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RESUMO:

A gestagdo ¢ um processo bioldgico complexo que acarreta diversas mudangas fisicas,
hormonais e emocionais na vida da mulher, preparando seu corpo para a chegada do bebé.
Entre essas mudancas, dores lombares e pélvicas sdo comuns e podem ser debilitantes.
Este estudo tem como objetivo revisar as principais modalidades de exercicios fisicos que
contribuem para o alivio e prevencao dessas dores em gestantes, com base em evidéncias
cientificas recentes. A revisdo narrativa inclui estudos randomizados e controlados
publicados entre 2010 e 2024, encontrados nas bases de dados PubMed, Lilacs via BVS
e Periodico CAPES. Os critérios de inclusdo foram artigos que abordassem os efeitos da
atividade fisica na dor lombar e pélvica durante a gestacao, publicados em lingua inglesa
e revisados por pares. Os resultados indicam que praticas de yoga e pilates sdo eficazes
na reducao da intensidade da dor e na melhoria da funcionalidade e qualidade de vida das
gestantes. Programas de exercicios que incluem estabilidade central também
demonstraram eficacia na redu¢do da dor e melhoria da capacidade funcional. Exercicios
aquaticos destacam-se pela alta adesdo e viabilidade, sendo uma alternativa viavel para
gestantes com dificuldades em realizar exercicios terrestres. Técnicas de relaxamento
muscular progressivo, apesar de menos estudadas, apresentaram beneficios significativos
na reducdo da dor e promog¢ao do bem-estar. A escolha da melhor intervencdo depende
das preferéncias das gestantes, disponibilidade de supervisdo profissional e condi¢dao
fisica individual. Estudos futuros com amostras maiores € maior diversidade demografica
sao recomendados para validar e expandir esses achados, além de explorar combinagdes
de diferentes terapias para otimizar os beneficios. Descritores: pregnant; physical activity;

benefits; low back pain.



ABSTRACT:

Pregnancy is a complex biological process that causes several physical, hormonal and
emotional changes in the woman's life, preparing her body for the arrival of the baby.
Among these changes, low back and pelvic pain are common and can be debilitating. This
study aims to review the main modalities of physical exercise that contribute to the relief
and prevention of these pains in pregnant women, based on recent scientific evidence.
The narrative review includes randomized and controlled studies published between 2010
and 2024, found in the PubMed, Lilacs via VHL and CAPES Journal databases. The
inclusion criteria were articles that addressed the effects of physical activity on low back
and pelvic pain during pregnancy, published in English and peer-reviewed. The results
indicate that yoga and pilates practices are effective in reducing pain intensity and
improving the functionality and quality of life of pregnant women. Exercise programs
that include central stability have also demonstrated effectiveness in reducing pain and
improving functional capacity. Aquatic exercises stand out for their high adherence and
viability, being a viable alternative for pregnant women with difficulties in performing
terrestrial exercises. Progressive muscle relaxation techniques, although less studied,
showed significant benefits in reducing pain and promoting well-being. The choice of the
best intervention depends on the preferences of pregnant women, availability of
professional supervision and individual physical condition. Future studies with larger
samples and greater demographic diversity are recommended to validate and expand
these findings, in addition to exploring combinations of different therapies to optimize

the benefits. Descriptors: pregnant; physical activity; benefits; low back pain.



LISTA DE ABREVIATURAS E SIGLAS

EVA -intensidade da dor medida pela escala visual analdgica
NPIS- escala numérica de intensidade da dor

ODQ- Oswestry Disability Questionnaire

LBPP- dor lombar e pélvica relacionada a gravidez

ODI- Indice de Incapacidade de Oswestry

GLP- dor na cintura lombar e pélvica

PMR- Relaxamento Muscular Progressivo

QV- Qualidade de vida

PIF- Formulario de Informagoes Pessoais

ECR- ensaio clinico randomizado
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1) INTRODUCAO

A gestacao € um processo biologico complexo que marca o inicio de uma jornada
unica na vida de uma mulher, durante esse periodo, uma série de mudangas fisicas,
hormonais e emocionais ocorrem, preparando o corpo para a chegada do bebé. As
principais mudangas hormonais incluem alteragdes nos niveis de progesterona e
estrogénio, que desempenham papéis cruciais na manutengdo da gravidez e no
desenvolvimento fetal.! Paralelamente, as transformacdes fisicas sio notaveis, incluindo
o aumento da massa corporal, mudangas na postura, relaxamento de tenddes e ligamentos,
e alteracdes no padrao da marcha, todas adaptativas para acomodar o crescimento do bebé
e preparar o corpo para o parto.’

Essas mudangcas fisicas podem desencadear dores diversas, sendo a dor lombar e
pélvica comuns e frequentemente debilitantes para as gestantes; a pressdo exercida pelo
utero em crescimento, juntamente com as alteragdes hormonais que afetam a estabilidade
das articulagdes, contribui para esses desconfortos.* Embora o tratamento com
medicamentos possa oferecer alivio temporario, ¢ importante ressaltar que muitas
mulheres tendem a diminuir o nivel de atividade fisica devido a dor, o que pode prejudicar
tanto sua saude fisica quanto mental: as implicagdes psicologicas e sociais que
influenciam a dindmica individual e relacional das gestantes.’

A dor lombar durante a gravidez ¢ uma queixa comum, afetando entre 50% a 80%
das mulheres gravidas.” Esse tipo de dor ¢ frequentemente causada por véarias mudangas
fisiologicas e biomecanicas que ocorrem no corpo da mulher durante a gestacdo. As
alteragdes hormonais, como a liberacdo de relaxina, aumentam a elasticidade dos
ligamentos e articulagdes, resultando em uma maior instabilidade na coluna lombar.*
Além disso, o crescimento do Utero e do bebé desloca o centro de gravidade da mulher
para a frente, for¢cando-a a ajustar sua postura e aumentando a curvatura da coluna lombar
(lordose lombar). O ganho de peso durante a gravidez também exerce uma pressao
adicional sobre a coluna, enquanto os musculos abdominais, que normalmente ajudam a
sustentar a coluna, sao estirados, reduzindo sua capacidade de suporte e contribuindo para
a dor lombar.’

A dor pélvica, por outro lado, também ¢ uma condi¢do comum durante a gravidez

e pode ser igualmente debilitante, as principais causas da dor pélvica incluem alteragdes



hormonais que afetam as articulagdes pélvicas, aumentando sua mobilidade e,
consequentemente, a instabilidade.* A sinfise pubica, a articulagdo na parte frontal da
pelve, pode sofrer uma separagdo excessiva, condi¢ao conhecida como didstase da sinfise
pubica, resultando em dor pélvica intensa. O aumento de massa corporal e a necessidade
de ajustar a postura para acomodar o crescimento do bebé também podem contribuir para
o desenvolvimento de dor na regido pélvica, essas mudangas sdo necessarias para preparar
o corpo da mulher para o parto, mas muitas vezes resultam em desconforto significativo
durante a gestagdo.’

Antes mesmo da concepc¢do, a manutengdo de um estilo de vida ativo traz
beneficios significativos, ndo apenas aumentando a tolerancia as dores e transformacdes
corporais, mas também facilitando o trabalho de parto e contribuindo para uma
recuperagio pos-parto mais rapida.> Além disso, a atividade fisica demonstrou aliviar
sintomas comuns da gravidez, como insonia, ansiedade e depressao, conforme destacado
por Virgara et al. (2018)* e Close et al. (2016**. Isso ressalta a importancia de abordagens
integradas que considerem tanto os aspectos fisicos quanto os psicologicos da dor
lombopélvica durante a gravidez.

