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Resumo

O objetivo do estudo foi analisar os benefícios do exercício físico na qualidade de vida das mulheres no período gestacional. Foi realizada 
uma revisão integrativa através de artigos científicos nas bases Biblioteca Virtual em Saúde (BVS), Scopus e SciELO. Foram mapeados 
20 artigos publicados entre 2020 e 2025 que apresentaram programas de intervenção para mulheres no período gestacional através 
de exercícios físicos. Verificou-se que a maioria das intervenções em gestantes são realizadas entre a 5ª e 21ª semana de gestação. 
Entre os exercícios físicos mais realizados, destacaram-se as caminhadas leves e moderadas, além da prática de yoga, que também foi 
frequente. A aplicação dos programas de exercício físico no período gestacional apresentou efeitos positivos sobre o estado nutricional, 
nível glicêmico, saúde cardiovascular, saúde mental, qualidade de sono e redução de complicações no parto. O estudo concluiu que o 
exercício físico traz importantes benefícios para a saúde física, mental e na qualidade de vida de mulheres durante o período gestacional.

Palavras-chave: Gestação. Qualidade de Vida. Exercício Físico. Saúde da Mulher. Promoção da Saúde.

Resumo Gráfico

Benefícios do exercício físico na qualidade de vida de mulheres no período 
gestacional

Highlights

• 38,3% a 74,3% 
das mulheres grá-
vidas são inativas 
fisicamente.
• Em gestantes, 
as atividades de 
intensidade leve e 
moderada são as 
mais realizadas.
• Diabetes, ex-
cesso de peso e 
distúrbios mentais 
são muito frequen-
tes na gravidez.
• O exercício físi-
co na gravidez traz 
benefícios para a 
saúde física e men-
tal da mulher.
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INTRODUÇÃO

Durante o período gestacional a mulher passa 
pelo período pré-natal, o qual é caracterizado pela 
realização de exames e onde são tomados cuidados 
para que a mãe e o bebê estejam saudáveis do iní-
cio ao final da gestação, sendo oferecido cuidados 
clínicos, psicossociais, preventivos e educacionais. À 
vista disso, o exercício físico é um dos métodos que 
beneficiam a saúde materno-fetal1.

Nesse período, podem surgir diversos distúrbios 
que causam repercussões negativas em sua saúde fí-
sica e mental. Estudos realizados nos Estados Unidos 
apontam que, durante o período pré-natal, mulheres 
grávidas podem apresentar índices de depressão e 
ansiedade entre 9 e 16%; já em estudos realizados 
no Brasil, esses índices chegam a 27%2. 

Dentre as estratégias de promoção da saúde e 
prevenção de doenças físicas e mentais, o exercício 
físico tem se mostrado como uma saída não medica-
mentosa eficiente na prevenção de doenças, manu-
tenção de saúde e melhora das funções endócrinas 
durante o período gestacional3,4,5.

Em 2015, o Colégio Americano de Obstetras e Gi-
necologistas (ACOG) recomendou que as mulheres 
sem um estilo de vida saudável ao iniciar a gravidez 
devem ser incentivadas a realizar exercícios com 
uma progressão mais gradual de intensidade já em 
gravidas saudáveis, a recomendação é de pelo me-
nos 150 minutos/semana de exercícios, exercícios 
aeróbicos de intensidade moderada, distribuídos por, 
no mínimo, 3 dias por semana, em sessões de 30 a 

60 minutos6,7,8,9,10.
Apesar da importância da atividade física na gra-

videz, estudos mundiais apontam que a inatividade 
física durante a gravidez é bastante elevada, atingin-
do valores entre 38,3% e 74,3%11,12. Segundo Mean-
der et al.13, níveis insuficientes de atividade física em 
adultos estão relacionados à mortalidade multifato-
rial, a doenças cardiovasculares e à diabetes tipo 2. 
Durante a gravidez, segundo autores, tal inatividade 
está associada ao desconforto físico, às náuseas, às 
câimbras e, principalmente, à insegurança e à falta 
de informação acerca dos benefícios do exercício fí-
sico14,15. 

Tendo em vista a importância de cuidados com 
a saúde durante o período gestacional, somada a 
alta prevalência de inatividade física na população 
de mulheres grávidas, esta pesquisa visa responder 
a seguinte questão: quais os benefícios do exercício 
físico na qualidade de vida das mulheres no período 
gestacional?

