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Resumo: Durante a gestacdo o organismo da mulher passa por diversas modificacbes hormonais e anatdmicas
que tera repercussao no sistema musculoesquelético. Essas modificacBes prévias podem causar algum dano ou
agravar para um estado de complicacdo ao ciclo gravidico-puerperal. AO Estudo ¢ descritivo, do tipo transversal
e com analise quantitativa. A amostra foi composta por 20 gestantes, que tiveram seus dados coletados através de
uma avaliacdo postura e entrevista, utilizando um questionario com informacdes sociodemograficas e sobre
queixas e desconfortos durante a gestacdo. A pesquisa foi realizada na cidade de Cajazeiras-Pb, com as gestantes
com idades variando entre 16 e 39 anos. A lombalgia foi a causa mais evidenciada entre as participantes e dentre
as alteracdes posturais mais encontradas foram a anteroversdo pélvica, protusdo de ombros e anteriorizacdo da
cabeca. A gestacdo é um processo fisiolégico compreendido pela sequéncia de adaptaces e alteracbes ocorridas
no corpo da mulher a partir da fertilizacdo. As mudancas que ocorrem no corpo feminino acontecem devido a
guantidade excessiva de hormdnios e alteracdes no sistema musculoesquelético, responsaveis pelas adaptagées
do organismo a sua nova condi¢do. O estudo evidenciou que a lombalgia gestacional é a queixa mais freqliente
em gestantes, visto que a maioria das participantes referiram sentir esta e outras alteracfes, o que demonstra que
o periodo gestacional trds repercussfes fisicas importantes e que merecem atengdes dos profissionais de salde,
uma vez que altera o bem estar das gestantes.
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Postural analysis and discomforts of Pregnant attended
by Family Health Strategy

Abstract : During preghancy a woman's body goes through many hormonal and anatomical changes that will
impact on the musculoskeletal system. These changes may cause harm or serious complication of a state prior to
pregnancy and childbirth. The sample consisted of 20 pregnant women who had their data collected in the form
of interviews using a questionnaire on sociodemographic information and on complaints and discomforts during
pregnancy. It was also made a postural assessment. It was confirmed discomfort and changes in the body of
pregnant women according to the reported in the literature. Low back pain was the cause most evident among
participants, set amidst them stood out to pelvic anteversion, protrusion of shoulders and forward head posture.
Pregnancy is a physiological process understood by the following adaptations and changes in the woman's body
from fertilization. The changes that occur in the female body happen due to excessive amount of hormones, the
body responsible for adaptations to their new condition. Low back pain is considered a cause gestational
common in pregnant women, as this study back pain in most cases, the participants reported feeling discomfort
and pain being the cause of the low back pain. Postural assessment, postural changes were noted as not
significant, but the present study found changes in the attitudes of pregnant women and they were the other
prominent forward head posture, hyperlordosis protrusion of pelvic anteversion and shoulders.
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Introducéo

A gestacdo impGe algumas modificacOes fisioldgicas que ocorrem em todos os sistemas do
corpo da mulher. Estas alteragdes decorrem, principalmente, de fatores hormonais e mecéanicos
podendo levar a véarios sintomas e desconfortos durante a gestacdo, porém ndo € considerada uma
condicdo patologica (SOARES et al, 2008).

As mudangas que ocorrem no organismo materno para o crescimento e desenvolvimento do
feto estdo relacionadas a grandes ajustes fisioldgicos e anatdbmicos. Essas alteragdes ocorrem desde 0
inicio da gestacdo afetam o funcionamento de varios sistemas no corpo humano, principalmente o
sistema musculoesquelético, sendo esse um processo de transformacgdes e adaptacdes que em algumas
mulheres trazem prejuizos que podem resultar em dor e limitagcGes em suas atividades de vida diérias.
(FREITAS, 2008).

As posturas incorretas adotadas durante a fase gestacional causam a coluna vertebral e as
articulagbes esforco desnecessario. As alteracBes musculoesqueléticas ocorrem freqlientemente, tais
como: cervicalgia, dorsalgia, lombalgia e dor sacriliaca. A incidéncia algica na regido lombar pode
chegar a 50%, enguanto gue na coluna lombar chega a 80% (MACHADO et al, 2011).