As orientagdes dos principais 6rgaos de saude, como a Organizagdo Mundial da
Satde (OMS) e o Royal College of Obstetricians and Gynaecologists, ressaltam a
importancia da pratica de exercicios fisicos durante a gestacdo, desde que adaptados a
condi¢do individual de cada mulher. No entanto, ¢ fundamental considerar as
contraindicacdes absolutas e relativas, garantindo a seguranga da mae e do bebé durante
apratica de atividades fisicas, como recomendado pelo guia nacional de atividade fisica'®.

Quanto aos tipos de exercicios, tanto aerodbicos quanto anaerdbicos podem ser
benéficos durante a gravidez. Yoga, Pilates, hidroginastica e musculagdo sao modalidades
frequentemente recomendadas devido aos seus efeitos positivos na estabilizagdo lombo-
pélvica e no fortalecimento muscular, conforme evidenciado por diversos estudos®”

Mediante ao exposto observa-se que € necessario para as mulheres em periodo
gestacional, bem como para os profissionais de saude obterem conhecimento das
evidéncias cientificas recentes sobre os efeitos da pratica de diversas modalidades para o

alivio da dor lombar e pélvica.



2) OBJETIVO

Portanto, o objetivo do presente estudo foi realizar uma revisao narrativa sobre as
principais modalidades de exercicios fisicos que contribuem para o alivio e prevengao da

dor lombar e pélvica de mulheres em periodo gestacional.

3) JUSTIFICATIVA

Este estudo se propde a fornecer informagdes sobre a eficacia dos exercicios de
yoga, aquaticos e outras atividades fisicas em geral na melhora da dor lombar e pélvica,
observando qual a melhor op¢do. Ao fazer isso, espera-se ndo apenas oferecer uma
intervengdo eficaz para aliviar o desconforto durante a gestagdo, mas também promover

uma gravidez mais saudavel e satisfatoria para as mulheres.

4) METODOLOGIA

O presente trabalho ¢ uma revisdo narrativa que permite ter uma visdo mais
extensa do fendmeno da dor lombar e pélvica durante a gravidez, pois nos possibilita uma
inclusdo ampla de todo conhecimento ja documentado sobre o assunto desde estudos
randomizados e controlados (alguns sendo prospectivos) nos fornecendo informagdes
reais sobre o assunto.

Sendo assim foram buscados artigos cientificos nas bases de dados: PubMed,
Lilacs via BVS e periodico CAPES que atendessem aos critérios de inclusdo - artigos que
relatassem os efeitos da atividade fisica na dor lombo pélvica durante a gestacao,
publicados entre 2010 e 2024 em periodicos revisados por pares, em lingua inglesa e que
fossem de ensaio clinico randomizado controlado.

Utilizamos os seguintes descritores: pregnant; physical activity; water exercise;
resistive training; improvement; benefits e low back pain. O potencial de inclusdo dos
artigos se deu a partir da leitura do titulo e do resumo. Apos aplicacdo dos filtros, o

PubMed forneceu 93 artigos, dos quais 8 foram selecionados. O Peridodicos CAPES
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apresentou 2.282 e Lilacs via BVS, 3, dentre os quais nenhum foi escolhido por diferentes
razdes, esquematizadas na Figura 2, abaixo.

Também foi feita uma pesquisa no periédico CAPES para introduzir sobre a dor
lombar e pélvica, realizando a busca de artigos que relatassem tais dores durante a
gestacdo, publicados entre 2010 e 2024 em periddicos revisados por pares, em lingua
inglesa onde foram selecionados artigos de revisdo sistematica e ensaios clinicos,
utilizando os descritores: pregnant; symptoms; low back pain; pelvic pain e during. O
potencial de inclusdo dos artigos se deu a partir da leitura do titulo e do resumo, foram

selecionados no total 4 desses artigos como base para a introdugao.

Figura 1: Fluxograma da pesquisa bibliografica

Artigos encontrados na pesquisa bibliografica (n=2.378)
PubMed (n=93)
LILACS via BvS (n=3)
Periédicos CAPES (n =2.282)

h 4

Artigos selecionados apés leitura do titulo e resumo

PubMed (n=8)
LILACS via BvS (n=0)
Periodicos CAPES (n=0)

h 4

Artigos incluidos no total (n=8)
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Figura 2: Fluxograma dos artigos excluidos da revisao bibliografica

Artigos excluidos da pesquisa bibliografica (n=2.370)

PubMed (n =93)
Artigo sem relagcd@o com a proposta do trabalho (n =81)
Artigo duplicado (n=4)

LILACS (n=3)
Artigo duplicado (n =1)
Artigo sem relagdo com a proposta do trabalho (n =2)

Periodico CAPES (n=2.282)
Artigo duplicado (n=9)
Artigo sem relacdo com a proposta do trabalho (n =2.273)

5) RESULTADOS

No quadro 01 demonstra resumidamente os artigos selecionados. Nele sdo
abordados os principais resultados referentes as modalidades utilizadas para alivio da dor

em gestantes.



Quadro 1: Amostra, grupos, interveng¢ao, seu tempo de duragao e resultados

12

Autores (ano)

Amostra

Intervencao

Resultados

Martins RF, Pinto e
Silva JL. (2014)

Sessenta gestantes (entre 14 a 40 anos)
que relataram dor lombopélvica entre 12
e 32 semanas de gestacdo. Divididas
igualmente em dois grupos: yoga e
orientacao postural.

As gestantes foram divididas em grupo
de yoga, praticando exercicios
orientados por esse método, e grupo de
orienta¢ao postural, realizando
orientagao postural padronizada
conforme instrugdes fornecidas em
folheto. O tratamento em cada grupo
durou 10 semanas: as gestantes do grupo
de Yoga participaram de 10 sessoes, com
cada sessdo ocorrendo uma vez por
semana.

O método yoga foi mais eficaz na reducdo da
intensidade da dor lombopélvica em
comparacao com a orienta¢ao postural.

Sonmezer E, Ozkoslii
MA, Yosmaoglu HB.
(2021)

40 gestantes, 20 no grupo controle (GC)
e 20 no grupo pilates (GP)

A amostra do GP realizou os exercicios
2 vezes por semana durante 8 semanas.
Os individuos do GC seguiram cuidados
pré-natais regulares.

Os exercicios de Pilates podem ser
recomendados como um método eficaz e
seguro para aumentar a estabilizacdo
lombopélvica, reduzir a dor e a incapacidade,
melhorar a mobilidade fisica e problemas de
sono em gestantes com lombalgia.

Bolanthakodi C,
Raghunandan C, Saili
A, Mondal S, Saxena P.
(2018)

200 mulheres primigestas com 30
semanas de gestacdo em diante que
atendiam aos critérios de inclusdo
(primigestas, 20-35 anos, idade
gestacional de 30 semanas, sem
experiéncia prévia de yoga), GY, foram
aleatoriamente designadas para estudar
(n= 100) e grupos controle, GC, (n=
100)

Yoga integrada que consiste em uma
série de sessOes praticas de 30 minutos
nas 30%, 32% 34% 36 37% 38 e 39°
semanas de idade gestacional. O GC
correspondente ndo praticou ioga.

