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RESUMO
Submisséo: 30/11/2024 Panorama: A gravidez € um periodo marcado por mudangas fisicas e emacionais e a
Aeeite: 05/12/2024 pratica de exercicios é benéfica quando realizadas com intensidade leve a moderada.

Objetivo: analisar os fatores indicativos do retorno do exercicio fisico no periodo do
puerpério remoto a um ano na cidade de Pedreiras, MA. Método: Mulheres maiores de
18 anos, alfabetizadas, que tiveram parto no periodo de 45 dias a um ano, atendidas
em uma das duas principais UBS local responderam aos questionarios PPAQ e QAFG.
Resultados: O maior nimero de mulheres que retornou a pratica de exercicio logo apos
0 parto foi de estudantes (14,8%), com gestacao unica e parto (29,5%), e aquelas
que j praticavam exercicios fisicos antes da gestacao (77,1%). Conclusao: Mulheres
gue mantinham uma rotina regular de exercicio fisico antes da gravidez apresentaram
maior frequéncia de retorno aos exercicios ap6s 0 puerpério, 0 que reforca a
importancia de fomentar habitos saudaveis e uma cultura de autocuidado, antes e apds
0 nascimento dos filhos.

Publicagao: 30/12/2024

ABSTRACT

Background: Pregnancy is a period marked by physical and emotional changes, and
exercise is beneficial when performed at a light to moderate intensity. Aims: to analyze
the factors that influence the return to physical exercise in the postpartum period from
one year to one year in northwest Brazil. Method: Women over 18 years of age,
literate, who gave hirth in the period from 45 days to one year, treated at one of the
two main local UBS answered the PPAQ and QAFG questionnaires. Results: The largest
number of women who returned to exercise soon after delivery were students
(14.8%), with singleton pregnancies and delivery (29.5%), and those who already
practiced physical exercise before pregnancy (77.1%). Conclusion: Women who
maintained a regular physical exercise routine before pregnancy were more likely to
return to exercise after the postpartum period, which reinforces the importance of
promoting healthy habits and a culture of self-care, before and after the birth of their
children.
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INTRODUCAOD

A gravidez dura em media 40 semanas, &€ um periodo marcado por amplas mudangas fisicas e
emocionais, o corpo da mulher passa por diversas transformagoes e adaptacdes fisiologicas, sao elas:
“alteraces dos sistemas cardiovascular, hematoldgico, respiratdrio, trato gastrointestinal, sistema
tegumentar, urindrio, musculoesquelético, sistema nervoso, enddcrino e genital”’. Uma das
implicagbes ocorre na coluna vertebral, que fica sobrecarregada levando a lombalgia, um sintoma
predominante na maioria das gestantes, isso pode afetar a qualidade do sono, a disposigao fisica, 0

desempenho no trabalho, a vida social, as atividades domésticas e o lazer?.

O puerpério € um periodo pds-parto de recuperacdo fisica e emocional da mulher,
caracterizado por mudangas fisicas e mentais. Tradicionalmente, dura de seis a oito semanas e é
dividido em trés estagios: imediato (primeiros dez dias), tardio (de 10 a 45 dias) e remoto (apds 45
dias). A OMS - Organizagdo Mundial de Salde® recomenda acompanhamento da mulher até seis
meses ap0s o parto. O cuidado a puérpera deve comegar ainda no ambiente hospitalar, onde séo
detectadas as primeiras alteracdes: o estresse do parto, a dor, o processo de amamentacdo, a
inseguranca, o medo. Perante a alta, o atendimento deverd continuar, mas sob a responsabilidade da
Estratégia de Salde da Familia (ESF), que realizard visitas domiciliares pds-parto, orientagoes,

puericultura e planejamento familiar®.

