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RESUMO

Introducédo: O periodo p6s parto é uma fase de intensas transformacdes fisicas e emocionais
para as mulheres, que muitas vezes desencadeiam uma série de mudancas na forma como elas
percebem seu proprio corpo afetando a sua autoestima. Objetivo: O estudo avaliou a percepcao
corporal em puérperas. Metodologia: Esta pesquisa trata-se de um estudo observacional de
campo, onde foi realizada em uma Unidade Bésica de Satde (UBS) em Juazeiro de Norte, onde
obteve uma amostra de 15 puérperas que tinham idade superior a 18 anos, que estava em um
periodo de 30 dias a 1 ano de pds parto e que estavam cadastradas na UBS escolhida. Onde
foram excluidas as que apresentavam problemas de obesidade diagnosticada anteriormente. A
pesquisa se deu por meio de um questionario fechado, através do Google Forms, onde conteve
perguntas do perfil sociodemografico, habitos diarios e fatores relacionados e questdes
relacionadas a imagem corporal e autoestima. A analise de dados foi feita através da compilacéo
dos resultados obtidos no formulario formando tabelas e transformando em numeros e
percentuais para explanacao e apresentacdo dos mesmo. Resultados: A pesquisa comegou com
15 participantes, mas 5 recusaram responder, resultando em uma amostra final de 10
participantes. A maioria eram mulheres solteiras, de 20 a 34 anos, 50% faziam exercicios
fisicos, e 70% bebiam mais de 2 litros de agua por dia. Em termos de dieta, 40% seguiam uma
dieta regular. 60% relataram o surgimento de estrias. Sobre o peso, 60% ganharam peso apés a
gravidez, com 50% ganhando mais de 9 quilos e 50% menos de 9 quilos. 60% cuidavam de si
mesmas apenas uma vez por més. Em relagdo a autopercepcdo, 50% sentiram que seu corpo
mudou para pior, 50% estavam insatisfeitas com seu corpo, e 40% ndo se sentiam atraentes. No
entanto, em relagcdo aos sentimentos das puérperas em relacdo a si, 70% se sentiam satisfeitas
consigo mesmas, 60% se consideravam capazes como as outras pessoas, 70% acreditavam ter
boas qualidades e sentiam seu valor. Conclusdo: A autopercepgédo corporal ndo apresentou
distorcao significativa, embora muitas sintam que o corpo piorou, ainda se veem como magras.
A autoestima varia, por mais que algumas nao se sintam atraente, sentem ter boas qualidades,
carregando um sentimento de valor pessoal. Os dados ressaltam a importancia de considerar
fatores sociodemograficos, habitos de vida e percepcbes pessoais na avaliacdo do bem-estar das
puérperas.

Palavras-chave: puérperas, percepgdo corporal, alteracfes gestacionais e autoestima.



ABSTRACT

Introduction: The postpartum period is a phase of intense physical and emotional
transformations for women, which often trigger a series of changes in how they perceive their
own bodies, affecting their self-esteem. Objective: The study assessed body perception in
postpartum women. Methodology: This research is an observational field study conducted at a
Basic Health Unit (UBS) in Juazeiro do Norte. The sample consisted of 15 postpartum women
aged over 18 years, who were between 30 days to 1 year postpartum and registered at the chosen
UBS. Women with previously diagnosed obesity were excluded. The research was carried out
through a closed questionnaire via Google Forms, which included questions on
sociodemographic profile, daily habits and related factors, and issues related to body image and
self-esteem. Data analysis was performed by compiling the results obtained from the
questionnaire into tables and converting them into numbers and percentages for explanation
and presentation. Results: The research started with 15 participants, but 5 refused to respond,
resulting in a final sample of 10 participants. The majority were single women, aged 20 to 34
years old. 50% exercised regularly, and 70% drank more than 2 liters of water per day. In terms
of diet, 40% followed a regular diet. 60% reported the appearance of stretch marks. Regarding
weight, 60% gained weight after pregnancy, with 50% gaining more than 9 kilos and 50%
gaining less than 9 kilos. 60% took care of themselves only once a month. In terms of self-
perception, 50% felt their body had changed for the worse, 50% were dissatisfied with their
bodies, and 40% did not feel attractive. However, regarding the feelings of postpartum women
towards themselves, 70% felt satisfied with themselves, 60% considered themselves as capable
as other people, and 70% believed they had good qualities and felt their worth. Conclusion:
The body self-perception did not show significant distortion; although many feel that their body
has worsened, they still see themselves as thin. Self-esteem varies; even though some do not
feel attractive, they believe they have good qualities, carrying a sense of personal worth. The
data highlights the importance of considering sociodemographic factors, lifestyle habits, and
personal perceptions in evaluating the well-being of postpartum women.