As alteragdes na biomecanica da postura das gravidas sdo respostas a varios fatores inerentes a
essa fase, como o aumento dos seios, do Utero gravidico, ganho de peso e instabilidade articular
(MOREIRA et al, 2011). Essas adaptacdes sdo devido a perturbagdo das curvas fisioldgicas da coluna
pela maior inclinacdo anterior da pelve e rotacdo externa dos membros inferiores, que permitem a
maior base de sustentagdo (SENHORINHO et al, 2003)

O objetivo da pesquisa foi identificar quais alteracbes posturais e desconfortos acometem as
mulheres no periodo gestacional. Para assim poder desenvolver meios preventivos que minimizem ou
evitem distarbios e complicacBes provenientes destas alteracdes, como também, facilitar o

desempenho das atividades de vida diaria.

Método

Este estudo caracterizou-se por ser uma pesquisa descritiva do tipo transversal, com analise
quantitativa, 0 mesmo seguiu 0s principios em consideracdo o0s aspectos éticos contidos na resolugdo
196/96 do Conselho Nacional de Satde (CNS) que regulamenta a pesquisa que envolve seres humanos
(BRASIL, 1996).
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Todos 0s pacientes selecionados leram ou foram informados sobre o termo de consentimento
livre e esclarecido (TCLE), que foi aprovado pelo comité de ética e pesquisa da Faculdade Santa
Maria. Foram excluidas as participantes que apresentaram alteracdes ortopédicas e posturais anteriores
a gestacdo (escoliose e cifose) e que ndo aceitaram assinar o termo de consentimento livre e
esclarecido.

A pesquisa foi realizada na unidade de saude da familia Amélio Cartaxo Dantas Estrela no
setor obstétrico. Localizado na cidade de Cajazeiras- PB no alto sertdo Paraibano. Foram incluidas na
pesquisa gestantes com idade entre 16 e 39 anos e com gestagdo sem complicaces.

A amostra foi composta por 20 gestantes, que tiveram seus dados coletados em forma de
entrevista, utilizando um questionario com informagdes sociodemograficas e sobre queixas e
desconfortos durante a gestacdo. Também foi feita uma avaliacdo postural onde observou-se a
presencga ou nédo das alteragdes no alinhamento postural na posic¢éo ortostatica, na vista anterior, lateral
direito e esquerdo e posterior, elaborado pelo préprio pesquisador.

Os dados obtidos foram analisados quantitativamente e manipulados nos programas Microsoft
Office Excel 2007 e SPSS 15.0 version. A andlise quanto a estatistica descritiva, foi por meio do
célculo de porcentagem, freqliéncia, medidas de tendéncia central (média e mediana) e variabilidade

(desvio-padrao).

Resultados
Caracterizacao da amostra

A amostra foi composta por 20 gestantes residentes na cidade de Cajazeiras/PB, com idades
variando entre 16 e 39 anos (M= 23,85 anos; DP=6,67; Md= 22,50).

O tempo de gestacdo das participantes equivale a uma média de 5,70 meses (DP=1,89), de
modo que a maioria (30% da amostra) se encontra no oitavo més gestacional.

Quanto a escolaridade, a maioria 35% tinha Ensino Médio completo, 65% eram do lar e 40%
tinham renda familiar de 1 sal&rio minimo, 50% era casada, 60% planejaram a gestacdo e néo tinha
filhos.

NUmero de consultas no pré-natal: as componentes da amostra passaram por uma média de
3,95 consultas (DP= 1,43), durante o pré-natal.

As gestantes realizavam suas AVD’S normalmente (70%) e ndo praticavam exercicio fisico
(95%).
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Queixas, sintomas e desconfortos apresentados durante a gestacéo

Todas as gestantes (100%) informaram sentir desconfortos, principalmente na regido da
coluna lombar (65%) e nas pernas (55%). Outras regifes como pelve anterior e tornozelo foram
citadas por 15%; abdémen, pés e mama por 10%; ombro, coxa anterior, joelho, coluna toracica, pelve
posterior e méo por 5%.