O estudo concluiu que o programa de
yoga pré-natal pode oferecer beneficios
significativos durante a gravidez e o
trabalho de parto, incluindo redugdo da
percep¢do de dor, encurtamento do
trabalho de parto, maior conforto materno
e melhores resultados perinatais.




Quadro 1: Amostra, grupos, intervenc¢ao, seu tempo de duragao e resultados. Continuacao
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Autores (ano)

Amostra

Intervengao

Resultados

MH, Ariffin MHM,
Baharuddin A,
Shohaimi S, Man ZC.
2017)

participantes foram incluidos. Durante a
intervengdo foram separados em grupos
de 9-10 participantes em cada sessdo,
ndo teve grupo controle

Apds a sessdo, todas as participantes
receberam um diario para registrar o uso
de analgésicos e a frequéncia dos
exercicios realizados durante um
periodo de 6 semanas. Ao final desse
periodo, todas foram solicitadas a
preencher um questionario sobre a
intensidade da dor e a limitagdo
funcional, com os diarios sendo
coletados para analise dos dados.

Mamipour H, O; rE:sultados deste §stud0 indicam que a
Farazmehr S, 35 mulheres erdvidas com dor lombar e Programa de exercicios de estabilidade adi¢do de exercicios de estabilidade
Negahban H, Nazary- : gravic central focado nos musculos do assoalho | central foi mais eficaz do que os cuidados
na cintura pélvica (GPL). (grupo| ;. , . o , .
Moghadam S, - pélvico e musculos abdominais | habituais isoladamente no alivio da dor,
. controle, n=17) . . .
Dehghan-Manshadi F, - _ profundos durante 10 semanas, 3 vezes | na melhoria da incapacidade e na
. > | (grupo de exercicios, n = 18) . . .

Navi Nezhad M, Jafari por s€mana, de 50 minutos qualldade de vida de gestantes com dor
S, Sharifzadeh M. com GLP.

O grupo de intervencdo participou de

uma Unica sessao (de 9-10 participantes)

de fisioterapia que durou 2 horas,

incluindo exercicios de alongamento e

fortalecimento muscular focados nos

musculos transverso do abdomen,
Abu MA, Abdul Ghani 364 participantes ' recrutados assoal.ho pélvico, glﬁteos, abdutores c~10 O programa de redugdo de exercicios para
NA, . Shan LP, 1n101alment§, mas pos~ter10rmente, paraa quadrll- e quadriceps. Cadg /868830 | 441 nas costas foi eficaz na reducio da
Sulaiman AS, Omar | fase de intervengdo, apenas 145 | envolvia de nove a 10 participantes.

intensidade da dor e no uso de analgesia,
com melhora significativa na capacidade
funcional.
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Tabor A, Albert H,
Rosthej S, Damm P,
Hegaard HK. (2017)

idade igual ou superior a 18 anos, com
feto Gnico e entre 16 € 17 semanas de
gestacao.

supervisionados, duas vezes por semana,
durante um periodo de 12 semanas, ou
para cuidados pré-natais padrao.

- Resultados
Autores (ano) Amostra Intervencio

0 exercicio aquatico nao
supervisionado resulta numa menor
intensidade estatisticamente
. . Aleatoriamente  designadas ara | significativa de dor lombar em

Backhausen MG, | 516 mulheres gravidas saudaveis com L. 318 par g ‘- Lo
exercicios aquaticos ndo | mulheres gravidas sauddveis, mas o

resultado provavelmente nao foi
clinicamente significativo. Nao afetou
o numero de dias de licenga médica,
incapacidade por dor lombar e nem
autoavaliacao de saude.

Ozdemir S, Bebis H,
Ortabag T, Acikel C.
(2015)

Um grupo de 96 gestantes, divididas
igualmente em grupo controle (GC) e
grupo de intervencdo (GI), entre 20 e
35 semanas de gestacdo, sem
complicacdes médicas, com
capacidade de ler e escrever em turco e
sem historico de doengas lombares ou
pélvicas prévias.

O Gl recebeu aconselhamento de saude e
participou de um programa de exercicios
fisicos de 4 semanas, com sessoes de 30
minutos pelo menos 3 vezes por semana
e 0 GC recebeu cuidados habituais,
consistindo em repouso, movimentagao
leve e uso de paracetamol conforme
necessario.

GI experimentou uma redugéo
significativa na intensidade da dor
lombar e pélvica apds 4 semanas, tanto
em repouso quanto durante a atividade.
Além disso, houve uma melhora
significativa em seu estado funcional,
enquanto o GC ndo apresentou mudangas
significativas.

Akmese ZB, Oran NT.
(2014)

Um grupo de 66 mulheres gravidas que
estivessem no inicio do segundo
trimestre e apresentassem lombalgia
diagnosticada por médico, o grupo foi
dividido em 33 participantes cada
grupo (PMR e controle).

O grupo de intervengao praticou PMR
acompanhado de musica duas vezes ao
dia durante 8 semanas e o grupo de
controle apenas se deitava por 20
minutos duas vezes ao dia.

a RMP acompanhada de musica pode ser
uma terapia eficaz para melhorar a dor e
a qualidade de vida em gestantes com
lombalgia. Grandes estudos
randomizados sdo recomendados para
confirmar esses resultados.
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6) DISCUSSAO

A dor lombopélvica durante a gravidez ¢ uma preocupagdo comum entre as
gestantes, afetando significativamente o conforto e a qualidade de vida das mulheres
gravidas. A partir da leitura criteriosa dos textos selecionados, foi possivel observar que
os estudos sao unanimes no que concerne a contextualizagdo inicial da tematica com base

em resultados obtidos:
Yoga na Gestacio:

O estudo conduzido por Martins RF e Pinto e Silva JL (2014)” investigou a
eficacia dos exercicios de Hatha Yoga em gestantes com dor lombopélvica e envolveu 60
participantes, das quais 45 completaram o estudo. Foram incluidas gestantes em
acompanhamento pré-natal entre a 12a e a 32a semana de gestacdo. Durante a consulta,
essas mulheres foram entrevistadas e atenderam aos critérios de elegibilidade caso
relatassem e confirmassem PLBP ou PGP marcando os locais de dor no desenho de uma
figura humana. Os critérios de exclusdo foram gravidez gemelar, restricdo médica para
exercicios, uso de analgésicos e participacdo em fisioterapia para esses sintomas. As
gestantes foram divididas em dois grupos: o grupo de yoga e o grupo de controle. As
gestantes do grupo de yoga (no maximo 10 por grupo) participaram de 10 sessoes de Yoga
uma vez por semana durante 1 hora cada. As sessoes foram administradas por um
pesquisador, que ¢ fisioterapeuta e instrutor licenciado de Hatha Yoga. Para tratamento,
34 posturas (asanas) foram escolhidos para estimular os efeitos psicofisicos, como
amplitude de movimento articular, flexibilidade, fortalecimento, resisténcia muscular,
equilibro, estimulo a introspeccdo, autoconfianga, autocontrole, concentracdo e
relaxamento mental. Os exercicios respiratorios realizados foram respiragdo completa,
respiracdo quadrada e respiragdo polarizada. As sessdes foram divididas em trés
momentos: Inicialmente a atencdo foi focada no ritmo respiratério e aquecimento das
principais articulagdes (10 minutos) em um momento de introspeccao, seguido de
posturas e exercicios respiratorios (40 minutos). Ao final, as mulheres ouviram
mensagens de e relaxamento (10 minutos). No inicio e no final de cada sessao foi avaliada
a intensidade da dor. As gestantes do grupo controle de orientag¢do postural receberam um
panfleto sobre orientacdo postural que continha figuras e texto explicando algumas

possiveis alteragdes na curvatura da coluna vertebral durante a gravidez (hiperlordose e
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hipercifose). Foram feitas sugestdes quanto ao posicionamento da coluna para as
atividades diarias, na posicao deitada (deitar-se de lado com apoio adequado para cabeca
e abdomen e entre os joelhos), sentada (ter apoio adequado para lombar e pés) e em pé
(ter os pés apoiados e alongar o cabo de vassoura). Apos 10 semanas, ambos os grupos
foram agendados para a coleta final de dados, incluindo informagdes sobre peso, altura,
localizagao e intensidade da dor, e os resultados dos testes de dor lombar e de provocacao

de dor pélvica posterior.