Keywords: puerperal women, body perception, gestational changes, and self-esteem.



INTRODUCAO

A percepcdo da préopria imagem corporal, que envolve a auto avaliacdo da aparéncia e
forma do corpo, é intimamente ligada ao autoconceito. Essa relacdo é compreendida como
representacdo mental do corpo, um processo em constante evolucao e Gnico para cada individuo
(Teixeira et al., 2015).

De acordo com Costa et al. (2010), a percep¢éo corporal distorcida que as puérperas
tem em relacdo as transformacdes resultantes da gestacédo, pode estar influenciada com o ganho
de peso, aumento das mamas e na expansdo do abdémen. Essas mudangas percebidas, variam
de acordo com o estagio gravidico em que se encontram. O segundo e terceiro trimestre foram
citados como os periodos onde as alteraces ocorrem de forma mais significativa. Guimaraes;
Loiola (2020), diz que Isso acontece para o desenvolvimento saudavel do feto.

Contudo, o periodo poés parto representa um desafio significativo para as mulheres, pois
envolve adaptacOes a alteracOes tanto fisioldgicas quanto psicoldgica. A transicdo para uma
nova fase da vida requer ajustes na rotina, nos habitos, nas responsabilidades e também implica
modifica¢fes no corpo. Frequentemente, é esse aspecto fisico que exerce 0 maior impacto ndo
apenas na vida pessoal, mas também a esfera social da mulher (Fernandes; Cotrin, 2013).

Com isso, no pos parto, é possivel observar algumas mudancas estéticas incluindo
gordura localizada, celulite, flacidez e estrias (Nobre et al., 2021). No entanto, Meirelles et al.
(2020), cita o0 ganho de peso como o maior fator para um sentimento negativo nas puérperas,
pois essas, esperam uma recuperacao rapida do corpo ap6s o parto, algo que muitas enfrentam
com dificuldades.

As alteracOes fisicas no corpo decorrente a gestacdo, pode estar diretamente ligadas a
autoimagem, interferindo assim, na autoestima das puérperas. E fundamental explorar o
impacto do nivel de autoestima relacionado a aparéncia, pois isso pode influenciar no estilo de
vida dessas puérperas (Lima et al., 2021).

Nesse contexto, durante o periodo gestacional, pode ocorrer diversas mudancas
fisioldgicas no corpo da mulher que possam interferir na sua autoestima e qualidade de vida.
Com isso, surgiu a problematica: Qual a percepcao corporal em mulheres apos as alteracdes
gestacional?

Portanto, Este estudo partiu do interesse da pesquisadora, pois a mesma ja passou pelas
disciplinas de Dermatofuncional e Urogineco e Obstetricia, tendo afinidade com o tema.
Também, por ja ter passado pela gestacdo e vivenciado tais modifica¢cBes no corpo, tem a

curiosidade em saber como as puérperas se veem e como isso resulta na sua autoestima.



Assim, este estudo teve como objetivo geral avaliar a percepcao corporal em puérperas,
através de uma pesquisa de campo, tendo como objetivos especificos, caracterizar o perfil
sociodemogréfico, apontar as alteragdes corporais; classificar a autoestima e identificar a

percepcdo da silhueta corporal, nas puérperas.

METODO

Esta pesquisa trata-se de um estudo observacional de campo com caréater descritivo, com
abordagem quantitativa sobre a percepcao corporal em puérperas. A pesquisa foi realizada em
uma UBS na cidade de Juazeiro do Norte- CE, no periodo de maio a junho de 2024. A populacédo
foi composta por mulheres cadastradas na unidade basica de salde vinculada ao projeto, que se
encontravam em um periodo de 30 dias & 1 ano de p6s parto, onde obteve cerca de 15
participantes.

Os critérios inclusdao foram puérperas com idade superior a 18 anos, que estavam dentro
de um periodo de 30 dias a 1 ano de pos parto e que estavam cadastrada na UBS onde foi
realizada a pesquisa. Com relacdo ao critério de exclusdo, foram excluidas puérperas que
apresentaram problemas de obesidade diagnosticada anteriormente, e questionarios
respondidos incompletos.