O tipo de desconforto mais relatado pela a amostra foi dor (65%), seguido por céibra, sensacdo
de peso e cansaco (30%), queimacao (20%) e formigamento (15%).

Em uma escala intervalar de 10 pontos, de O (zero) a 10 (dez), tipo Likert, para verificar o
nivel de desconforto entre as componentes da amostra, as participantes pontuaram entre 0s escores 3
(trés) e 10 (dez), apresentando uma média de 5,95 (DP=1,82; Md=6,00).

O periodo do dia informado pelas gestantes, em que o desconforto era pior foi a noite (40%);
ao acordar (30%); meio da tarde e igual durante todo dia (15%); meio da manha (10%).

As gravidas informaram que o inicio do desconforto apareceu principalmente no primeiro
trimestre (60%); 80% afirmaram que o desconforto ndo impedia suas atividades, mas piorava a
intensidade deste desconforto (65%).

Os sintomas mais relatados pelas gestantes foram: enj6o (50%); tontura (30%); dificuldade de
caminhar (25%); falta de ar (15%); edema e falta de equilibrio (10%).

Avaliacdo postural das gestantes

A postura da cabega mostrou poucas alteragdes significativas, na vista anterior 5% apresentou
inclinacdo para a esquerda; na vista lateral evidenciou-se anteriorizacdo (35%) e retificacdo (15%); e

na vista posterior lateralizacdo a direita (25%).

Tabela I- Avaliacdo Postural da Cabeca
Postura da cabeca

Vista Anterior

F %
Centralizada 19 95
Inclinada Esquerda 1 5
Inclinada Direita 5 0
Total 20 100

Continua...
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Vista Lateral

F %
Normal 10 50
Anteriorizada 7 35
Retificada 3 15
Total 20 100

Vista Posterior

F %
Centralizada 14 70
Lateralizada Direita 5 25
Lateralizada Esquerda 1 5
Total 20 100

A postura da Coluna Cervical mostrou alteracdes na vista lateral apresentando hiperlordose
(35%) e retificagdo (15%).

Tabela Il: Avaliacao Postural da Coluna Cervical

Postura da Coluna Cervical

Vista Anterior

F %
Centralizada 20 100
Inclinada Esquerda 0 0
Inclinada Direita 0 0
Total 20 100
Vista Lateral
F %
Normal 14 70
Hiperlordose 3 15
Retificada 3 15
Total 20 100
Vista Posterior
F %
Centralizada 20 100
Inclinada Esquerda 0 0
Inclinada Direita 0 0
Total 20 100

A avaliacdo da postura dos ombros mostrou que na vista anterior e posterior, em sua maioria o

ombro esquerdo estava mais elevado (70%). Na vista lateral 45% apresentava-se protusos.
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abel III Avaliacdo postural dos Ombros

38

Postura dos ombros

Nivelados

Elevado Direita
Elevado Esquerda
Total

Normal
Protusos
Total

Nivelados
Elevado Direita
Elevado Esquerda
Total

Vista Anterior
F

5

1

14

20

Vista Lateral
F

11

9

20

Vista Posterior
=

5

1

14

20

%
25
5
70
100

%
55
45
100

%
25
5
70
100

A avaliacdo postural da coluna Dorsal mostrou que na vista anterior apenas 5% apresentava

inclinagdo & esquerda; na vista lateral, 5% apresentavam retificagdo; e na vista posterior 20% tinha

lateralizagdo a esquerda e 15% lateralizagdo a direita.

Tabela IV- Avaliacéo postural da Coluna Dorsal

Postura da coluna dorsal

Centralizada
Inclinada Esquerda
Inclinada Direita
Total

Normal
Retificada
Total

Centralizada
Lateralizada Direita
Lateralizada Esquerda
Total

Vista Anterior
F

19

1

0

20

Vista Lateral
F

19

1

20

Vista Posterior
=

13

3

4

20

%
95

100

%
95
5
100

%
65
15
20
100

Quanto a pelve, na vista anterior e posterior 25% tem elevacdo a direita e 20% elevagdo a

esquerda; na vista lateral, 35% tem anteroversao e 15% retroversao.
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Tabela V- Avaliacdo postural da Pelve
Postura da Pelve