Segundo os dados do American College of Obstetricians and Gynecologists (ACOG), mulheres
ativas podem manter ou modificar uma rotina de exercicios de 30 minutos ou mais, quatro a cinco
vezes por semana, sendo que mulheres que ja foram sedentérias devem comegar com 15 minutos de
exercicios aerdbicos trés vezes por semana e aumentar gradativamente o tempo. Por exemplo,
adicionar 5 minutos por semana aos 150 minutos recomendados de exercicios aerdbicos por semana
ou 30 minutos de exercicios aeréhico cinco vezes por semana. Destaca-se o fato de que exercicios

prolongados, como mais de 60 minutos seguidos, devem ser evitados®.

Conforme evidenciado na literatura, a pratica regular de exercicios fisicos promove sadde e
qualidade de vida. Durante a gravidez e ap6s o parto, essa pratica também é benéfica, desde que
realizada com moderagao, considerando a idade gestacional e a fase puerperal. O exercicio fisico traz
beneficios tanto fisicos quanto emocionais, aumentando a confianga e a satisfagdo com a aparéncia,
e elevando a autoestima da mulher®. Sendo assim o presente trabalho buscou investigar quais sao 0s

fatores que influenciam no retorno do exercicio fisico apds o puerpério.
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METODO

Tratou-se de um estudo transversal descritivo, com abordagem quantitativa, que visou
analisar, por meio de questionarios, os dados obtidos ao final do estudo. O estudo transversal
descritivo com abordagem quantitativa consiste na coleta de dados de uma populagdo em um Unico
momento, com o objetivo de descrever caracteristicas ou fendmenos especificos. Utilizam-se métodos
estatisticos para analisar os dados e quantificar as relagbes entre varidveis dentro da populagéo
estudada. Essa abordagem proporciona uma visdo panoramica das caracteristicas da populagao em

um momento especifico’.

A populagéo de estudo foi constituida por mulheres que se encaixaram nos critérios de
inclusdo e aceitaram participar da pesquisa mediante a assinatura do Termo de Consentimento Livre
e Esclarecido (TCLE). Foi realizada nas duas principais Unidades Basicas de Saide da cidade de
Pedreiras — MA: Unidade Basica de Salde Vicente Benigno e Unidade Bésica de Salde Dr. Carlos
Melo.

Foram incluidas mulheres maiores de 18 anos, alfabetizadas, que tiveram parto
compreendendo o periodo de 45 dias a 1 ano, que ja tenham praticado exercicio fisico anteriormente
(durante a gestacdo ou antes disso), que estejam sendo atendidas em uma das duas principais UBS
de Pedreiras - MA. Foram excluidas menores de 18 anos, nuliparas, primigestas, que tiveram seu
ultimo parto a mais de 1 ano, aguelas que nao responderam os questionarios de forma completa e se

recusaram a assinar o0 TCLE.

A coleta ocorreu no més de outubro de 2024, em trés momentos, no primeiro momento
fomos ao local realizar a abordagem das participantes de forma direta e explicamos o objetivo da
pesquisa verificando as que tinham interesse em participar e as mesmas passaram por uma triagem

e foram avaliadas individualmente e selecionadas de acordo com os critérios de inclusao.

No segundo momento, as participantes selecionadas assinaram o Termo de Consentimento
Livre e Esclarecido (TCLE) e receberam um questionario de forma impressa, realizado pelas autoras
de modo a tragar o perfil sociodemografico das participantes e analisar os fatores que influenciam o
retorno do exercicio fisico apds o puerpério remoto a um ano, o questionario foi construido e adaptado
com base em outros questionarios jd avaliados que tratam sobre dominios de exercicios e atividades

fisicas na gestacao e pds parto tais como PPAQ (Pregnancy Physical Activy Guestionnaire) e QAFG

o7B3Mg738 DOI: 10.62115/rbfp.2024.4(1)44-56
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/ 1° MOMENTO \ﬁ \_ )
» Abordagem das participantes;

(Questionario de Atividade Fisica para Gestantes).

