3.

Tabela 4 - Comparacao entre os grupos de estudo para as variaveis de idade cronolégica e
gestacional, indice de massa corporal e paridade.

Variavel G. Controle  G. Experimental t p
Idade cronolégica 22.80+3.11 22.83 + 3.54 -0.02 0.99
Idade gestacional 1740+ 1.14 18.33+1.63 -1.07 0.31
indice Massa Corporal  26.56 + 3.45 22.45 + 3.43 1.97 0.08
Paridade 1.00 + 0.00 1.33+0.52 -1.58 0.17

Como se pode observar na tabela 4, ndo se verificou diferenca estatistica entre os
grupos controle e experimental para as variaveis de idade cronoldgica, idade gestacional, de
indice de massa corporal e paridade no inicio do estudo. Evidencia-se que as mulheres do
grupo experimental apresentaram idade gestacional e paridade discretamente maiores que as
do grupo controle, enquanto as mulheres de grupo controle apresentaram um indice de massa
corporal mais elevado que as do grupo experimental. Nenhuma destas diferencas foi
significativa do ponto de vista estatistico.

DISCUSSAO

Os resultados mostraram que as gestantes do GE nao apresentaram alteragdes da sua
autonomia funcional com o avancar da idade gestacional e as modificagcbes do estado
gravidico. Os exercicios resistidos de intensidade moderada, trés vezes por semana,
expressaram esta performance: p=0.74 para o teste LSVS; p=0.08 para LDC; p=0.51 para
SDE; p=0.91 para ADCDO e p=0.73 para ASC. Igualmente observou-se um bom desempenho
durante a avaliacdo de preensdo manual nos testes de FORCA MD (p=0.63) e FORCA ME
(p=0.20). O teste da MARCHA (p= 0.01) foi significativo em todas as gestantes deste grupo. As
gestantes sedentarias do GC apresentaram reducao significativa da autonomia funcional para
os testes LSVC (p<0.01); LDC (p<0.01); SDE (p=0.02); ADCDO (p<0.01) e ASC (p=0.02).
Neste grupo observou-se uma reducédo significativa na FORCA MD (p=0.03) e FORCA ME
(p<0.01), o que ocorreu igualmente na MARCHA (p<0.01). As gestantes sedentarias
apresentam limitagdes de condicionamento fisico.

Os nossos resultados evidenciaram uma melhor performance do GE em relagdo ao GC,
0 que pode ser interpretado como a eficiéncia da aplicacdo do exercicio resistido na melhora
do condicionamento fisico, no aprimoramento da capacidade funcional no grupo experimental,
mesmo considerando as importantes modificacdes, sobretudo o aporte de peso nas gravidas
estudadas. Esta constatacdo é reafirmada pelos resultados obtidos na segunda avaliagdo do
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GC, onde se observou reducdo da autonomia funcional, com significativo aumento no tempo
decorrido para realizar as provas Levantar e Sentar no Vaso Sanitario; Levantar e Deitar da
Cama; Subir e Descer Escada; Alcancar, Deslocar, Caminhar e Depositar Objeto; Deslocar,
Sustentar e Caminhar, onde a gestante ficou mais lenta em todos estes testes. Este grupo
apresentou diminui¢éo da forga de preensao na mao direita e esquerda e menor desenvoltura
na prova da Marcha estacionaria.

Os testes propostos para verificagdo da autonomia funcional, bem como os testes de
FORCA e MARCHA, aplicados no GC apresentaram nivel de significancia variavel de p<0.01 e
p=0.03, demonstrando eficacia para esse estudo.

A autonomia ou capacidade funcional esta relacionada a medida do grau de prevencéo
do individuo para realizar atividades de vida diaria®*. Neste estudo o grupo Experimental
apresentou, na 382 semana gestacional, niveis compativeis com a autonomia avaliada na 162
semana. Estes resultados sdo demonstrados na Tabela 02. Nao houve reducédo dessa
autonomia. Esta melhorou nos testes da MARCHA, indicados por p<0.01.

O desempenho das gestantes do GE demonstrados na Tabela 02 mostra néo ter
ocorrido reducao da autonomia e da FORCA e significativo desempenho no teste da Marcha.
Tais achados coincidem com os resultados de Feigenbaum?®. Este autor prescreve o exercicio
resistido para maximizar as adaptacdes, que resulte na hipertrofia muscular, poténcia, forca e
desempenho atlético. Ploutz-Snyder preconiza que niveis adequados de forca e flexibilidade
contribuem para aumentar a capacidade para minimizar os exageros posturais, tais como a
cifose toracica e lordose lombar, as quais frequentemente acompanham a gravidez?>.

Na comparacdo dos resultados obtidos pelos dois grupos na segunda avaliacéo,
utilizando-se como critério de pontuacdo e desempenho nos testes o Tempo decorrido,
verificou-se: 1) no GC significativo aumento no tempo para realizar as provas LSVS, LDC, SDE,
ADCDO, ASC, diminuicdo de FORCA MD e FORCA ME e aumento do numero de passos
durante a MARCHA,; 2) no GE n&do houve aumento significativo no tempo para a realizacao dos
testes de autonomia LSVS, LDC, SDE, ADCDO, ASC nem diminuigéo nos testes FORCA MD,
FORCA ME, observou-se aumento significativo da autonomia no teste da MARCHA, o que
permite a afirmar que as gestantes do GE nao apresentaram reducdo de sua autonomia
durante o desenvolvimento da gravidez.

O GE mostrou desempenho significativamente superior ao GC nas tarefas de LDC,
ADCDO, ASC, FORCA MD e ME e de MARCHA.

O melhor desempenho das gestantes GE sobre as GC observado no estudo, pode se
justificar pela auséncia do GC no programa de exercicios fisicos resistidos durante o estudo.
Os resultados do GE nos testes de FORCA ME (p=0.20) e da MARCHA (p=0.01) indicam entre
outras possibilidades o nivel de condicionamento das gestantes deste grupo. Somente as
gestantes do GE condicionadas fisicamente ndo apresentaram diminuicdo de autonomia para
os testes aplicados.

A prética de atividade fisica resistida regular, sistematica e planejada, é fundamental
para manter ou recuperar a capacidade funcional, independente da fase de vida em que se
encontre®. Dias et al.** em trabalhos com homens e mulheres constataram o ganho significativo
de forca muscular em um periodo de oito semanas de treinamento com peso. Tal resultado
enfatiza que o exercicio resistido € produtivo indistintamente do sexo. Em nosso estudo
observou-se que manutencdo da autonomia funcional das gestantes do GE foi fortemente
condicionada pela sua participacdo durante dezesseis semanas no programa de exercicios
resistidos, inclusive, com os ganhos de forca muscular que foram significativos.

CONCLUSOES
1) O programa de exercicios resistidos de intensidade moderada, aplicado no grupo
experimental, trés vezes por semana foi capaz de proporcionar modificacbes organicas
dos diversos componentes da aptiddo fisica e contribuir para a manutencdo da
autonomia das gestantes;
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2) As gestantes do grupo experimental mostraram-se ao final do programa aplicado,
fisicamente independentes para lidar com as situacfes da vida diaria;

3) O grupo controle, sedentario, apresentou reducédo da capacidade funcional para realizar
as tarefas da vida diéria;

4) O conjunto de testes aplicados neste estudo piloto mostrou-se satisfatoriamente
adequado para avaliar a autonomia funcional no grupo de gestantes estudado;

5) Estudos mais amplos de avaliacdo da autonomia funcional de gestantes devem ser
realizados para averiguar a reprodutibilidade de resultados com a metodologia aqui
proposta.
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