Vista Anterior

F %
Nivelados 11 55
Elevado Direita 5 25
Elevado Esquerda 4 20
Total 20 100

Vista Lateral

F %
Normal 10 50
Anteroversao 7 35
Retroversao 3 15
Total 20 100

Vista Posterior

F %
Nivelados 11 55
Elevado Direita 5 25
Elevado Esquerda 4 20
Total 20 100

Os joelhos, na vista anterior mostraram rotacdo interna (20%), genovalgo (5%) e genovaro

(5%). Na vista lateral, 10% apresentou flexdo e 10% hiperextensao.

Tabela VI- Avaliacéo postural dos Joelhos
Postura dos Joelhos

Vista Anterior

F %
Nivelados 14 70
Rotacdo interna 4 20
Genovalgo 1 5
Genovaro 1 5
Total 20 100

Vista Lateral

F %
Normal 16 80
Flexao 2 10
Hiperextensdo 2 10
Total 20 100

As patelas em sua maioria estdo medializadas (70%) e o angulo popliteo encontra-se nivelado
(85%).
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Tabela VII- Avaliacdo postural das Patelas
Postura das Patelas

Vista Anterior

F %
Medializadas 14 70
Lateralizadas 5 25
Elevada 1 5
Total 20 100

Angulo Popliteo
Vista Posterior

F %
Nivelados 17 85
Elevado Direita 3 15
Elevado Esquerda 0 0
Total 20 100

Os pés mostraram-se em sua maioria ser do tipo cavo (80%), mas também encontrou-se do

tipo plano (15%) e em eversdo (5%).

Tabela VIII- Avaliacdo postural dos Pés
Postura dos Pés

Vista Anterior

F %
Plano 3 15
Cavo 16 80
Eversao 1 5
Total 20 100

Vista Posterior

F %
Plano 3 15
Cavo 16 80
Eversao 1 5
Total 20 100

Inspecéo dindmica

Na avaliagdo da coluna cervical, 30% das gestantes faziam flex&o parcial e 20% faziam com

dificuldade. No movimento de extensdo, 15% faziam parcialmente e 15% com dificuldade ou dor.
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Tabela IX- Avaliacdo dindmica da Coluna Cervical

41

Cervical
Flexao
F %
Completa 10 50
Parcial 6 30
Com dificuldade ou dor 4 20
Total 20 100
Extensao
F %
Completa 14 70
Parcial 3 15
Com dificuldade ou dor 3 15
Total 20 100

Na avaliacdo dindmica do tronco, 50% das gestantes faziam flexdo com dificuldade e 30%

faziam parcialmente. No movimento de extenséo, 55% faziam parcialmente e 20% com dificuldade ou

dor.

Tabela X- Avaliacdo dindmica do Tronco

Tronco

Flexao

F %
Completa 4 20
Parcial 6 30
Com dificuldade ou dor 10 50
Total 20 100

Extensao

F %
Completa 5 25
Parcial 11 55
Com dificuldade ou dor 4 20
Total 20 100

Quanto ao movimento de bascula, 15% ndo realizava ou realizava com dificuldade (15%). Ja a

avaliacdo da musculatura abdominal mostrou que a maioria apresentava-se normal (65%), mas

também observou-se flacidez (25%) e diastase (10%) em algumas gravidas.
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Discussao

Perfil Sécio-econémico

Dados mostrados no estudo que avaliou o nivel de atividade fisica habitual em gestante entre
0s usudrios do programa satde da familia do municipio de Itabuna Bahia, informaram que entre os
individuos atendidos pelas unidades a maioria eram mulheres de baixo nivel socioeconémico e
escolaridade (SILVA et al, 2011). No presente estudo a maioria 35%, tinha o ensino fundamental
completo e 40% tinha renda familiar de um salario minimo, esse achado de baixo nivel
socioecondmico e escolaridade corroboram com a pesquisa anteriormente citada. Sabe-se, que o nivel
de escolaridade reflete em menores possibilidades de insercdo ocupacional e participacdo no mercado
de trabalho.