No terceiro momento, apos o preenchimento dos questionarios respondidos, elas receberam um
folder educativo sobre os beneficios da pratica de exercicios fisicos apds o puerpério, conforme

disposto no fluxograma abaixo (Figura 1).

/ 2° MOMENTO \

Figura 1: Fluxograma de coleta de dados ’ Assinatura do TCLE;

. Questionario.

Explicacao dos objetivos da pesquisa;

Triagem de acordo com os critérios de / \
incluséao. 3° MOMENTO
K / e Entrega dos Folders
Educativos
Apos a coleta, os dados foram tabulados em uma - /
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planilha eletronica (Microsoft Excel® 2010 Redmond, WA, EUA). Com o objetivo de caracterizar
sociodemograficamente a amostra. A andlise descritiva foi estabelecida por meio de frequéncias
absolutas e relativas percentuais vistos que as varidveis do estudo sao quantitativas. Com o auxilio
do software estatistico, SPSS versdo 22.0 para Windows por meio do Teste de Correlagdo de

Spearman, o teste qui-quadrado. O nivel de significancia foi fixado em 5%.

A pesquisa esta de acordo com os principios €ticos com seres humanos definidos pela resolugdo n°
466/12 do Conselho Nacional de Salde e foi submetido para avaliagéo pelo Comité de Ftica e Pesquisa
(CEP) juntamente com a Comissdo Nacional de Etica e Pesquisa (CONEP), do Conselho Nacional de
Salde, aprovado através do parecer de n° CAAE: 82114624.0.0000.5602.

RESULTADOS E DISCUSSAD

A Tabela 1 apresenta as caracteristicas sociodemogréficas das participantes deste estudo,
incluindo faixa etaria, escolaridade, etnia e estado civil, no periodo de puerpério remoto (até 1 ano

apds o parto). A maioria das mulheres tinham entre 26 e 30 anos (41%), com predominancia de
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ensino médio completo (50,8%]) e etnia parda (68,9%). Quanto ao estado civil, a maior parte das
participantes era solteira (34,4%) ou vivia em unido estavel (31,1%). Esses dados fornecem um
panorama das participantes e podem influenciar na andlise de fatores associados ao retorno ao

exercicio fisico apds o parto.

A idade, bem como o nivel de escolaridade é avaliado em diversos estudos, como por exemplo,
em um estudo, que dispée que em relagdo ao retorno dos exercicios regulares, as caracteristicas
sociodemograficas das mulheres na fase pds-parto, identificando que muitas delas eram jovens, em
média entre 20 e 28 anos, com renda familiar variada e predominancia de maes com escolaridade
média®. Ja outro estudo observou que a prética de exercicio fisico é influenciada por fatores como
idade, estado civil, e nivel de escolaridade, que podem interferir no envolvimento com o exercicio aps

0 parto®.

Nesse mesmo sentido, estudos mostraram que a pratica de exercicio fisico apés o parto pode
ser significativamente influenciada por fatores como idade, estado civil e nivel de escolaridade das
mulheres. Esses fatores sociodemograficos interferem no envolvimento com o exercicio fisico durante
0 puerpério, com mulheres mais jovens, casadas e com maior escolaridade geralmente apresentando

uma maior adesdo ao exercicio fisico nesse periodo®.

Tabela 1: Caracteristicas Sociodemograficas das Participantes em até 1 Ano Pés-Parto.