Os resultados mostraram uma reducao significativa na intensidade da dor no grupo de
yoga em comparac¢ao com o grupo de controle. No grupo de yoga, 71,4% das participantes
relataram auséncia de dor ao final da intervengdo, comparado a 20,8% no grupo de
orientacao postural. Os testes de provocacdo de dor lombar e pélvica também indicaram
melhorias significativas no grupo de yoga. Além dos beneficios fisicos, as gestantes do
grupo de yoga relataram efeitos emocionais positivos, como diminui¢do do estresse e
maior tranquilidade, e destacaram a melhora na realiza¢do das atividades didrias sem o
uso de analgésicos. Apesar dos beneficios, o estudo identificou algumas limitacdes e
maleficios potenciais. Nove gestantes do grupo de yoga e seis do grupo de controle ndo
completaram a interven¢do devido a complicagdes obstétricas ou desisténcia. Esses
eventos sugerem que, embora a yoga seja geralmente segura, deve ser praticada com
cautela e sob supervisdo adequada, especialmente em casos de gravidez de alto risco.
Além disso, o estudo enfrentou uma alta taxa de exclusdo inicial, com 185 das 245
gestantes entrevistadas sendo excluidas antes da intervencdo. A maioria das exclusdes
ocorreu porque as gestantes ndo atendiam aos critérios de inclusdo, o que pode limitar a

generalizagdo dos resultados para todas as gestantes com dor lombopélvica.

Este ECR fornece evidéncias robustas de que a pratica de Hatha Yoga pode ser
um tratamento eficaz para reduzir a dor lombopélvica em gestantes, melhorando tanto a
saude fisica quanto emocional. Comparado com outras intervengdes, a yoga mostra-se
uma alternativa valiosa e relativamente segura. No entanto, ¢ crucial considerar as
limitagdes do estudo e a necessidade de supervisdo profissional durante a pratica,
especialmente em casos de gravidez de alto risco. Mais estudos sdo necessarios para
explorar a eficdcia da yoga combinada com outras terapias e para avaliar os efeitos a

longo prazo dessa intervencao.
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O estudo de Bolanthakodi et al. (2018)° também foi direcionado a pratica de yoga
e realizado no ambulatorio pré-natal do departamento de Obstetricia e Ginecologia do
Lady Hardinge Medical College e hospitais associados, apds autorizagdao ética do
conselho de ética do hospital e da universidade. Tratou-se de um ensaio clinico
randomizado (ECR) paralelo, cego, envolvendo primigestas entre 20-35 anos, com idade
gestacional de 30 semanas e sem experiéncia prévia de yoga, divididas em dois grupos:
um grupo de estudo praticando yoga pré-natal e o grupo controle: ndo praticando yoga.
Inicialmente foi incluido um ntimero total de 200 mulheres, das quais 25 foram excluidas
do grupo de estudo e 25 do grupo controle ao longo do estudo. Portanto, a anélise final
foi feita com 75 pacientes no grupo de estudo e 75 no grupo controle, totalizando 150
mulheres. Ambos os grupos receberam cuidados pré-natais padrdo. O grupo de yoga
participou de sessdes praticas de 30 minutos nas 30?, 32%, 34?, 36%, 377, 38* ¢ 39* semanas
de gestagdo, conduzidas por um yogaterapeuta treinado, e foram instruidas a praticar em
casa pelo menos trés vezes por semana. A adesdao foi monitorada por meio de consultas
frequentes e registros em diario. O programa de yoga incluia Pranayamas (Nadisudhan e
Brambhari), Asanas para fortalecer musculos pélvicos (Gentle Butterfly-Baddha Konasana,
Chakki Chalanasana), costas e pernas (Vakrasana, Marjari Asana, Konasana,
Pavanamuktasana), alongamentos e exercicios de respiragdo, além de meditacdo e Yoga
Nidra. A avaliagdo da dor foi realizada utilizando a escala numérica de intensidade da dor
(NPIS) e a escala de observacao comportamental da dor. Trés escalas diferentes foram
combinadas para uma avaliagdo abrangente da dor. O conforto materno foi avaliado
através de um questionario de conforto no parto materno aplicado duas horas apos o parto.
Os parametros demograficos e clinicos dos dois grupos eram comparaveis. Resultados
significativos incluiram: menor necessidade de indu¢do do parto, reducao significativa na
necessidade de analgésico intravenoso, maior nimero de partos vaginais normais € menor
necessidade de cesarianas, encurtamento significativo da primeira fase do trabalho de
parto e da duracao total do trabalho de parto, menor pontuagao média de dor no NPIS no
inicio da segunda fase do trabalho de parto, melhor conforto materno e menor niimero de
bebés com baixo peso ao nascer, todos do grupo de yoga. O estudo concluiu que o
programa de yoga pré-natal pode oferecer beneficios significativos durante a gravidez e
o trabalho de parto, incluindo reducao da percepc¢ao de dor, encurtamento do trabalho de

parto, maior conforto materno e melhores resultados perinatais. No entanto, recomendam-
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se estudos futuros em populacdes maiores para validar esses achados e explorar os

mecanismos subjacentes aos efeitos benéficos da yoga.
Pilates na gestacao:

Um estudo de Sonmezer et al. (2021)° conduzido na Faculdade de Medicina da
Universidade de Baskent, avaliou a eficacia dos exercicios clinicos de Pilates na dor
lombar em gestantes entre 22 e 24 semanas de gravidez. O estudo foi um ensaio clinico
duplo-cego, randomizado e controlado, com 40 participantes, divididas igualmente em
dois grupos: o grupo de exercicios de Pilates e o grupo controle. O grupo de Pilates
realizou exercicios duas vezes por semana durante oito semanas, enquanto o grupo
controle recebeu cuidados pré-natais regulares e orientagdes ergondomicas sem prescri¢ao
de exercicios. O estudo utilizou exercicios clinicos de Pilates especificamente adaptados
para gestantes que incluiu um aquecimento e uma sessao principal de exercicios, com um
total de 18 exercicios diferentes projetados para alongar, fortalecer e equilibrar o corpo.
Cada sessao durou entre 60 e 70 minutos e os exercicios foram ensinados com técnicas

respiratorias adequadas.