Um fato interessante é que a realidade socioeconémica parece ter influéncia no percentual de
gestantes que apresentaram dor lombar, devido & necessidade de executar as tarefas domésticas, em

razdo da auséncia de outra pessoa que as executasse (SILVA et al, 2011).

Queixas e desconfortos durante a gestagéo

Segundo Assis et al (2004), a dor lombar € uma queixa comum na populagdo geral,
considerada um sintoma freqiliente e habitual nas gestantes, principalmente nos 0ltimos meses
gestacdo. Durante essa fase, a maioria das grdvidas queixa-se de dor na coluna vertebral,
especialmente na coluna lombar. O estudo mostrou que a dor lombar esta presente em 65% o que
condiz com dados da literatura, cuja porcentagem varia de 48% a 83%.

Os resultados do presente estudo evidenciou que essa dor, seguido por caimbras, sensacdo de
peso e cansaco (30%), queimacdo (20%) e formigamento (15%) ndo teve tanta relevancia quanto a dor
lombar. A compressdo dos grandes vasos pelo o Utero gravidico, causando diminui¢do do fluxo
sanguineo medular, é citado como um dos fatores da lombalgia da gravidez, especialmente no Gltimo
trimestre gestacional. (NORA et al, 2010). Para Sant’ana et al (2006), a etiologia da dor lombar na
gravidez é mal definida, e sua origem ainda é desconhecida.

Spier (2009) em seu estudo, afirma que na gestacdo muitas mulheres queixam-se de dores nas
mé&os, sendo encontrado na presente pesquisa apenas em 5% das mulheres, e dores em membros
inferiores foram referidas no terceiro trimestre, devido a retengdo de liquidos, geralmente pela

diminuicéo da flexibilidade muscular.
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ar Souza (2009), deve-se evitar permanecer em pé por tempo prolongado, pois pode levar a
algia nos pés, fato que foi encontrado no atual estudo em 10% das gestantes.

Freire (2011) mostra que o sistema gastrintestinal sofre com as alteragbes hormonais e
também adaptacOes estruturais ao feto. Nauseas, vOmitos, por determinados alimentos e dores
abdominais sdo comuns durante a gravidez. Varios niveis de nduseas e vomitos, chamados de nauseas
matinais, aparecem em 50% a 90% das mulheres durante o primeiro trimestre; concordando com o
autor, nauseas foi citado na atual pesquisa por 50% das participantes.

No sistema respiratério o consumo de oxigénio aumenta 14% resultando no aumento da
funcdo cardiaca e na frequéncia respiratoria. Os niveis de progesterona altos causam hiperventilacdo e
diminuicdo de didxido de carbono nos alvéolos, favorecendo a difusdo de didxido de carbono da
circulagdo fetal para a materna. Com isso ocorre & falta de ar, que foi relatada por 15% das
participantes da pesquisa (ASSIS, 2004).

Um fato importante descrito pelas gestantes da pesquisa é que 80% relatavam ter algum

desconforto, que ndo impedia a realizagdo, porém, intensificava-se durante as AVD’s (65%).

Atividade fisica durante a gestacdo

O presente estudo constatou que 95% das participantes ndo realizavam exercicios fisicos, fato
ndo positivo, pois segundo Mann et al (2008), o exercicio fisico ajudaria para uma melhora na
adaptacdo a nova postura fisica, contribuindo para uma melhor habilidade da gestante durante a préatica
do trabalho diério.

O fisioterapeuta, por meios de orientaces posturais e exercicios, tem como objetivos prevenir,
lesdes musculares, contando com atividades que propiciam as gestantes pensar e viver um corpo em
alteracdes, procurando modificar as regras que inibem a consciéncia corporal através da reeducacao
postural. Para conseguir uma postura adequada durante a gravidez, sugerindo algumas orientagdes
basicas para que a gestante tenha um maximo de conforto possivel e um bom desempenho nas suas
atividades de vida diaria. (FREITAS, 2008).