Variavel N %

Faixa Etaria

18-20 anos 6 9,8
21-25 anos 22 36,1
26-30 anos 25 41,0
31-40 anos 8 13,1
Escolaridade

Ensino Fundamental Incompleto 1 1,6
Ensino Médio Completo 31 50,8
Ensino Médio Incompleto 6 9,8
Ensino Superior Completo 22 36,1
Ensino Superior Incompleto 1 1,6
Etnia

Amarelo 2 3,3
Branco 16 26,2
Pardo 42 68,9
Preto 1 1,6
Estado Civil

Casada 17 27,9
Divorciada 4 6,6
Solteira 21 34,4
Unido Estavel 19 31,1
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Ja a Tabela 2 apresenta a distribuigdo das profissoes das mulheres participantes do estudo
durante o puerpério remoto. Observa-se uma diversidade ocupacional, com maior representatividade
de estudantes (14,8%) e lavradoras (13,1%). Profissdes como professora (8,2%), dona de casa
(6,6%) e agente administrativa (6,6%) também aparecem com frequéncia significativa. Algumas
participantes se declararam empreendedoras ou empresarias (3,3%), enquanto outras, em menor
nimero, relataram exercer atividades em areas especificas como advocacia, farmacia, enfermagem e
psicologia. Além disso, 4,9% das participantes ndo informaram suas profissdes. Esses dados refletem

a variedade de contextos laborais das mulheres analisadas.

Tabela 2: Distribuicdo das Profissdes das Participantes.

Profissao N %

Advogada 2 3,3
Agente Administrativa 4 6,6
Agente de Salde 1 1,6
Assistente Sacial 1 1,6
Bancéria 1 1,6
Contadora 1 1,6
Dentista 1 1,6
Digitadora 1 1,6
Dona de casa/ Do lar 4 6,6
Empreendedora / Empreséaria 2 3,3
Enfermeira 1 1,6
Estudante 9 14,8
Farmacéutica 2 3,3
Fonoaudidloga 1 1,6
Lavradora 8 13,1
Letrdloga 1 1,6
Manicure 1 1,6
Pedagoga 2 3,3
Professora G} 8,2
Profissional de Educagdo Fisica 1 1,6
Psicéloga 1 1,6
Recepcionista 2 3,3
Servidora Publica 1 1,6
Tecnica de Enfermagem 2 3.3
Vendedora 1 1,6
Visitador PCF 1 1,6
Zelador 1 1,6
N&o Informou 3 49
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Diante dessa perspectiva, a diversidade ocupacional entre mulheres pos-parto € um tema que
tem sido explorado em diversos estudos. Uma pesquisa realizada em Sdo Paulo descobriu que as
ocupagoes mais comuns entre mulheres puérperas incluiam as de donas de casa, que representam
uma percentagem significativa, além de profissionais de diversas &reas, como salde e educagao'®.

Esse achado vai de encontro com o disposto na tabela, o que pode evidenciar que o nivel de retorno

esteja diretamente ligado ao nivel socioecondmico e fatores ambientais.

A Tabela 3 descreve as caracteristicas gestacionais das participantes, incluindo o nimero de
gestacdes, abortos e partos, o tempo decorrido desde o dltimo parto e a via de parto. A maioria das
mulheres teve uma gestacao dnica e parto (29,5%], e 63,9% estavam entre 120 e 365 dias ap6s
0 Ultimo parto. A via de parto predominante foi cesariana, com 77% das participantes, enquanto

23% tiveram parto vaginal. Esses fatores gestacionais sao relevantes para entender a dinamica de

retorno ao exercicio fisico no periodo pés-parto.

Tahela 3: Caracteristicas Relacionadas a Gestagao das Participantes.

Variavel N %
N° de gestacdes/ abortos e partos

Aborto-0 4 6,6
Aborto-0, Gestagéo-1, Parto- 18 29,5
Aborto-0, Gestagéo-2, Parto- 7 11,5
Aborto-1, Parto+2 1 1,6
Aborto-1 1 1,6
Aborto-1, Gestagdo-1, Parto- 1 1,6
Aborto-1, Gestagdo-2, Parto- 1 1,6
Gestagdo-1 5 8,2
Gestagéo-1, Parto-1 2 3,3
Gestagéo-2 4 6,6
Parto-1 10 16,4
Parto-2 6 9,8
Parto+2 1 1,6
Tempo do Ultimo Parto