Ademais, o objetivo geral é analisar os benefícios 
dos exercícios físicos na qualidade de vida das mu-
lheres no período gestacional. Para alcançá-lo, bus-
cou-se atender aos seguintes objetivos específicos: 
1) identificar o tipo de exercício físico e as intensida-
des dos esforços para a elaboração de programas de 
promoção da saúde e qualidade de vida durante o 
período gestacional; 2) analisar outros componentes 
utilizados nos programas de intervenção para melho-
rar a saúde e a qualidade de vida das gestantes. 

METODOLOGIA

Este estudo foi desenvolvido por meio de uma re-
visão integrativa da literatura. Inicialmente, foi formu-
lada a pergunta norteadora da pesquisa: quais os be-
nefícios da prática de exercícios físico na qualidade de 
vida das mulheres no período gestacional? Logo após, 
foi aplicada uma busca sistematizada nas bases de da-
dos da Biblioteca Virtual em Saúde (BVS), SciELO e 
Scopus, nos últimos cinco anos que antecederam a 
pesquisa. A busca foi realizada a partir de junho de 
2025, utilizando os descritores e/ou palavras-chave 
em português e inglês: “exercício físico” AND “quali-

dade de vida” AND “gestantes”.
Para a seleção dos artigos, foram estabelecidos os 

seguintes critérios de inclusão: a) artigos publicados 
entre 2020 e 2025; b) artigos em língua portuguesa 
ou inglesa; c) artigos relacionados a programas de in-
tervenção com exercícios físicos para gestantes. Além 
disso, foram excluídos relatórios, monografias, teses e 
dissertações. 

A Figura 1 apresenta o processo de busca dos arti-
gos, os resultados e os respectivos motivos de seleção 
e exclusão dos mesmos. 
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Figura 1 - Identificação e seleção dos artigos para revisão integrativa sobre os benefícios do exercício 
físico na qualidade de vida de mulheres no período gestacional.

RESULTADOS

A Tabela 1 apresenta as características dos estudos 
selecionados para a revisão, apontando que a amostra 
total corresponde a 54.545 gestantes, com idades en-

tre 15 e 48 anos, que realizaram intervenções a partir 
do primeiro trimestre de gravidez, com maioria sendo 
realizadas da 5ª a 21ª semana do período gestacional.

Autores Amostra (n) Idade Período de intervenção

Park et al.5 1,689 18 anos ou mais. 10 a 21 semanas.

Mahen; Wihongi; Connoly9 507 28 a 48 anos. NI

Chen et al.12 244 Todas as idades. 24 a 37 semanas.

Chen et al.11 537 18 a 35 anos. 5 a 13 semanas.

Chathurika et al.16 19 20 a 30 anos. Durante a gravidez.

Alfaqih et al.2 406 24 a 35 anos. 8 a 28 semanas.

Song et al.10 268 NI 1º e 2º trimestre.

Yeşilyurt et al.17 76 18 a 32 anos. NI

Gonçalves et al.14 30 15 a 35 anos. Após 24 semanas.

Laudańska-Krzemińska; Krzysztoszek15 353 Idade média 29 anos. 1º, 2º e 3º trimestres.

Knudsen et al.8 218 26 a 36 anos. Após a 12ª semana.

Sun et al.18 37,920 NI NI

Goławski; Wojtyła7 9,170 26 a 35 anos. Durante a gravidez.

Freitas et al.19 1,279 21 a 30 anos. NI

Makaruk et al.20 30 Todas as idades. Após a 12ª semana.

Soto-Fernández et al.21 99 20 a 40 anos. Após o 1º trimestre.

Xie et al.22 1,649 20 a 32 anos. Após a 8ª semana.

Santos-Rocha et al.23 29 18 a 45 anos. 20 a 25 semanas.

Shum, Ang, Shorey24 22 21 a 40 anos. NI

Nota: NI: Dados não Informados; n: Número.

Tabela 1 - Características dos artigos selecionados na revisão integrativa sobre os benefícios do exercício 
físico na qualidade de vida de mulheres no período gestacional.
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A Tabela 2 apresenta os tipos de exercícios físicos 
praticados pelas gestantes, os motivos pelos quais elas 

aderem à prática de atividades físicas, além das doen-
ças que surgem durante o período gestacional:           

Autores Tipo de AF Motivos para a realização AF Doenças Relacionadas 

Park et al.5 Yoga; Natação; Bike; Caminhada. NI. Obesidade.