Os beneficios da pratica de atividades fisicas durante a gestacdo sdo varios e atingem
diferentes &reas do organismo materno. O exercicio diminui e previne as lombalgias, devido a
orientacdo da postura correta da gestante frente & hiperlordose que comumente surge durante a
gestacdo, em fungdo da expansdo do Utero na cavidade abdominal e o conseqiiente desvio do centro
gravitacional. Nestes casos, o exercicio fisico ajudara para adaptacdo de nova postura fisica,
contribuindo em maior habilidade para a gestante durante a prética da atividade fisica e do trabalho
diario (BATISTA, 2003).
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AlteracGes posturais das gestantes

Nora (2010) define postura como sendo um conjunto de posigdes de todas as articulacdo do
corpo no determinado momento, e ainda refere que o alinhamento esquelético ideal envolve uma
quantidade minima de estresse e tensdo e é favoravel a eficiéncia maxima do corpo. Na gréavida
observam-se 0s ajustes atravées da pélvis anterior ou do aumento ou diminuicao da curvatura lombar.

A adaptacdo lombar pode ser pela diminuigdo da a¢do do musculo iliopsoas, ja que seu torque
de flex&o ndo tem mais utilidade, uma vez que o peso do feto realiza essa fungéo (ASSIS, 2004).

As mudancgas que ocorrem no corpo feminino acontecem devido a quantidade excessiva de
hormdnios, responsaveis pelas adaptacbes do organismo a sua nova condi¢do. As alteracdes
acontecem principalmente nos sistemas cardiorrespiratério, musculoesquelético e no metabolismo
geral; ndo se restringindo apenas aos 6rgdos, mas também a mecanica do corpo feminino, tais como
alteragcOes no centro de gravidade, na postura e no equilibrio (SANTOS, 2010).

Foi observado nos estudo de Ribas e Guirro (2005), que a alteracdo da distribuigdo do peso na
regido plantar dos pés e 0 aumento da oscilagdo anteroposterior do corpo, devido & ajustes posturais,
pode provocar a anteriorizagdo da cabecga das gestantes, o que foi comprovado na presente pesquisa,
sendo evidenciado em 35% das gravidas, além de intensificacdo da hiperextensdo da coluna cervical e
lombar levando a hiperlordose cervical e aumento da extensédo dos joelhos e tornozelo, para conseguir
manter o equilibrio postural, fato que corrobora com o autor supracitado.

Segundo Baracho (2002) as mudancgas posturais se tornam mais evidentes ap6s a 20° semana
de gestacdo, quando sera percebido o crescimento abdominal e das mamas. O deslocamento do centro
de gravidade pra frente e para cima é consequiéncia do alargamento do Gtero e das mamas. A mudanca
do centro de gravidade leva o organismo a compensar com a postura para dar equilibrio e estabilidade
(LEMOS et al, 2009)

Ocorrem ainda outras modificacdes posturais, como protusdo dos ombros que foi notado no
atual estudo na vista lateral, aparecendo em 45% das gravidas corroborando com o autor.

Na vista anterior encontrou-se elevacdo do ombro a direita em 70% das pesquisadas. Durante
a gestacdo, ocorrem mudancas na mecénica do esqueleto da gestante devido a a¢do de horménios que
causam frouxiddo ligamentar, surgindo mudancas biomecéanicas que provocam modificagdes na
estatica e dindmica do esqueleto.

A acdo hormonal decorrente principalmente do horménio relaxina, que provoca aumento do
relaxamento articular e ligamentar, levando a instabilidade articular, normalmente favorece uma
anteroversdo pélvica, estando presente na atual pesquisa em 35% das gestantes fato que favoreceu o
surgimento da hiperlordose lombar (NORA, 2010).
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hiperextendido, nimeros que nao foram semelhantes a atual pesquisa, pois 80% dos joelhos avaliados

eram normais e apenas 10% hiperextendidos.

Considerando-se joelho hiperextendido, aquele que tem o um angulo menor que 170 graus, e
joelho valgo aquele que os condilos se tocam e os maléolos néo, e varo quando os maléolos se tocam e
0s joelhos ndo (SANTOS, 2010)

Quanto a rotacdo interna do joelho foi encontrado em 20% das pesquisadas, fato contréario ao
encontrado na pesquisa de Senhorinho et al (2003), que detectou rotagdo externa em 10% de sua
amostra.