O processo para os procedimentos de coleta de dados foi realizado por etapas, sendo
organizados abaixo:

12 etapa: Apds a autorizacdo da UBS selecionada, a pesquisadora entrou em contato com
o0 responsavel pelo Setor da Unidade, em seguida foi realizado o levantamento dos prontuarios
das mulheres que foram acompanhadas durante o periodo pré-natal de acordo com as datas do
parto, posteriormente foram selecionadas as pacientes que se encontraram no periodo p6s-parto
por mais de 30 dias até 1 ano. A pesquisadora entrou em contato via telefone, e foi feito a
apresentacdo da pesquisa por esclarecimento sobre o objetivo da pesquisa, riscos e beneficios.
Apds a concordancia em participar da pesquisa, a puérpera recebeu o link pelo WhatsApp para
preenchimento do questionario de forma virtual (Google Forms), através do link:
https://docs.google.com/forms/d/e/1IFAIpQLSANpJIy52x39w_yFFIsfTUBNbKwwkMnXKz5a0

Fz-rfPjIkRulw/viewform?usp=pp_url. Onde primeiramente constou com o termo de

consentimento livre esclarecido (anexo I) e o termo de consentimento pds-esclarecido (anexo
IT). E, a partir do “aceite”, estas foram encaminhadas para o preenchimento do questionario.
2% etapa: O instrumento da pesquisa se deu por meio de um questionario (apéndice A)

com a identificagdo dos dados do perfil sociodemografico como idade, nimero de gestacdes,


https://docs.google.com/forms/d/e/1FAIpQLSdNpJJy52x39w_yFFIsfU6NbKwwkMnXKz5a0Fz-rfPjIkRu1w/viewform?usp=pp_url
https://docs.google.com/forms/d/e/1FAIpQLSdNpJJy52x39w_yFFIsfU6NbKwwkMnXKz5a0Fz-rfPjIkRu1w/viewform?usp=pp_url

quantidade de filhos, saneamento basico, renda familiar e individual, recebe auxilio do governo.
Em continuidade, foram coletados dados relacionados aos habitos diarios e fatores associados,
como alimentacdo, atividade fisica, frequéncia intestinal e urinaria, medicamentos, etilismo,
tabagismo. Questdes relacionadas ao seu corpo, como peso, presenca de disfung¢bes corporais,
se ela se sente atraente, se esté satisfeita com seu corpo. Na sequéncia foi aplicado a escala de
silhuetas Stunkard (1983), que foi constituida por figuras ilustrativas que demostram o corpo e
que as participantes selecionaram um numero que corresponde a percepcao corporal com a
resposta da silhueta atual e a silhueta desejada. Por fim, a aplicacéo da escala de autoestima de
Rosenberg (1965), que avalia tais pontos respondendo de forma concordo, concordo
plenamente, discordo e discordo plenamente.

O projeto foi submetido e aprovado pelo Comité de Etica em Pesquisa do Centro
Universitario Dr. Ledo Sampaio (UNILEAO) sob o niimero do parecer 6.825.189. Todos 0s
participantes foram informados dos procedimentos adotados na pesquisa. Ap0s aprovacao e
aceite da metodologia a ser empregada, os participantes foram orientados a assinar um Termo
de Consentimento Livre e Esclarecido (TCLE) em acordo a resolugdo 466/12 do Conselho
Nacional de Salde.

O presente estudo apresentou riscos minimos, como quebra de sigilo, invasdo de
privacidade, desconforto e constrangimento para com as participantes. Tendo como base, que
os riscos foram diminuidos, na qual em nenhum momento do processo do questionario a
participante foi identificada quanto ao nome e também néo foram coletados o e-mail padréo de
resposta da mesma, e a0 mesmo tempo caso existiu algum tipo de constrangimento a
participante poderia entrar em contato com a pesquisadora pelo telefone destacado no termo de
consentimento, na qual deu a concordancia e nesse momento a pesquisadora encaminharia para
o0 centro de apoio psicoldgico dentro da Unidade Béasica de Saude (UBS) mais proximo da sua
residéncia para melhorar o acesso da participante e o conforto da mesma. E a pesquisadora foi
totalmente responsavel para dar assisténcia, e no caso de alguma prescricdo de medicamento
iria ser custeado pela propria pesquisadora.