Mahen; Wihongi; Connoly9
Caminhada; Corrida; Yoga; Ciclismo; 
Natação; Dança Aeróbica; Musculação; 
Crossfit.

Para saúde materno-fetal. Diabetes mellitus gestacional; Distúrbios hiper-
tensivos gestacionais; Pré-eclâmpsia.

Chen et al.12
Caminhada Rápida; Ciclismo Ergomé-
trico; Exercícios Aeróbicos; Dança e 
Natação.

Bem-estar da saúde materno-fe-
tal; prevenção de doenças.

Diabetes mellitus gestacional (DMG); Dor mus-
culoesquelética relacionada à gravidez, distúr-
bios do sono.

Chen et al.11 Caminhada. NI. Diabetes mellitus gestacional (DMG).

Chathurika et al.16 Caminhada. Saúde materno-fetal. Ganho de peso; depressão pós-parto.

Alfaqih et al.2 Atividades leves; Atividades vigorosas. Diminuir o nível de ansiedade, 
depressão e estresse. Depressão; ansiedade; estresse.

Song et al.10 Atividades leves; Atividades vigorosas. Saúde materno-fetal. Qualidade de sono, ansiedade e depressão.

Yeşilyurt et al.17 Respiração diafragmática. Bem-estar materno e saturação 
de oxigênio

Bem-estar materno, pressão arterial materna, 
frequência cardíaca, saturação de oxigênio, fre-
quência cardíaca fetal e nas contrações uterinas 
em mulheres com gestações de alto risco.

Gonçalves et al.14 Caminhada. Saúde materno-fetal. Doenças gestacionais.

Laudańska-Krzemińska; 
Krzysztoszek15 Atividades aeróbicas. Bem-estar. Riscos de doenças.

Knudsen et al.8 Exercícios supervisionados estrutura-
dos. Qualidade de vida da gestante. Dores na região lombar e/ou na cintura pélvica.

Sun et al.18 Atividade física de moderada a vigorosa. Aptidão física materna e resulta-
dos de parto. NI

Goławski; Wojtyła7 Atividade física de moderada a vigorosa. Impacto positivo na gravidez. Diabetes gestacional e hipertensão induzida.

Freitas et al.19
MET (o número de minutos gastos em 
cada atividade foi multiplicado pela sua 
intensidade).

Saúde materno-fetal. Depressão, ansiedade e estresse.

Makaruk et al.20
Pilates; Exercícios antitrombóticos, 
Exercícios para o assoalho pélvico e 
alongamento.

Saúde materno-fetal. Doenças psicológicas.

Soto-Fernández et al.21 Yoga. Saúde materno-fetal. Depressão, diabetes gestacional, hipertensão.

Xie et al.22 Caminhada, corrida, yoga e tai chi. Saúde materno-fetal. Hipertensão gestacional, obesidade gestacional.

Santos-Rocha et al.23 Treinamento de resistência. Saúde materno-fetal. Doenças crônicas da gravidez.

Shum, Ang, Shorey24 NI.
Saúde materno-fetal. Promoção 
da saúde e o facilitamento do 
processo de parto.

Doenças cardiovasculares, diabetes mellitus e 
câncer.

 
Nota: NI: Dados não Informados.

Tabela 2 - Resultados de quais atividades foram realizadas pelas gestantes.

A Tabela 3 traz os resultados apresentados pelos programas de intervenção presentes no estudo.

Tabela 3 - Resultados dos programas de intervenção.

Autores Resultados

Park et al.5

Os resultados sugerem que as intervenções no estilo de vida realizadas por meio de telessaúde podem ser eficazes 
na redução do excesso de ganho de peso durante a gestão. O desenvolvimento de intervenções direcionadas in-
tegradas às diretrizes obstétricas destinadas a reduzir o excesso de ganho de peso durante a gestação por meio de 
plataformas de telessaúde deve ser considerado como uma estratégia não apenas para situações de pandemia, mas 
para aumentar a assistência pré-natal e o acesso aos serviços.