Os resultados indicaram uma melhora significativa nas pontuagdes de
incapacidade e intensidade da dor no grupo de Pilates. Apds oito semanas, as pontuacdes
do Oswestry Low Back Disability Questionnaire diminuiram significativamente,
indicando menor incapacidade funcional. A intensidade da dor, medida pela Escala Visual
Analdgica (EVA), também reduziu substancialmente no grupo de Pilates. Além disso,
houve melhorias notaveis na qualidade de vida relacionada a satide, especialmente nos
subparametros de sono e mobilidade fisica. A estabilizagdo lombopélvica, avaliada
através de biofeedback de pressao, melhorou significativamente no grupo de Pilates,
indicando melhor controle muscular. Apesar dos beneficios evidentes, o estudo
apresentou algumas limitacdes. Seis mulheres do grupo de Pilates e quatro do grupo
controle ndo completaram a interven¢ao, o que pode influenciar a robustez dos resultados.
Eventos adversos, como dor muscular e fraqueza, foram monitorados, mas a ocorréncia
de tais eventos nao foi detalhada nos resultados. Além disso, o tamanho da amostra foi
relativamente pequeno (20 participantes por grupo), o que pode limitar a generalizagdo
dos achados. Este estudo fornece evidéncias sélidas de que os exercicios clinicos de

Pilates sdo eficazes na reducao da dor lombar e na melhora da funcionalidade e qualidade
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de vida em gestantes. Comparado com outros estudos, os resultados sdo consistentes,
reforcando o Pilates como uma intervengao viavel e benéfica para gestantes. No entanto,
a pratica deve ser supervisionada por profissionais qualificados para minimizar os riscos
e maximizar os beneficios. Futuros estudos com amostras maiores e diferentes
frequéncias de exercicio podem ajudar a esclarecer melhor as variaveis que influenciam
a eficacia do Pilates durante a gravidez. Este estudo fornece evidéncias solidas de que os
exercicios clinicos de Pilates sdo eficazes na reducao da dor lombar ¢ na melhora da
funcionalidade e qualidade de vida em gestantes. Comparado com outros estudos, os
resultados sdo consistentes, reforcando o Pilates como uma intervengao viavel e benéfica
para gestantes. No entanto, a pratica deve ser supervisionada por profissionais
qualificados para minimizar os riscos € maximizar os beneficios. Futuros estudos com
amostras maiores e diferentes frequéncias de exercicio podem ajudar a esclarecer melhor

as variaveis que influenciam a eficacia do Pilates durante a gravidez.
Programas de Exercicios Gerais:

Os estudos conduzidos por Abu et al. (2017)"° e Ozdemir et al. (2015)",
demonstraram os beneficios de programas de exercicios gerais na redu¢do da dor lombar
e pélvica em gestantes. O primeiro'® foi prospectivo e randomizado teve como objetivo
avaliar a eficacia de uma intervengdo baseada em exercicios de alongamento e
fortalecimento para a dor lombar em gestantes. O estudo incluiu 364 gestantes de baixo
risco, com idade entre 18 e 35 anos e entre 17 e 28 semanas de amenorreia. Apds a
aplicacdo dos critérios de exclusdo, 145 participantes foram recrutadas para a intervengao.
As participantes foram divididas aleatoriamente em grupos de intervencao e controle.
Ambos os grupos receberam informagdes sobre cuidados com as costas e postura, e
Paracetamol como analgesia adjuvante. O grupo intervencdo teve uma sessdo com o
fisioterapeuta. Cada sessdo contou com a participacdo de nove a 10 participantes e durou
2 horas. A sessao de exercicios comeca com alongamento seguido de exercicios com foco
nos musculos transverso do abdomen e do assoalho pélvico. Posteriormente, os exercicios
envolveriam a contracdo de outros grupos musculares, como os musculos gluteos,
abdutores do quadril e quadriceps. A sessdo termina com técnicas de alongamento,
relaxamento e respiragdo. Todos os participantes receberam um didrio para documentar o

uso de analgésicos e a frequéncia dos exercicios realizados (grupo de intervengao) por
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periodos de 6 semanas. Posteriormente, todos os participantes foram solicitados a
preencher um questionario semelhante sobre a intensidade da dor e avaliacao da limitagao
funcional. Todos os diarios foram coletados para analise dos dados. Houve uma redugao
significativa na pontuacao de dor medida pela Escala Visual Analdgica (EVA) no grupo
de intervengdo. A reducdo média na EVA foi de 10,81 apds seis semanas. O grupo de
intervengdo necessitou de uma dosagem mediana de Paracetamol menor em comparacao
ao grupo controle, indicando uma diminui¢dao na dependéncia de medicagdo para alivio
da dor. A pontuacao funcional do Oswestry Disability Questionnaire (ODQ) mostrou uma
reducdo significativa no grupo de intervengdo, indicando uma melhora na capacidade
funcional das participantes. A reducdo da dor, embora significativa, ndo foi tdo
pronunciada quanto em alguns estudos que utilizaram intervengdes como ioga ou Pilates.
Alguns participantes podem ter achado dificil realizar certos exercicios devido a
intensidade inicial da dor, o que pode limitar a eficdcia da intervengdo. A pontuagdo média
inicial de dor no grupo de intervencao foi ligeiramente maior do que no grupo controle
(4,83%1,19 vs. 4,66+1,33). Apos seis semanas, as pontuagdes da EVA no grupo de
interven¢do diminuiram significativamente. A pontuag¢do funcional média do ODQ foi
maior no grupo de intervencao inicialmente, mas apos seis semanas, houve uma redugao
significativa na pontuacdo, indicando uma melhora na funcionalidade. A intervengdo de
alongamento e fortalecimento mostrou ser eficaz na redugdo da dor lombar em gestantes,
embora a redu¢ao da dor ndo tenha sido tdo marcante como em intervengdes mais
intensivas como ioga ou Pilates. A melhora na pontua¢do funcional do ODQ sugere que
a intervencao teve um impacto positivo na qualidade de vida das gestantes, ajudando a
melhorar sua capacidade de realizar atividades diérias. A intervengao de uma unica sessao
de 2 horas pode ser mais viavel e acessivel para gestantes, em comparagao com programas
mais longos e intensivos. No entanto, a eficdcia da intervengdo pode ser limitada pela
dificuldade de alguns participantes em realizar os exercicios devido a dor inicial. Este
estudo destaca a importancia dos exercicios de alongamento e fortalecimento na gestao
da dor lombar em gestantes. Embora a intervencao seja eficaz, programas mais intensivos
como ioga ou Pilates podem oferecer beneficios adicionais. A escolha da intervengdo deve
levar em consideragdo a disponibilidade das participantes, a gravidade da dor e a