A pesquisa teve como beneficio a tabulacdo mais especifica de puérperas na UBS
estudada, podendo assim identificar como essa puérpera se sente quanto ao seu corpo e que a
partir desses dados pdde servir como uma forma de posteriormente ter futuras intervencées na
UBS com possiveis oficinas que trabalhem com a autoimagem, percepcao corporal nessa fase
do pos parto, e a0 mesmo tempo trouxe beneficios também para as participantes da pesquisa,

pois os resultados foram apresentados de forma cientifica para as mesmas. E por fim, contribuiu



para pesquisas cientificas de pesquisadores que buscam esse tipo de estudo relacionado a
percepcao corporal no puerpério.

A andlise de dados foi feita através da compilagdo dos resultados obtidos no formulario
formando tabelas e transformando em nimeros e percentuais para explanagéo e exposi¢do dos

resultados e apresentagdo dos mesmo.

RESULTADOS

Foi realizado a aplicacdo do questionario atraves da plataforma do Google Forms onde
a pesquisa teve uma amostra de 15 participantes. Porém, 5 das participantes ndo aceitaram
responder a pesquisa por motivos ndo identificados. Desta forma, a presente pesquisa totalizou
uma amostra final de 10 participantes que preencheram o questionario.

De acordo com o perfil sociodemografico da amostra, foi identificado que 7
participantes (70%) eram solteiras e 3 (30%) eram casadas. Quando indagadas com relacdo a
quantidades de filho; 5 das participantes (50%) tinham até 1 filho; 2 (20%) tinham até 2 filhos;
e 3 (30%) tinham até 3 filhos. Em questdo a escolaridade, 7 das participantes (70%) tinham o
ensino médio completo; 1 (10%) tinha o ensino superior incompleto; 1 (10%) tinha ensino
superior completo; e 1 (10%) tinha especializacdo. No quesito saneamento basico apenas 8 das
participantes (80%) responderam que sim e 2 (20%) responderam que ndo. A renda individual
se destacou entre 1 salario minimo (90%), e de 2 até 3 salarios minimos (10%). E a renda
familiar prevaleceu de até 1 salario minimo (30%) e de 2 até 3 salarios minimos (70%). Entre

as 10 participantes, apenas 6 delas (60%) responderam receber auxilio do governo.

Tabela 1 — Caracteristicas do perfil da amostra.

Variavel Categoria N %
Idade Entre 20 e 34 anos 10 100%
Estado Civil Solteira 7 70%
Casada 3 30%

Vilva 0 0%

Divorciada 0 0%

Quantidade de Filhos Até 1 Filho 5 50%
Até 2 Filhos 2 20%

Até 3 Filhos 3 30%

Acima de 3 Filhos 0 0%

Nivel de Escolaridade Até Ensino Fundamental 0 0%
Ensino Médio Incompleto 0 0%

Ensino Médio Completo 7 70%

Ensino Superior Incompleto 1 10%
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Ensino Superior Completo 1 10%
EspecializacOes 1 10%
Saneamento Basico Sim 8 80%
Nao 2 20%
Profisséo Auxiliar de servico geral 3 30%
Auxiliar de aeroporto 1 10%
Fisioterapeuta 1 10%
Esteticista 1 10%
Recepcionista 1 10%
Atendente de telemarketing 1 10%
Dona do lar 2 20%
Renda Individual Até 1 salario minimo 9 90%
De 2 a 3 salarios minimos 1 10%
Acima de 4 salarios minimos 0 0%
Renda Familiar Até 1 salario minimo 3 30%
De 2 a 3 salarios minimos 7 70%
Acima de 4 salarios minimos 0 0%
Recebe Auxilio do Sim 4 40
Governo Nao 6 60%

Fonte: Dados da pesquisa 2024.