Spier (2009) em sua pesquisa detectou que 75% das gestantes apresentaram patelas
medializadas e 70% elevadas; a causa dessa alteracdo no caso da patela medializada, pode estar
relacionado ao encurtamento do musculo vasto medial obliqguo ou a fraqueza muscular do vasto
lateral, corroborando com o autor acima, o presente estudo encontrou 70% de patelas medializadas.

Os pés sdo a principal fonte de sustentacdo do ser humano, distribuindo entre eles o peso de
acordo com as necessidades mecénicas adaptacdo postural em toda planta do pé. O aumento do peso
corporal durante a gestacdo faz com que a mulher aumente sua base de sustentagdo, o que é
conseguido pelo o afastamento dos pés e o desabamento do arco longitudinal. Este fato ndo foi
encontrado na pesquisa atual, pois em sua maioria as gravidas apresentaram pés cavos em 80% e
planos em apenas 15%, enquanto que na pesquisa de Spier (2009) foram registrados pés planos em
44% das gestantes.

Os pés planos ocorrem principalmente por uma insuficiéncia muscular do tibial posterior, ou
mais frequientemente, do fibular lateral longo, no momento em que o0 peso do corpo se descarrega

sobre o0 arco longitudinal e este desaba (SPIER, 2009).

Postura e gravidez

Para Spier ((2009), muitas mulheres ao engravidar desconhecem o funcionamento interno do
seu proprio corpo. A consciéncia dos efeitos é importante nas mudangas e suas alteragdes sobre a
postura. Nessa fase uma postura correta deve ser dindmica e vital, variando sempre com suas
necessidades.

A gravidez envolve vérias altera¢fes, em todo corpo inclusive nos musculos, articulagGes e
nos o0ssos. A medida que o Gtero aumenta de tamanho o centro de gravidade da gestante tende a

alterar-se, forcando-a a adaptar-se. Muitas adotam posturas incorretas, colocando a coluna vertebral e
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aticula()es um esforco desnecessario. Nesta fase além da gestante tomar consciéncia do proprio
corpo e reeducar sua postura.

Fator que é necessario considerar é que na maioria das atividades se utiliza mais 0 membro
superior, cabeca e tronco. Assim a inclinacdo do corpo, para a realizacdo de determinadas tarefas
podera sobrecarregar os musculos, tenddes e articulagdes, devendo considerar além deste fator, o peso
adquirido em funcgdo da gravidez. A gestante para inclinar ou curvar seu tronco encontrara dificuldade
pelo volume do abdémen, provocando ou dificultando sua respiragdo. Foi visto no presente estudo que
ao realizar a flexdo do tronco 50% das participantes referiram dificuldade ou dor (FREITAS, 2008).

Para Silva (2011), durante a gravidez a musculatura abdominal é indispensavel para permitir o
crescimento uterino, ocorrendo uma separacdo dos feixes dos musculos retos abdominais. S&o
considerados fatores predisponentes para diastase dos musculos retos abdominais, a obesidade, as
gestacOes multiplas e multiparidade, a macrossomia fetal e a flacidez da musculatura abdominal e pré-
gravidica, levando uma maior distensdo abdominal durante a gravidez. Essa condicdo nédo foi
representativa na presente pesquisa visto que 65% das gravidas apresentaram firmeza na musculatura

do abdbmen e apenas 10% tiveram diastase.

Concluséo

O estudo evidenciou que a lombalgia gestacional € a queixa mais frequente em gestantes, visto
que a maioria das participantes referiram sentir este desconforto. Quanto as alteracdes posturais, foi
encontrado principalmente anteriorizagdo da cabeca, protusdo de ombros, hiperlordose lombar e
anteroversdo pélvica.

Esperamos que o presente estudo possa contribuir para a descricdo, compreensdo e reflexfes
mais embasadas sobre as questdes relacionadas a postura e desconfortos das gestantes, servindo de
apoio para outros estudiosos sobre o tema e, para embasar politicas publicas sobre a satude da mulher

gestante, ajudando a prevenir esse tipo de problema de sadde.
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