preferéncia pessoal por certos tipos de exercicios.
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O estudo de Ozdemir et al. (2015)!! também buscou avaliar o efeito de programas
de exercicios em gestantes com dor lombar e pélvica relacionada a gravidez (LBPP) feito
como um ensaio clinico prospectivo, randomizado e controlado, com 96 gestantes
divididas igualmente entre grupo controle e grupo de intervencao. As participantes foram
gestantes entre 20 e 35 semanas de gestagao, sem complicagdes médicas, com capacidade
de ler e escrever em turco e sem historico de doengas lombares ou pélvicas prévias. O
grupo de interveng¢ao recebeu aconselhamento de saude e participou de um programa de
exercicios fisicos de 4 semanas, com sessoes de 30 minutos pelo menos 3 vezes por
semana. As opgdes de exercicio incluiram exercicios no colchdo e caminhadas, conforme
diretrizes do Royal College of Obstetricians and Gynecologists. J& o grupo controle
recebeu cuidados habituais, consistindo em repouso, movimentacdo leve e uso de
paracetamol conforme necessario. No entanto, nao foi relatado o uso de paracetamol pelas
participantes do grupo controle. Os resultados primarios foram a mudanga na intensidade
da dor e no estado funcional apds 4 semanas de intervencdo, medidos através da Escala
Visual Analdgica (VAS) e do Indice de Incapacidade de Oswestry (ODI). O grupo de
intervengdo apresentou uma reducgdo significativa na intensidade da dor tanto em repouso
quanto durante a atividade apds 4 semanas. O grupo controle ndo apresentou mudangas
significativas na intensidade da dor. Houve uma melhora significativa no estado funcional
do grupo de intervencao, enquanto o grupo controle manteve niveis semelhantes ao longo
do estudo. O estudo concluiu que programas de exercicios sdo eficazes para reduzir a
intensidade da dor e melhorar a capacidade funcional em gestantes com LBPP. Este
resultado € significativo para a pratica clinica, sugerindo que a inclusdo de exercicios
fisicos supervisionados pode ser uma estratégia benéfica para o manejo da dor lombar e
pélvica em gestantes. A abordagem personalizada e o acompanhamento continuo foram
fundamentais para o sucesso da interven¢do, destacando a importancia de programas bem

estruturados e monitorados.

Outro estudo, de Mamipour et al. (2023)8, buscou avaliar o impacto da inclusio
de exercicios de estabilidade central nos cuidados usuais para mulheres gravidas que
sofrem de dor na cintura lombar e pélvica (GLP). A investigacdo utilizou um ensaio
controlado randomizado com medidas repetidas e avaliadores cegos, envolvendo 35
mulheres alocadas em dois grupos distintos: um grupo controle que recebeu apenas

cuidados pré-natais usuais e um grupo de exercicios que, além dos cuidados usuais,
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participou de um programa de exercicios focado nos musculos do assoalho pélvico e
abdominais profundos, durante 10 semanas, 3 vezes por semana com sessdes de 50
minutos, as sessoes eram guiadas por um profissional da area. O grupo de exercicios
demonstrou melhorias substanciais nas pontua¢des da Escala Analogica Visual, no Indice
de Incapacidade de Oswestry e em véarias dimensdes da qualidade de vida medida pelo
WHOQOL-BREF nas avaliagdes pos-interven¢do, ao final da gravidez e seis semanas
apos o parto. Estas melhorias foram notéveis nas areas de dor, incapacidade e qualidade
de vida geral. Os achados deste estudo tém importantes implicagdes clinicas.
Primeiramente, a inclusdo de exercicios de estabilidade central pode ser recomendada
como parte integrante dos cuidados pré-natais para mulheres com dor de GLP. Este tipo
de intervengao pode proporcionar alivio da dor, redugdo da incapacidade e melhoria da
qualidade de vida, beneficios que sdo criticos durante a gravidez e no periodo pds-parto.
Este estudo, apesar de suas contribui¢des significativas, apresenta algumas limitagdes. O
tamanho da amostra foi relativamente pequeno (n = 35), o que pode limitar a
generalizacdo dos resultados. Estudos futuros poderiam beneficiar-se de amostras
maiores e de maior diversidade demografica para validar e expandir esses achados. Além
disso, a inclusdo de uma andlise mais detalhada dos diferentes tipos de dor (como dor
lombar versus dor pélvica) poderia fornecer insights mais especificos sobre a eficacia dos
exercicios de estabilidade central. Outra limitagdo ¢ a duracdo do acompanhamento, que
foi de apenas seis semanas apds o parto. Pesquisas futuras poderiam estender o periodo
de acompanhamento para avaliar os efeitos a longo prazo dos exercicios de estabilidade
central sobre a dor, incapacidade e qualidade de vida. Em conclusdo, o estudo demonstra
que a adicao de exercicios de estabilidade central aos cuidados pré-natais usuais € mais
eficaz do que os cuidados usuais sozinhos no alivio da dor, na melhoria da incapacidade
e na qualidade de vida das mulheres gravidas com dor na cintura lombar e pélvica. Estes
resultados apoiam a implementagdo de programas de exercicios especificos como uma
pratica padrao nos cuidados pré-natais para essa populacdo, destacando a importancia de

uma abordagem multidisciplinar no manejo da dor de GLP.
Exercicios Aquaticos:

O estudo realizado por Backhausen et al. (2017)!° investigou os efeitos de um

programa de exercicios aquaticos ndo supervisionados na dor lombar e pélvica em
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gestantes saudaveis; randomizado, controlado e de grupos paralelos, foi conduzido no
Departamento de Obstetricia do Hospital Universitario Rigshospitalet, em Copenhague,
Dinamarca. Foram selecionadas inicialmente 3.202 gestantes para elegibilidade, das quais
foram selecionadas apenas 516, distribuidas aleatoriamente para exercicios aquaticos nao
supervisionados (n = 258) ou controle (pré-natal padrao) (n = 258). A intervengdo de
exercicios aquaticos foi realizada entre a 20* e a 32* semana de gestagdo, cada sessdo de
treinamento foi estimada em aproximadamente 45 minutos e as participantes foram
incentivadas a realizar os exercicios duas vezes por semana durante 12 semanas, apos
uma sessao introdutdria. O estudo apresenta algumas limitagdes, como a exclusio de
mulheres com caracteristicas especificas e a falta de cegamento dos investigadores e
participantes quanto a alocacao dos grupos. Além disso, houve possivel cruzamento entre
os grupos devido a disponibilidade publica do programa de exercicios, € uma propor¢ao
significativa de mulheres no grupo controle estava envolvida em outros tipos de
exercicios. A baixa incapacidade devido a dor lombar no inicio do estudo pode ter
limitado a deteccdo de reducdes significativas, e o estudo foi possivelmente
sobrecarregado devido a uma taxa de adesdo e resposta maior do que o esperado. Os
resultados foram obtidos para 91% dos participantes no acompanhamento, com um total
de 46 (9%) participantes perdidos no acompanhamento. A adesdo ao exercicio aquatico
foi alta, com 98% dos participantes comparecendo a sessdao introdutéria e 40%
participando de mais de 75% das sessdes de exercicio. Quanto as conclusdes, o programa
de exercicios aquaticos ndo supervisionado resultou em uma reducdo estatisticamente
significativa na intensidade da dor lombar, mas sem um impacto clinicamente
significativo. Nao houve efeito sobre licencas médicas, incapacidade devido a dor lombar
ou saude geral autorrelatada. O programa foi considerado viavel e seguro para mulheres
gravidas saudaveis. Recomenda-se a realizagdo de uma analise de custo-efetividade do
programa de exercicios aquaticos e investigagoes futuras sobre seu efeito em mulheres

gravidas com maiores escores de dor e menor atividade fisica.
Relaxamento Muscular Progressivo (RPM):

Akmese e Oran (2014)!? realizaram um estudo prospectivo randomizado
controlado de 8 semanas realizado entre janeiro de 2007 e setembro de 2008 na

