
 

Legenda: 
PAR-Q: Physical Activity Readiness Questionnaire 
AF: atividade física  
 

História clínica 
Antecedentes, medicação habitual, 

complicações da gravidez atual/prévias (…) 

Contraindicações? 

PARmed-X  
Pregnancy 

Relativas 
- Arritmia materna não 
estudada  
- Bronquite crónica 
- Obesidade mórbida 
- IMC muito baixo (< 
12) 
- Restrição de 
crescimento 
intrauterino 
- Diabetes Mellitus tipo 
1 mal controlada 
- Hipertensão mal 
controlada 
- Epilepsia mal 
controlada 
- Hipertiroidismo mal 
controlado  
- Limitações 
ortopédicas  
- Grandes fumadoras 

1.Estado geral de saúde 
(antecedentes de aborto ou 
complicações; consumo de tabaco e 
álcool, realização de PAR-Q < 30 dias) 

2. Estado da gravidez atual 
(intercorrências) 
3. Hábitos de AF anteriores à 
gravidez  
(tipo de atividade, frequência e 
intensidade) 

4. Objetivos de AF na gravidez  
(e se será diferente da AF prévia) 

5. Confirmar a ausência de 

Não 
 

Sim 

Prescrição de 
exercício físico 

Absolutas 
- Doença cardíaca 
hemodinamicamente 
significativa 
- Doença pulmonar 
restritiva 
- Insuficiência cervical 
ou cerclage 
- Gestação múltipla 
com risco de parto 
prematuro 
- Hemorragia 
persistente no 2º ou 3º 
trimestre 
- Placenta prévia após 
as 26 semanas de 
gestação 
- Ameaça de parto pré-
termo 
- Rotura de membranas 
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Restrição de 
atividade física 
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Prescrição de exercício físico 

Gravidez 

FITT 
Frequência: 4-7 dias por 
semana 
Intensidade: 
- IMC<25: moderada 
- IMC>25: baixa intensidade 

1. Tempo: 150 min por semana 
2. - 10-15 min de aquecimento 
3. - Sessões de > 15 min até 30 

min 

Eutócico 

Pós-parto 

Progredir na AF gradualmente 
até 150 minutos semanais 

 

Monitorização e ajuste de acordo com: 
- Perceção subjetiva de esforço (talk test) 

- Frequência cardíaca 
- Equivalentes metabólicos (METs) 

(recorrer ao PARmed-X Pregnancy sempre que necessário)  

Recomendados 
Natação 
- Hidroginástica 
- Jogging 
- Caminhada 
- Pilates 
- Ioga 
- Bicicleta estática 
- Exercícios de Kegel 
- Aeróbica de baixo 
impacto 

Não recomendados 
- Desportos de 
contacto (artes marciais, 
futebol, basquetebol, ...) 
- AF com risco de 
queda e trauma 
abdominal (ski, surf, 
bicicleta, equitação, crossfit, 
ténis, ...) 
- Decúbito dorsal 
- Levantamento de 
pesos no 1ºT e >4.5kg 
no 2º e 3ºT  

Cesariana 

Caminhadas 10 min/dia 

1-2 semanas 

  

2 semanas 

  

Exercícios de Kegel se tolerado 
várias vezes ao dia 

3-4 semanas 

  

3 semanas 

  

Se SEM 
episiotomia 

ou laceração 

 

4-6 semanas 

  

8-10 semanas 

  

Sinais de alarme 
§ Hemorragia vaginal 
§ Dor abdominal com ou sem náuseas 
§ Contrações dolorosas regulares 
§ Perda de líquido amniótico 
§ Dispneia antes do esforço ou intensa 
§ Tonturas, síncope 
§ Cefaleias 
§ Dor torácica 
§ Fraqueza muscular com afetação do 

equilíbrio 
§ Dor ou edema gemelares 

Suspender AF e 
consultar médico 

assistente 
ou Serviço de 

Urgência 

https://vancouver.ca/files/cov/par-q-plus-form-for-pregnancy-before-exercising.pdf