Em continuidade, de acordo com os habitos de vida as 10 participantes (100%)
responderam que ndo fumavam, e apenas 3 delas (30%) responderam que consumiam bebidas
alcoolicas socialmente. Quanto ao quesito lactante, 5 das participantes (50%) responderam que
sim, que ainda amamentavam e 5 (50%) responderam que ndo amamentavam. Com relacéo a
atividade fisica, 5 participantes (50%) responderam que sim; 4 (40%) as vezes; e apenas 1
(10%) que ndo. Quando questionadas a frequéncia intestinal, todas as participantes (100%)
responderam até 3 por semana. Quanto a frequéncia urinaria, 2 das participantes (20%) tinha
frequéncia de até 3x por dia e 8 (80%) mais de 4x ao dia. Com relacdo a ingestdo de agua, 3
participantes (30%) tinham o habito de ingerir menos de 1 litro de dgua por dia e 7 (70%) mais
de 2 litros de agua por dia. No que se refere a habitos alimentares, 3 participantes (30%) tinham
habitos hipercaloricos; 3 (30%) tinham habitos hipocaloricos; e 4 (40%) mantinham habitos

regulares. Medicamento regular, apenas 2 das participantes (20%) fazem o uso.

Tabela 2 — Habitos de vida e fatores associados.

Variavel Categoria N %
Vocé Fuma? Sim 0 0%
Nao 10 100%
Consome Bebidas Alcoolicas? Sim 3 30%
Nao 7 70%
Lactante? Sim 5 50%
Nao 5 50%
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Faz Pratica de Exercicio Sim 5 50%
Fisico? Nao 1 10%
As Vezes 4 40%

Frequéncia Intestinal Até 3 vezes ao dia 10 100%
Mais de 4 vezes ao dia 0 0%

Frequéncia Urinaria Até 3 vezes ao dia 2 20%
Mais de 4 vezes ao dia 8 80%

Ingestdo de Agua Menos de 1 litro ao dia 3 30%
Mais de 2 litros ao dia 7 70%

Habitos Alimentares Hipercal6rica 3 30%
Hipocaldrica 3 30%

Regular 4 30%

Faz Uso de Medicamento Sim 2 20%
Regular? Né&o 8 80%

Fonte: Dados da pesquisa 2024.

A tabela 3 demonstra os resultados obtidos de acordo com a percepcao corporal aplicada
as participantes da pesquisa. Quando questionadas como se encontra seu peso atual, 3
participante (30%) responderam ser menor que antes da gestacdo; 1 (10%) respondeu ser o
mesmo peso que antes da gestacdo; e 6 (60%) responderam ser maior que antes da gestacao.
Em relacdo a quantos quilos engordou na gestacéo, 5 participantes (50%) declararam menos de
9 quilos e 5 (50%) declararam mais de 9 quilos. Em questdo se teve estrias apds a gestacdo 6
participantes (60%) responderam que sim e 4 (40%) responderam gue ndo. Quando indagadas
se houve mudanca em seu corpo apés a gestacdo, 2 participantes (20%) disseram que mudou
para melhor; 3 (30%) disseram que permaneceu do mesmo jeito; e 5 (50%) disseram que mudou
para pior.

Quando perguntada se esta satisfeita com o seu corpo, 3 participantes (30%) disseram
que sim; 4 (40%) disseram que ndo; e 3 (30%) disseram estar indiferente. Ao abordar as
participantes em responderem se elas se sentem atraente nessa fase do puerpério, 4 participantes
(40%) disseram que sim; 5 (50%) disseram que néo; e 1 disse sentir-se indiferente. Em relacao
a frequéncia em que cuidam de si mesma, 1 participante (10%) respondeu 2x ao més; 6 (60%)
responderam 1x ao més; 1 (10%) respondeu 1x ao ano; e 2 (20%) responderam que se cuidam
todos os dias. Ao perguntar que nota as participantes dariam para seu corpo hoje em uma escala
de 0a 10, 1 participantes (10%) deu nota 2; 1 (10%) deu nota 4; 2 (20%) deram nota 5; 2 (20%)
deram nota 6; 1 (10%) deu nota 7; 2 (20%) deram nota 8; e 1 (20%) deu nota 9.

Ao aplicar a escala de silhueta de Sthunkard, as participantes foram questionadas como
elas veem sua silhueta atual, 4 das participantes (40%) apontaram a Imagem 3; 1 (10%) apontou
a Imagem 4; 1 (10%) apontou a Imagem 5; 3 (30%) apontaram a Imagem 6; e 1 (10%) apontou
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a Imagem 7. Quando indagadas qual seria a sua silhueta desejada, 1 das participantes (10%)
marcou a Imagem 2; 3 (30%) marcaram a Imagem 3; 5 (50%) marcaram a Imagem 4; e 1 (10%)
marcou a Imagem 5. Péde ser observado que, ndo houve modificagdo na percepcao da imagem
corporal por parte da maioria das participantes, j& que o maior percentual da imagem desejada

se encontra bem proxima da imagem atual.