Universidade de Ege teve como objetivo avaliar a eficicia da técnica de Relaxamento
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Muscular Progressivo (PMR) na reducao da lombalgia e na melhoria da qualidade de vida
(QV) em mulheres gravidas. As participantes foram selecionadas com base em critérios
especificos de inclusdo, assegurando que todas estivessem no inicio do segundo trimestre
e apresentassem lombalgia diagnosticada por médico. O tamanho da amostra no estudo
foi de 73 gestantes inicialmente distribuidas aleatoriamente para os grupos de interven¢ao
e controle. No final do estudo de 8 semanas, 66 mulheres concluiram o programa, com
33 participantes em cada grupo (PMR e controle). O grupo de intervengao praticou PMR
acompanhado de musica duas vezes ao dia durante 8 semanas e o grupo de controle
apenas se deitava por 20 minutos duas vezes ao dia. A coleta de dados foi realizada através
de questionarios detalhados, incluindo o Formulario de Informagdes Pessoais (PIF), a
Escala Visual Analdgica (EVA) para mensuragdo da dor e o Short Form-36 (SF-36) para
avaliagdo da QV.Os resultados do estudo mostraram que as mulheres no grupo de
intervengdo apresentaram uma reducdo significativa nos escores de dor e uma melhoria
significativa na QV ao longo das 8 semanas, enquanto o grupo de controle experimentou
um aumento na dor ¢ uma deterioragao na QV. Especificamente, houve uma diferenga
estatisticamente significativa na mudanga nos escores de dor entre os grupos (F=94.873;
df=2; P<0.001), com o grupo PMR relatando uma reducao substancial na dor (P<0.005)
e o grupo de controle apresentando um aumento na dor. Os achados deste estudo sugerem
que a técnica PMR, quando acompanhada de musica, pode ser uma intervengao eficaz
para a lombalgia em mulheres gravidas, proporcionando alivio da dor e melhorias na QV.
Isso pode ser explicado pelos efeitos fisiologicos do PMR no sistema nervoso autonomo,
promovendo relaxamento muscular, redugao da frequéncia cardiaca e pressao arterial,

além de diminuir a ansiedade e aumentar a liberagao de endorfinas.

A literatura existente apoia esses resultados, indicando que técnicas de
relaxamento e terapia cognitivo-comportamental sdo eficazes para lombalgia cronica e
subaguda. Estudos anteriores também mostraram que a musicoterapia pode reduzir o
estresse, prevenir a depressao € melhorar a dor durante a gravidez. No entanto, poucos
estudos focaram especificamente no uso de PMR durante a gravidez para lombalgia,
destacando a relevancia deste estudo. O estudo apresenta algumas limitac¢des, incluindo
0 pequeno tamanho da amostra e a falta de cegamento absoluto, o que pode introduzir
viés nos resultados. Além disso, a combinagdo de PMR com musica dificulta a

determinagdo da eficacia isolada de cada componente. Futuras pesquisas com amostras
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maiores e delineamentos que separem os efeitos de PMR e musica sdo necessarias para
fortalecer esses achados. O treinamento e a pratica regular de PMR, acompanhados de
musica, mostraram-se eficazes na reducao da dor e na melhoria da QV em gestantes com
lombalgia. Esses resultados sugerem que o PMR pode ser recomendado como uma terapia
complementar viavel para mulheres gravidas, contribuindo para o bem-estar fisico e

mental durante a gestacao.

7) CONCLUSAO

A dor lombopélvica durante a gravidez € uma preocupagdo comum entre as ges-
tantes, afetando significativamente o conforto e a qualidade de vida das mulheres gravi-
das. Diversas intervengdes tém mostrado eficacia na reducéo dessa dor, como yoga, pila-
tes, programas de exercicios gerais, exercicios aquéticos e técnicas de relaxamento mus-
cular progressivo. Essas abordagens variam em seus beneficios, limitacGes e aplicabili-

dade, oferecendo diferentes opcdes para atender as necessidades das gestantes.

A prética de yoga e pilates demonstrou uma reducéo significativa na intensidade
da dor e melhorias na funcionalidade e qualidade de vida das gestantes, sendo as duas, as
melhores préaticas a serem realizadas durante a gestacdo, por conta da seguranca que elas
proporcionam. Programas de exercicios gerais, especialmente aqueles que incluem exer-
cicios de estabilidade central, também mostraram eficacia na redu¢do da dor lombar e
pélvica, promovendo melhorias na capacidade funcional das participantes. Os exercicios
aquaticos se destacam pela alta adesdo e viabilidade, sendo uma alternativa vidvel para
gestantes com dificuldades em realizar exercicios terrestres. Técnicas de relaxamento
muscular progressivo, embora menos estudadas, também apresentaram beneficios signi-

ficativos na reducdo da dor e promocdo do bem-estar.

A escolha da melhor intervencdo pode depender das preferéncias pessoais das ges-
tantes, da disponibilidade de supervisdo profissional e da condi¢éo fisica individual. Re-
comenda-se a realizacdo de estudos futuros com amostras maiores e maior diversidade
demografica para validar e expandir esses achados, alem de explorar combinagdes de

diferentes terapias para otimizar os beneficios.
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ANEXO |

REGRAS DA REVISTA BRASILEIRA DE CIENCIA E MOVIMENTORevista Brasileira de
Ciéncia e Movimento

1. Submissdes
Submissdes
O cadastro no sistema e posterior acesso, por meio de login e senha, s&o obrigatérios para
a submissado de trabalhos, bem como para acompanhar o processo editorial em
curso. Acesso em uma conta existente ou Registrar uma nova conta.
Condig¢des para submissao
Como parte do processo de submissédo, os autores sao obrigados a verificar a conformidade
da submissdo em relacdo a todos os itens listados a seguir. As submissdes que nao
estiverem de acordo com as normas serao devolvidas aos autores.

« No metadados, o titulo encontra-se todo em maiusculo e todos os autores e suas
respectivas informagdes, com apenas as iniciais em maiusculo, estao inseridas?

e O link para lattes encontra-se inserido no metadados?

e A contribuicdo ¢é original e inédita, e ndo esta sendo avaliada para publicagdo por
outra revista?

e O arquivo do manuscrito esta em formato Word?

e Todos o0s enderegcos de paginas na Internet (URLs), incluidas no texto
(Ex.: http://www.ibict.br) estdo ativos e prontos para clicar?

o O texto estda em espaco 1 1/2; usa uma fonte de 12-pontos; emprega italico ao invés
de sublinhar (exceto em enderegos URL); com figuras e tabelas inseridas no texto,
e ndo em seu final?

« O texto segue os padrdes de estilo, normatizagao e requisitos bibliograficos descritos
em Diretrizes para Autores, na secdo Sobre a Revista?

e A identificacdo de autoria deste trabalho foi removida do arquivo e da opc¢ao
Propriedades no Word, garantindo desta forma o critério de sigilo da revista, caso
submetido para avaliagao por pares (ex.: artigos)?

e Se estudo com com seres humanos ou com modelos experimentais de animais, o
nimero do protocolo de aprovacgdo do estudo em Comité de Etica em Pesquisa
encontra-se inserido na metodologia e uma cépia do parecer foi anexado em
documentos suplementares?

o As declaragbes de transferéncia de direitos autorais e o termo de conflito de
interesses foram anexados em documentos suplementares?

« Esta ciente que o ndo atendimento aos itens anteriores, resultara no nao
encaminhamento do artigo para avaliacdo de mérito e sua rejei¢gdo na avaliagéo de
normatizacao?

Diretrizes para Autores
CLIQUE AQUI E ACESSE AS DIRETRIZES PARA AUTORES NA INTEGRA.