Mahen; Wihongi; Connoly9

Caminhada e yoga foram percebidas como as modalidades mais benéficas para a saúde materna e fetal, com ex-
pectativas de resultados sendo 9,5 ± 2,1 e 8,8 ± 2,9 para a saúde materna e 9,0 ± 2,5 e 8,2 ± 3,0 para a saúde fetal. 
Atividades de maior intensidade e resistência foram vistas de forma menos favorável, especialmente o treinamento 
de resistência CrossFit® com expectativas de resultados sendo 5,2 ± 3,4 para a saúde materna e 4,8 ± 3,3 para a 
saúde fetal.

continua...
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Autores Resultados

Chen et al.12
O aconselhamento sobre atividade física, tem uma menor incidência de diabetes mellitus gestacional, níveis de 
glicose, ganho de peso gestacional, e uma melhora na qualidade do sono, qualidade de vida, na dor lombar e cintura 
pélvica com uma melhora também nos resultados da saúde materna e neonatal.

Chen et al.11

Esse estudo constatou que a prevalência de inatividade física foi alta em gestantes com alto risco de diabetes 
mellitus gestacional. Os resultados do presente estudo sugerem que os profissionais de saúde devem se esforçar 
para aprimorar a autoeficácia em relação à atividade física, o conhecimento e o apoio social de gestantes com alto 
risco de diabetes mellitus gestacional, a fim de aprimorar sua atividade física, com foco na autoeficácia em relação 
à atividade física.

Chathurika et al.16
A maioria das participantes reconheceu a importância dos exercícios e demonstrou atitudes positivas, enquanto 
a minoria apresentou concepções equivocadas. A necessidade de apoio e orientação de profissionais de saúde é 
altamente antecipada pelas gestantes para a prática de exercícios pré-natais.

Alfaqih et al.2
O estudo revelou que mais da metade das participantes do estudo apresentaram alguns sintomas de ansiedade e 
depressão, e mais de um terço expressou estresse durante a gravidez. Foi observada uma associação significativa 
entre o gasto energético total e os níveis de estresse (p < 0,001).

Song et al.10 IM ≥ 7,5 MET-h/semana e boa qualidade de sono no primeiro e segundo trimestres da gravidez beneficiam a saúde 
mental e reduzem significativamente a ocorrência de resultados adversos na gravidez.

Yeşilyurt et al.17

A combinação de exercícios de respiração diafragmática e um programa de atividade física baseado em imagens 
motoras em mulheres com gestações de alto risco não apresentou efeitos adversos no feto, não induziu contrações 
uterinas e resultou em uma melhora no bem-estar materno e na saturação de oxigênio. Atividade física baseada 
em imagens pode ser utilizada em gestações de alto risco nas quais a atividade física e o exercício não são reco-
mendados.

Gonçalves et al.14

Com base nos resultados do estudo, a atividade física praticada por gestantes demonstra um impacto positivo nos 
resultados da gravidez. Todo obstetra-ginecologista, em sua prática diária, deve incentivar as gestantes a se envol-
verem em qualquer forma de atividade física, não apenas exercícios intencionais. Tal atitude representa um ganho 
de saúde para todos (mãe e bebê) envolvidos nesse período da gravidez.

Laudańska-Krzemińska; Krzysztoszek15
Profissionais de saúde raramente educam e motivam mulheres a serem fisicamente ativas durante a gravidez. O 
aconselhamento médico, como é percebido atualmente pelas mulheres, parece ser insuficiente para ajudar as ges-
tantes a cumprir as recomendações de atividade física durante a gestação.

Knudsen et al.8

Em todos os grupos, as mulheres relataram uma alta autoeficácia em exercícios no início da gravidez e uma média 
autoeficácia durante e um ano após o parto. Não foram encontradas diferenças significativas entre os grupos em 
relação à qualidade de vida relacionada à saúde, ausências por doença ou dor lombar e/ou na cintura pélvica durante 
a gravidez.

Sun et al.18
Para as próprias gestantes, a prescrição de atividade física ou exercícios, adaptada individualmente por especialis-
tas apropriados ou clínicos treinados, pode ser o meio mais eficaz de ajudá-las a cumprir as diretrizes de AF, todas 
as quais precisam ser apoiadas por políticas governamentais.

Goławski; Wojtyła7
Com base nos resultados do estudo, a atividade física praticada por gestantes demonstra um impacto positivo nos 
resultados da gravidez. Mulheres fisicamente ativas deram à luz naturalmente com mais frequência, suas gestações 
duraram mais e os partos prematuros foram menos frequentes.

Freitas et al.19

O efeito positivo do trabalho materno sobre a prática de atividade física durante a gestação provavelmente decorre 
do fato de que as mulheres que exercem qualquer atividade profissional fora do lar podem valorizar mais sua saúde 
e reconhecer a importância do exercício físico para a saúde do bebê, assim como para manter e melhorar sua con-
dição física e emocional durante a gravidez e na recuperação pós-parto.