Imagem 1- A figura 3 prevaleceu como a percep¢do Imagem 2 - Afigura 4 prevaleceu como a imagem
atual. corporal desejada.

Vale ressaltar que, durante as perguntas, a maioria relataram um ganho de peso durante
a gestacao, e afirmaram que o peso atual € maior que antes da gestacdo. Porém, quando idagadas
com relacdo a sua imagem corporal, a maioria se via com um corpo menor, correlacionando

com as repostas quando perguntadas sobre o peso.

Tabela 3 — Percepcéo da imagem corporal.

Variavel Categoria N %
Como se encontra seu peso O peso é menor que antes da 3 30%
atual? gestacao
O mesmo peso que antes da 1 10%
gestacao
O peso é maior que antes da 6 60%
gestacao
Vocé engordou  quantos Menos de 9 quilos 5 50%
quilos na gestacao? Mais de 9 quilos 5 50%
Vocé teve estrias apos a Sim 6 60%
gestacao? N&o 4 40%
Vocé acha que seu corpo Para melhor 2 20%
mudou apds a gestacdo? Do mesmo jeito 3 30%
Para pior 5 50%
Vocé esta satisfeita com o seu Sim 3 30%
corpo? Né&o 4 40%
Indiferente 3 30%
Vocé se sente atraente nessa Sim 4 40%
fase do puerpério? Né&o 5 50%
Indiferente 1 10%




13

Com que frequéncia vocé
costuma tirar um tempo para
cuidar de si mesma?

2X a0 més
1x a0 més
1x a cada 6 meses
2X ano
1x ao ano
Nunca
Me cuido todos os dias

10%
60%
0%
0%
1%
0%
20%

Em uma escala 0 & 10, que
nota vocé da para seu corpo
hoje?

0%
0%
10%
0%
10%
20%
20%
10%
20%
10%
0%

As figuras abaixo
representam uma silhueta.
Observe as figuras e aponte
um numero de silhueta de
como vocé se vé atualmente.

0%
0%
40%
10%
10%
30%
10%
0%
0%

De acordo com a imagem
como vocé gostaria de ficar?

OCD\ICDU'I-bOONI—‘@CD\ICDU'I#OOI\)I—‘B@OO\ICDU'I#OONI—‘O

OO O ORFRPRUJUITWROOOFRPRWRPRPRAODOOEFRLPNEFEPENMNNPOPRPOONORPOOO PR

0%
10%
30%
50%
10%

0%

0%

0%

0%

Fonte: Dados da pesquisa 2024.

A tabela 4 aponta os resultados da escala de autoestima de Rosenberg aplicada dentro

da pesquisa, onde 2 das participantes (20%) concordam plenamente estar satisfeita consigo

mesma; 7 (70%) concordam; e 1 (10%) discorda. Com relacéo ao achar que nédo serve pra nada

e sentir-se desqualificada ou inferior em relacdo as outras, 7 participantes (70%) discordam e 3

(30%) discordam plenamente. Quando questionadas a respeito de sentir-se que tem boas

qualidades, 2 participantes (20%) concordam plenamente; 7 (70%) concordam; e 1 (10%)

discorda. PAde ser visto que, 4 das participantes (40%) concordam plenamente que é capaz de

fazer coisas tdo bem quanto a maioria das pessoas, desde que ensinadas; e 6 (60%) concordam.
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Foi possivel observar que 1 das participante (10%) concorda ndo sentir satisfacdo nas
coisas realizadas e sentem ndo ter muito do que se orgulhar; 5 (50%) discordam; e 4 (40%)
discordam plenamente. Na questdo em sentir-se inutil ou incapaz de fazer as coisa, 1 das
participantes (10%) concorda plenamente; 3 (30%) concordam; 4 (40%) discordam; e 2 (20%)
discordam plenamente. Em relacdo a sentir ser uma pessoa de valor num mesmo nivel as outras
pessoas, 3 das participantes (30%) concordam plenamente e 7 (70%) concordam. E no quesito
de néo se dar o devido valor e gostaria de ter mais respeito por si mesma, 1 das participantes
(10%) concorda plenamente; 2 (20%) concordam; 4 (40%) discordam; e 2 (20%) discordam

plenamente.

Tabela 4 — Escala de avaliagdo da autoestima de Rosenberg.