NORMAS

Serdo aceitos artigos escritos na lingua portuguesa e, a critério do Conselho Editorial,
autores e ou grupos estrangeiros poderdo publicar artigos escritos em inglés. Todos os
artigos serao publicados na integra em portugués e em inglés, com resumos também em
espanhol, sendo responsabilidade do autor a produgao das versodes estrangeiras.
Instrugdes para envio: A RBCM adota as regras de preparagdo de manuscritos da Uniform
Requirements for Manuscripts Submitted to Biomedical Journals (International Committee
of Medical Journal Editors). Uniform requirements for manuscripts submitted to biomedical
journals. Ann Intern Med 1997; 126: 36-47), cuja ultima atualizagdo, realizada em outubro
de 2004, esta disponivel na internet


https://portalrevistas.ucb.br/index.php/rbcm/index
https://portalrevistas.ucb.br/index.php/rbcm/index
https://portalrevistas.ucb.br/index.php/rbcm/login
https://portalrevistas.ucb.br/index.php/rbcm/user/register
http://www.ibict.br/
https://drive.google.com/file/d/1ZHL_jG-54Q40IK1rq81bZyirh99AJ287/view
https://drive.google.com/file/d/1ZHL_jG-54Q40IK1rq81bZyirh99AJ287/view

DUPLA SUBMISSAO

Os artigos submetidos a RBCM serdo considerados para publicagcdo somente com a
condicdo de que nao tenham sido publicados ou estejam em processo de avaliagdo para
publicagdo em outro periddico, seja na sua versado integral ou em parte. A RBCM néo
considerara para publicagao artigos cujos dados tenham sido disponibilizados na Internet
para acesso publico. Se houver no artigo submetido algum material em figuras ou tabelas
ja publicado em outro local, a submissao do artigo devera ser acompanhada de copia do
material original e da permissdo por escrito para reprodugcdo do material.

CONFLITO DE INTERESSE

Os autores deverao explicitar, através de formulario préprio (Divulgacdo de potencial
conflito de interesses — a seguir), qualquer potencial conflito de interesse relacionado ao
artigo submetido, conforme determinagao da Agéncia Nacional de Vigilancia Sanitaria (RDC
102/ 2000) e do Conselho Federal de Medicina (Resolug&o n° 1.595/2000). Esta exigéncia
visa informar os editores, revisores e leitores sobre relagdes profissionais e/ou financeiras
(como patrocinios e participagao societaria) com agentes financeiros relacionados aos
produtos farmacéuticos ou equipamentos envolvidos no trabalho, os quais podem
teoricamente influenciar as interpretacées e conclusées do mesmo. A existéncia ou ndo de
conflito de interesse declarado estardo ao final de todos os artigos publicados.

BIOETICA DE EXPERIMENTOS COM SERES HUMANOS

A realizagdo de experimentos envolvendo seres humanos deve seguir a resolugéo
especifica do Conselho Nacional de Saude (n° 196/96) disponivel na internet , incluindo a
assinatura de um termo de consentimento informado e a protecdo da privacidade dos
voluntarios.

BIOETICA DE EXPERIMENTOS COM ANIMAIS

A realizacao de experimentos envolvendo animais deve seguir resolucdes especificas (Lei
n° 6.638, de 08 de maio de 1979; e Decreto n° 24.645 de 10 de julho de 1934).

ENSAIOS CLINICOS

Os artigos contendo resultados de ensaios clinicos deverao disponibilizar todas as
informacdes necessarias a sua adequada avaliagcdo, conforme previamente estabelecido.
Os autores deverao referir-se ao “CONSORT”.

REVISAO PELOS PARES

Todos os artigos submetidos serdo avaliados por um ou dois revisores com experiéncia e
competéncia profissional na respectiva area do trabalho e que emitirdo parecer
fundamentado, os quais serao utilizados pelos Editores para decidir sobre a aceitacdo do
mesmo. Os critérios de avaliagao dos artigos incluem: originalidade, contribui¢do para corpo
de conhecimento da area, adequacao metodoldgica, clareza e atualidade. Os artigos
aceitos para publicacdo poderdo sofrer revisdes editoriais para facilitar sua clareza e
entendimento sem alterar seu conteudo.

CORRECAO DE PROVAS GRAFICAS

Logo que prontas, as provas graficas em formato eletrénico serdo enviadas, por e-mail,
para o autor responsavel pelo artigo. Os autores deverao devolver, também por e-mail, a
prova grafica com as devidas corre¢gdes em, no maximo, 48 horas apos o seu recebimento.
O envio e retorno das provas graficas por correio eletrénico visa agilizar o processo de
revisao e posterior publicacdo das mesmas.



DIREITOS AUTORAIS

Todas as declarag¢des publicadas nos artigos sao de inteira responsabilidade dos autores.
Entretanto, todo material publicado torna-se propriedade da Editora, que passa a reservar
os direitos autorais. Portanto, nenhum material publicado na RBCM podera ser reproduzido
sem a permissao por escrito da Editora. Todos os autores de artigos submetidos a RBCM
deverdo assinar um Termo de Transferéncia de Direitos Autorais, que entrara em vigor a
partir da data de aceite do trabalho. O autor responsavel pelo artigo recebera, sem custos,
a separata eletronica da publicagao (em formato PDF).

Declaracao de Direito Autoral

DECLARACAO DE RESPONSABILIDADE E TRANSFERENCIA DE DIREITOS AUTORAIS
Cada autor deve ler e assinar os documentos

(1) Declaracao de Responsabilidade e

(2) Transferéncia de Direitos Autorais.

Primeiro autor: (home e endereco)
Titulo do Manuscrito

Declaracdo de Responsabilidade — Todas as pessoas relacionadas como autores devem

assinar declaragao de responsabilidade nos termos abaixo:
- Certifico que participei suficientemente do trabalho para tornar publica minha
responsabilidade pelo seu conteudo.

- Certifico que o manuscrito representa um trabalho original e que nem este manuscrito, em
parte ou na integra, nem outro trabalho com conteudo substancialmente similar, de minha
autoria, foi publicado ou estad sendo considerado para publicacdo em outra revista, quer
seja no formato impresso ou no eletrbnico, exceto o0 descrito em anexo.
- Atesto que, se solicitado, fornecerei ou cooperarei totalmente na obtengao e fornecimento
de dados sobre os quais o manuscrito esta baseado, para exame dos editores.
- No caso de manuscritos com mais de 6 autores a declaragdo deve especificar o nivel de
participagao de cada autor. Conforme abaixo exemplificado.
1. Certifico que (1) Contribui substancialmente para a concepc¢ao e planejamento ou analise
e interpretacado dos dados; (2) Contribui significativamente na elaboragao do rascunho ou
na revisao critica do conteudo; e 3) Participei da aprovacao da verséo final do manuscrito.
Nome por extenso do(s) autor(es) Data

2. Transferéncia de Direitos Autorais — «Declaro que em caso de aceitacdo do artigo pela
Revista Brasileira de Ciéncia e Movimento, concordo que os direitos autorais a ele
referentes se tornardo propriedade exclusiva da (UCB/CELAFISCS), vedada qualquer
reproducao, total ou parcial, em qualquer outra parte ou meio de divulgagao, impressa ou
eletrbnica, sem que a prévia e necessaria autorizagao seja solicitada e, se obtida, farei

constar o] competente agradecimento a RBCM.
Nome por extenso do(s) autor(es)
Data:

Politica de Privacidade

Os nomes e enderecos submetidos nessa versao eletronica da RBCM serdao usados
exclusivamente nos servigos prestados por esta publicagéo, e ndo seréo disponibilizados a
terceiros
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