Makaruk et al.20

O estudo planejado explora e analisa os fatores que permitiram às participantes manter níveis regulares de atividade 
física por meio da participação no programa de exercícios especialmente desenvolvido para gestantes, o que poderá 
ser vital para o futuro desenvolvimento e implementação de programas de atividade física bem-sucedidos, além de 
auxiliar na educação sobre atividade física e no apoio às mulheres durante a gravidez.

Soto-Fernández et al.21

A pesquisa revela que a atividade física regular é benéfica para as mulheres. Em relação à depressão, gestantes 
sem depressão são muito mais ativas. Além disso, ter uma situação de emprego favorável ou um alto nível de es-
colaridade está diretamente relacionado a ser mais ativa fisicamente durante a gravidez. Além disso, os resultados 
mostram que o maior gasto energético e a maior quantidade de atividade física são realizados por gestantes em casa.

Xie et al.22

O exercício físico está associado a um risco reduzido de GH em gestantes com sobrepeso e/ou obesidade. O exer-
cício físico é uma intervenção conveniente na vida em geral. Dado que a prevalência de GH está aumentando, o 
efeito do exercício físico geral sobre o GH nesse estudo é promissor. No entanto, estudos mais bem delineados são 
necessários para aprofundar essas associações.

Santos-Rocha et al.23

Os resultados desse trabalho demonstram uma sugestão de um programa de 12 semanas de exercícios para gestan-
tes que podem ser úteis para auxiliar profissionais e pesquisadores da área de exercícios e saúde no planejamento, 
promoção e implementação de intervenções e ensaios clínicos complexos, como um programa de exercícios pré-
-natais.

Shum, Ang, Shorey24

Este estudo destaca a falta de conhecimento das mulheres de Singapura sobre as diretrizes nacionais recomendadas 
para a atividade física durante a gravidez. Uma miríade de fatores influenciou a participação das mulheres em 
atividades físicas. Fatores como sistemas de apoio, apoio informativo e benefícios da atividade física incentivaram 
as mulheres a serem mais ativas.

...continuação - Tabela 3.
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A Tabela 1 apresentou o perfil dos estudos e das 
gestantes durante os programas de intervenção. Pô-
de-se identificar uma maior prevalência de programas 
entre a 5ª e 21ª semanas de gravidez. Segundo os 
estudos, médicos e profissionais da saúde devem in-
centivar suas pacientes a prática regular de atividades 
físicas durante todo o período gestacional6,7,15,16,21.

Já a Tabela 2 aponta que a atividade física mais 
realizada no período gestacional é a caminhada de 
intensidade leve e moderada, além do yoga.  Tais ati-
vidades de menor intensidade são as preferidas pelas 
gestantes, pois sentem-se mais seguras e conseguem 
realizá-las com maior facilidade2,5,10,11,12, 14,22.

Entretanto, Song et al.10 e Santos-Rocha et al.23 

destacam que exercícios de musculação, natação, 
pilates, exercícios antitrombóticos, exercícios para o 
assoalho pélvico e alongamentos são ótimas possi-
bilidades para a saúde da mãe e do bebê durante o 
período gestacional20,23. Song et al.10 e Cheng et al.11 
ressaltam a importância do exercício físico na quali-
dade do sono de mulheres grávidas, evitando, assim, 
outras doenças.

Ainda na Tabela 2, estudos apontam que o ga-
nho de peso elevado na gravidez aumenta significa-
tivamente os riscos de doenças ligadas à gestação, 
mostrando que a prática regular de exercício físico 
garante um ganho de peso desejável e benéfico para 
a saúde materno-fetal5,16,22. 

Distúrbios hipertensivos e doenças cardiovascu-
lares também estão diretamente ligadas à gravidez, 
trazendo riscos para a mãe e para o bebê. De acor-
do com estudos, a realização de atividades físicas e 
acompanhamento gestacional traz efeitos importan-
tes na redução de comorbidades, fazendo com que a 
gestação ocorra com segurança7,9,17,21,22,24.