120-365 dias 39 63,9
120 dias 9 14,8
43 dias 1 1,6
60 dias 3 4,9
90 dias 9 14,8
Via do Ultimo Parto

Cesaria 47 77,0
Vaginal 14 23,0

0 ndmero de gestagtes pode influenciar o retorno ao exercicio fisico apds o parto. Estudos

apontam que mulheres que passaram por multiplas gestagdes tendem a enfrentar desafios maiores
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para retomar a pratica de exercicios fisicos, em comparagao as mulheres com apenas uma gestagao.
Isso ocorre principalmente porque o corpo passa por alteragdes fisiolégicas mais intensas apds varias
gestacdes, incluindo lesdes do assoalho pélvico, maior incidéncia de didstase abdominal e fadiga

acumulada, especialmente em intervalos curtos entre as gestagdes®.

Tahela 4: Dominios de Exercicios e Atividades Fisicas na Gestagao e Pés-Parto.

Variavel N %
Vlocé apresenta alguma comorhidade?

Sim 1 1,6
N&o 60 98,4
Praticava exercicios fisicos antes da Gestagao?

Sim 47 77,1
N&o 14 22,9
Qual exercicio fisico praticava antes da gestagao?

Caminhada e Pilates 1 2,1
Crossfit e Musculagéo 1 2,1
Musculagéo 16 34,0
Musculagéo e Caminhada 2 4,3
Musculagéo e Corrida 3 6,4
Musculagéo e Pilates 3 6,4
Musculagéo, Caminhada e Corrida 2 4,3
Musculagéo, Caminhada e Danga 1 2,1
Musculagéo, Caminhada e Treino Funcional 1 2,1
Musculagéo, Pilates e Treino Funcional 1 2,1
Musculagéo, Treino Funcional e Corrida 1 2,1
Nao especificou 15 31,9
Se praticava exercicios fisicos antes da gestacgao, precisou interromper por algyum motivo?

Sim 1 18,0
N&o 50 82,0
Vocé praticou exercicio fisico durante a gestagao?

Sim 50 82,0
N&o 11 18,0
Se praticava exercicios fisicos antes da gestacao, precisou interromper por alyjum motivo?

Deslocamento de Placenta 3 27,3
Falta de Disposigao 3 27,3
Nao especificou 2 18,2
Oligoidramnio 1 9,1
Recomendacdes Médicas 2 18,2
Apés quanto tempo do seu iltimo parto vocé retornou/ comecou a praticar exercicios fisicos?

Nao Especificou 10 16,4
120 dias 13 21,3
120-365 dias 7 11,5
435 dias 4 6,6
B0 dias 5 8,2
90 dias 22 36,1

Se vocé demorou mais de 90 dias para retornar/comecar exercicio fisico apds o parto, qual (s) fator (s)
contribuiu?