Variavel Categoria N %

De forma geral (apesar de Concordo Plenamente 2 20%
tudo), estou satisfeita comigo Concordo 7 70%
mesma. Discordo 1 10%

Discordo Plenamente 0 0%
As vezes, eu acho que ndo Concordo Plenamente 0 0%
sirvo para nada Concordo 0 0%
(desqualificada ou inferior em Discordo 7 70%
relacéo as outras). Discordo Plenamente 3 30%
Eu sinto que tenho um tanto Concordo Plenamente 2 20%
(um numero) de boas Concordo 7 70%
qualidades. Discordo 1 10%

Discordo Plenamente 0 0%
Eu sou capaz de fazer coisas Concordo Plenamente 4 40%
tdo bem quanto a maioria das Concordo 6 60%
outras pessoas (desde de que Discordo 0 0%
me ensinem). Discordo Plenamente 0 0%
Nao sinto satisfacdo nas coisas  Concordo Plenamente 0 0%
que realizei. Eu sinto que ndo Concordo 1 10%
tenho muito do que me Discordo 5 50%
orgulhar. Discordo Plenamente 4 40%
As vezes eu realmente me sinto  Concordo Plenamente 1 10%
inatil (incapaz de fazer as Concordo 3 30%
coisas). Discordo 4 40%

Discordo Plenamente 2 20%
Eu sinto que sou pessoa de Concordo Plenamente 3 30%
valor, pelo menos num plano Concordo 7 70%
igual (num mesmo nivel) as Discordo 0 0%
outras pessoas. Discordo Plenamente 0 0%
N&o me dou o devido valor. Concordo Plenamente 1 10%
Gostaria de ter mais respeito Concordo 2 20%
por mim mesma. Discordo 4 40%

Discordo Plenamente 2 20%

Fonte: Dados da pesquisa 2024.
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DISCUSSAO

Observou-se um maior nimero de mulheres solteiras, todas as participantes se
enquadram na faixa etaria de 20 a 34 anos, que residem em locais com saneamento basico, de
renda de um salario minimo, que nao recebem auxilio do governo, cujas profissdes mais
mencionadas foram auxiliar de servicos gerais e dona do lar. De acordo com Capelli et al.
(2020), o baixo nivel socioeconémico é um importante fator de risco para intercorréncias na
gestacdo, pois geralmente se relaciona a uma assisténcia precéria. Condi¢des como saneamento
béasico, alimentacdo e moradia também sdo relacionados a desfechos insatisfatorios, uma vez
que areas menos desenvolvidas contribuem para o aumento da mortalidade infantil.

A maioria das participantes (70%) declarou ter escolaridade a nivel médio completo.
Rego et al. (2021), acrescentam que mulheres com maior escolaridade utilizam mais a rede
privada de salde. Ainda menciona que quanto menor a escolaridade, maior o nimero de
gestacdes. Trata-se de uma avaliacdo que se mostram mista em relacdo aos resultado aqui
obtidos, uma vez que embora tenham ensino médio completo, a maioria das participantes (50%)
possui somente um filho.

No que tange aos habitos de vida, nenhuma participante declarou fumar. Destas, 30%
consome bebidas alcoolicas, 50% mencionou fazer exercicios fisicos e 70% consomem mais
de 2 litros de agua ao dia. Quanto aos habitos alimentares, 40% destacaram ter dieta regular.
Para Capelli et al. (2021), os h&bitos comportamentais da gestante definem seu estilo de vida.
Alguns elementos do estilo de vida sdo essenciais na promocdo da saude e na prevencdo de
doencas, como € o caso da atividade fisica e alimentacdo saudavel. Evitar o tabagismo, etilismo
sdo indispensaveis para uma maior qualidade de vida.

Com relagdo ao aparecimento de estrias, 60% das participantes relataram o seu
aparecimento durante e apds a gestacdo. Segundo as pesquisas de Garcia; Neto; Vidal (2020),
alteracdes estéticas podem aparecer durante a gestacdo, que levam as gestantes ter um olhar
negativo quanto a seu corpo. Cabendo a elas, ter os cuidados necessarios para evitar tais
alteracGes cutanea. Dentre elas, as mais percebidas foram o aumento do volume das mamas,
aumento de peso, aparecimento de varizes e estrias. Tanner; Souza; Oliveira (2023), declaram
que elas costumam ser um problema incémodo, podendo afetar a autoestima e o conforto para
muitas puérperas, e sdo comuns onde a pele sofrem maior estiramento devido a gestacdo, como
abdome e coxa.