 A Diabetes Mellitus Gestacional (DMG) foi uma 
doença mencionada por diversos autores6,7,9,11,12,21,24 
Segundo Chen et al.12 a DMG é cada vez mais pre-
valente, afetando aproximadamente 21,1 milhões de 
nascidos vivos em todo o mundo e com uma incidên-
cia de 16,7%

A Tabela 3 apresenta os resultados dos programas 
de intervenção na saúde durante o período gesta-
cional. Os estudos apontaram que a realização de 
programas de intervenção apresenta efeitos impor-
tantes sobre o estado nutricional, como a redução 
do ganho de peso durante a gestação e redução de 
hormônios relacionados ao ganho de peso5,22. Estu-
dos mundiais apontam que 30 a 50% das mulheres 
durante o período gestacional ganham peso acima 
dos níveis recomendados, com aumento do risco de 
surgimento de doenças como obesidade, diabetes e 
distúrbios cardiovasculares5,13. 

Em relação aos efeitos do exercício físico sobre 

doenças no período gestacional, foram encontrados 
efeitos positivos sobre a DMG12. A DMG está associa-
da a efeitos negativos tanto para as mulheres como 
para os filhos, tais como distúrbios hipertensivos, par-
to prematuro, macrossomia, tamanho grande para a 
idade gestacional, diabetes tipo 2 pós-gestacional, 
obesidade infantil, síndrome metabólica e regulação 
glicêmica desordenada em adolescentes12. Estudos a 
nível mundial sugerem que a atividade física pode 
diminuir as chances de desenvolver DMG em mulhe-
res grávidas. Ademais, a DMG é uma preocupação 
de saúde pública que representa ameaças de curto e 
longo prazo à morbidade materna e fetal11.

Os distúrbios hipertensivos afetam cerca de 8% 
das mulheres grávidas e são as principais causas 
de morbidade materna e fetal. Além disso, a perda 
excessiva de sangue no pós-parto é outra causa de 
morbidade materna, e há uma incidência crescente 
de mulheres diagnosticadas com hemorragia pós-par-
to13.

Estudos também demonstraram efeitos positivos 
da atividade física sobre a saúde mental durante o 
período gestacional, especialmente relacionada ao 
nível de estresse, ansiedade e depressão2,10,21. Segun-
do Song et al.10 a prevalência da depressão pré-natal 
varia entre 7 e 37,1%; tais níveis de depressão estão 
intimamente relacionados a consequências adversas 
para a saúde materna e fetal, da mesma forma que 
a ansiedade pré-natal, com uma prevalência global 
de 15-20%. Além disso, a atividade física na gesta-
ção tem impacto positivo na ansiedade pré-natal e 
depressão pós-parto, além da redução da ansiedade, 
depressão e estresse em geral8.

O estudo de Song et al.10 também apontou efei-
tos positivos da atividade física em gestantes sobre a 
qualidade do sono. O sono das mulheres é frequen-
temente perturbado durante a gravidez, estudos 
descrevem que quase 80% das mulheres grávidas 
sofrem de distúrbios do sono. Além disso, de acor-
do com meta-análises recentes, a insônia, a síndrome 
das pernas inquietas e a apneia obstrutiva do sono 
afetam 38,2%, 20% e 15% das mulheres grávidas, 
respectivamente10.

A atividade física também trouxe efeitos positivos 
durante o parto. Estudos identificaram que mulheres 
fisicamente ativas ou que participaram de um pro-
grama de atividades físicas tiveram menores índices 
de nascimentos pré-maturos e menos complicações 
durante a gravidez7. Em 2022, o Colégio Nacional 
Francês de Ginecologia e Obstetrícia concluiu que, 
além dos benefícios para a saúde da mãe, a atividade 
física durante a gravidez tem um efeito positivo no 
desenvolvimento neuromotor e cognitivo da criança 
após o nascimento9.

DISCUSSÃO
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CONCLUSÃO

Em resumo, as evidências apresentadas neste 
estudo mostraram que os programas de exercícios 
físicos envolvendo atividades de baixo impacto, 
esforços com intensidades de leve a moderada, 
como as caminhadas e o yoga, melhora diversas 
dimensões relacionadas a saúde física e mental das 
gestantes, impactando positivamente na qualidade 
de vida e no bem-estar.  Outras estratégias como 
técnicas de respiração e palestras que envolvam a 

prática de atividades físicas, também beneficiam a 
saúde global das gestantes. 

Sugerimos que para obter os melhores resul-
tados dos programas de exercícios físicos para a 
saúde e a qualidade de vida das gestantes, uma 
equipe multiprofissional composta por médicos, 
psicólogos, fisioterapeutas e profissionais da edu-
cação física devem acompanhar e orientar durante 
todo o período gestacional.
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