Falta de tempo 12 28,6
u———_
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Varidvel N %
Medo de machucar a cirurgia 1" 26,2
Falta de disposicdo 7 16,7
Falta de rede de apoio 6 14,3
Cansago 4 9,9
Medo de leséo 3 7,1
Recomendagdes médicas 3 7,1
Falta de recursos financeiros 1 2,4
Falta de acompanhamento profissional 1 2.4
Nao especificou " 26,2
Quais desses exercicios fisicos vocé fez durante a gestagao?
Caminhada 3 49
Corrida 1 1,6
Danga 1 1,6
Musculagéo 10 16,4
Musculagéo, Caminhada 13 21,3
Musculagéo, Caminhada, Danga 1 1,6
Musculagéo, Caminhada, Danga, Treino funcional 1 1,6
Musculagéo, Caminhada, Treino funcional 1 1,6
Musculagéo, Corrida, Treino funcional 1 1,6
Musculagéo, Pilates 3 49
Musculagéo, Pilates, Caminhada 2 3,3
Musculagéo, Pilates, Caminhada, Danga 1 1,6
Nao Especificou 7 11,5
Nenhum 1 18,0
Pilates 4 6,6
Pilates, Caminhada 1 1,6
Quais desses exercicios fisicos vocé pratica atualmente?
Danca 1 1,6
Musculagéo 19 31,1
Musculagao, Caminhada 7 11,5
Musculacdo, Caminhada, Corrida 3 4,9
Musculacdo, Caminhada, Corrida, Treino funcional 2 3,3
Musculacdo, Caminhada, Danga, Treino funcional 1 1,6
Musculacdo, Caminhada, Treino funcional 3 4,9
Musculacdo, Caminhada, Treina funcional, Ciclismo 1 1,6
Musculacéo, Corrida 2 3,3
Musculagao, Corrida, Treino funcional 1 1,6
Musculacéo, Pilates 1 1,6
Musculacdo, Pilates, Caminhada, Treino funcional 2 3,3
Musculacdo, Pilates, Caminhada, Treino funcional, Ciclismo 1 1,6
Nao Especificou 2 3.3
Nenhum 13 21,3
Pilates 1 1,6
Pilates, Caminhada 1 1,6
Quanto tempo vocé gasta na pratica do seu exercicio fisico diariamente?
1 hora 22 36,1
30 minutos 3 49
45 minutos 11 18,0
mais de 1 hora 16 26,2
Nao especifico 9 14,8
DOI: 10.62115/rbfp.2024.4(1)44-56
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Tabela 4: Continuagéo

Variavel n %
Se vocé pratica exercicio fisico, qual a frequéncia?

1 vez 3 4,9%
2 vezes 4 6,6%
4 vezes 18 29,5%
9 vezes 22 36,1%
Todos os dias 4 6,6%
Nao especificou 10 16,4%

Tahela 5: Resultados do Teste de Correlagdo de Spearman.

Correlacoes Coeficiente de Spearman P-valor
Tempo do Ultimo Parto x Tempo para Exercicios 0,842 <0.001
Via de Parto x Tempo para Exercicios 0,141 0.306

A varidvel Tempo do Ultimo Parto x Tempo para Exercicios mostrou uma correlagdo positiva forte
(0,842), com um p-valor < 0.001, indicando que ha uma correlagéo significativa. Via de Parto x
Tempo para Exercicios: Apresentou uma correlagdo fraca (0,141), sem significncia estatistica (p =
0.306). Esses resultados sugerem que o tempo do ltimo parto esta fortemente correlacionado com
0 tempo de retorno aos exercicios fisicos, enquanto a via do parto ndo apresenta uma correlagdo
significativa com o tempo para o retorno aos exercicios.

Estudos demonstram consistentemente uma correlagao positiva significativa entre a duragéo
desde o Ultimo parto e o retorno ao exercicio fisico. Especificamente, novas maes que esperam pelo
menos 12 semanas ap0s o parto relatam estar mais bem preparadas para exercicios, com a prontidao
aumentando a medida que mais tempo passa apds o parto'®.

Cabe destacar, ainda, que o tipo de parto (vaginal ou cesarea) tem um impacto menor e
muitas vezes estatisticamente insignificante no retorno a pratica de exercicios, pois, embora 0s
partos vaginais possam as vezes permitir um retorno mais rapido aos exercicios leves, ambos 0s
metodos de parto se beneficiam da reabilitagéo focada do assoalho pelvico antes de se envolver em
exercicios de maior intensidade’®.

Para testar a correlagdo entre a pratica de exercicio fisico durante a gestagao e o tempo de
retorno ao exercicio fisico apés o parto, pode-se utilizar o teste qui-quadrado (x?), adequado para
dados categdricos. O teste avaliard se existe uma associagao significativa entre essas variaveis. Os

resultados do teste qui-quadrado para a associagdo entre a préatica de exercicio fisico durante a

o7B3Mg738 DOI: 10.62115/rbfp.2024.4(1)44-56



‘U”ﬂgﬂlnﬂ%’ AJN, AlvesiAGE,Nascimento™ cicioifisicolaposiiimiano)do/parto

penineoinet/iofp

gestacdo e o tempo de retorno ao exercicio apds o parto sdo os seguintes: Valor do qui-quadrado
(x3): 5,70; Valor-p: 0,336; Graus de liberdade (dof): 5.

0 valor-p (0,336) é maior que o nivel de significancia tipico de 0,05. Portanto, ndo podemos
rejeitar a hipdtese nula (HO), o que significa que ndo h4 evidéncia estatisticamente significativa de
uma associagdo entre a pratica de exercicios durante a gestagao e o tempo de retorno ao exercicio
apds o parto. Isso sugere que, dentro da amostra analisada, o fato de praticar ou ndo exercicio fisico
durante a gestacdo ndo esté significativamente associado ao tempo de retorno ao exercicio pos-
parto.

No periodo pds-parto, é recomendado comegar com exercicios centrados na forga do ndcleo e do
pavimento peélvico para facilitar recuperagdo. Os exercicios eficazes nesta fase incluem inclinagdes
pélvicas, pontes gliteos, exercicios de para o assoalho pélvico e respiragao diafragmatica. Apds a
recuperagao inicial recuperacao inicial, as mulheres sdo encorajadas a progredir para atividades de
baixo impacto, como caminhar ou andar de bicicleta antes de avancar gradualmente para exercicios
de medio impacto. Eventualmente, com os devidos cuidados e monitorizagdo, a transicdo para

exercicios de maior impacto, como corrida ou levantamento de peso, pode ocorrer™?.

CONCLUSAD

A realizagdo deste estudo ressaltou a importéancia do retorno a prética de exercicios fisicos
apos o parto, destacando seus beneficios para a salde fisica e mental das mulheres no puerpério. A
pratica regular de exercicios demonstrou ser uma parte essencial na recuperagdo pds-parto,
auxiliando na reabilitagdo do corpo, na reducéo do estresse e na promogédo do bem-estar emocional,
contribuindo para a sadde integral das mulheres nessa fase de transigao.

O estudo atingiu o objetivo de investigar os fatores que influenciam o retorno ao exercicio
fisico, demonstrando que mulheres que mantinham uma rotina regular de exercicio fisico antes da
gravidez apresentaram maior frequéncia de retorno aos exercicios apds o puerpério, em comparagao
com aquelas que eram menos ativas, 0 que reforga a importancia de fomentar habitos saudaveis e
uma cultura de autocuidado, tanto antes quanto apos o nascimento dos filhos.

A'investigagao evidenciou que, de maneira geral, o retorno ao exercicio fisico apds o puerpério
estd associado a melhora no bem-estar emocional, reducdo do estresse e reabilitagdo do corpo,
reafirmando o papel do exercicio fisico na promogao da salde integral. Além disso, constatou-se que

0 retorno a préatica de exercicios pode oferecer um espaco de sacializagéo e apoio entre mulheres no
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puerpério, ampliando os beneficios além da condigao fisica, o0 que reforga, portanto, a relevancia de
iniciativas que incentivem a pratica de exercicios, considerando as necessidades e desafios especificos
enfrentados por essas mulheres, contribuindo assim com sua qualidade de vida em geral.

Por fim, é fundamental que os profissionais de salde criem ambientes que incentivem a
participagdo e abordem as barreiras enfrentadas por essas mulheres, tendo em vista que o incentivo
ao exercicio pode ser uma estratégia eficaz para promover a salde integral no periodo pds-parto,
favorecendo uma recuperagao mais completa e um estilo de vida mais saudavel. Reforgamos ainda a
realizacdo de mais pesquisas como essas que venham a trazer atualizages e informagoes para esse

plblico e comunidade cientifica e académica, de forma a contribuir com evidéncias cientfficas.
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