Quando questionadas sobre seu peso, 60% das puérperas destacaram um ganho de peso

em relacdo a antes, de modo que as respostas sobre o quantitativo foram equilibradas. 50%
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declararam ter engordado mais de 9 quilos e 0 mesmo nimero, menos de 9 quilos. Para Santos
et al. (2015), a gestacdo resulta em grandes transformacfes que impactam nos mais diversos
elementos biopsicossociais. Trata-se de um momento muito particular da vida feminina, de
modo que cada mulher responde de forma diferenciada. Roeckerl (2021), diz que o periodo
estimado para que o corpo volte ao que era antes da gravidez, biologicamente, é de
aproximadamente dois meses, porém fisicamente, cada mulher tem o seu tempo, podendo voltar
logo apds o nascimento do bebé ou demorar meses, anos, ou nem volta para algumas mulheres.

A maioria das participantes destacam que costumam tirar um tempo para cuidar de si
mesma somente uma vez ao més (60%). Além dos fatores e transformacgdes psicoldgicas e
bioldgicas da gravidez, existe ainda o quesito socioecondmico, considerando que atualmente a
maioria das mulheres possuem atividades profissionais ou sociais que inviabilizam a doacéo
em tempo integral a maternidade, quadro que pode induzir ao aumento da tensdo emocional.
Esses fatores, incluindo a sobrecarga de atividades, pode influenciar negativamente a rotina de
autocuidado da puérpera, afetando também sua autoestima (Silva et al., 2021).

De acordo com os estudos de Pontes (2023), durante o periodo p6s parto, as mulheres
demonstram uma preocupacdo significativa com diversos aspectos de cuidado pessoal,
incluindo sua imagem corporal, saide mental, higiene corporal e cabelo. Esse esfor¢co visa
aprimorar a autoestima e o bem-estar, a0 mesmo tempo em que busca evitar problemas
psicolégicos. No entanto, mulheres que acabaram de dar a luz enfrentam obstaculos que podem
dificultar o autocuidado, influenciando assim, na autoestima. Esses desafios incluem a falta de
apoio da familia e do parceiro, problemas como insénia, fadiga, ansiedade, depresséo, questdes
relacionadas a amamentacdo e preocupagdes com o bebé recém- nascido.

Além disso, ha uma correlacéo do suporte emocional, especialmente por parte do pai do
recém-nascido com os sentimentos da mae. A literatura indica que a ajuda e o apoio emocional
na fase de cuidados pos-natais sdo fatores protetores a salde feminina, incluindo sua satde
mental e autoestima. 1sso porque receber auxilio no processo de construcdo da maternidade e
da reconstrucdo de papeis familiares e sociais reduz sentimentos de medo, inseguranca, culpa e
incapacidade. Ao contrario, maes solteiras ou sem auxilio do companheiro, tendem a
desenvolver maior ansiedade e experimentar situag0es estressantes (Santos, 2021).

No gue tange a sua autopercepcao, 50% afirmaram que a modificacdo de seus corpos se
deu para pior, sendo que ndo se sentem satisfeitas com seu corpo e (40%) ndo se sentem
atraentes (50%). A gravidez é um dos momentos mais impactantes na vida da mulher. Isso

influencia na forma como ela enxerga seu préprio corpo, resultando na reducao da energia, 0
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surgimento de sintomas fisioldgicos desconfortaveis e adaptacdo a novos papéis sociais
(Gandolfi et al., 2019).

No entanto, em relagdo aos sentimentos das puérperas em relacéo a si, 70% declararam
que apesar de tudo, se sentem satisfeitas consigo mesmas. 60% se sentem capazes de fazer as
coisas tdo bem quanto as demais pessoas. 70% concordam que tem boas qualidades e 0 mesmo
nimero das participantes declaram que sentem seu valor. Nenhuma das participantes
concordaram que sdo desqualificadas ou inferiores em relagdo as outras. 40% discorda da
afirmacéo de que ndo sentem satisfagdo nas suas realizagcdes e 0 mesmo quantitativo declarou
que ndo se sente incapaz, discordando da afirmacdo de que nao se ddo ao devido valor.

A percepcdo corporal esta relacionada ao modo como vemos e sentimos nosso proprio
corpo, especialmente em termos de sua aparéncia e forma. E uma representacdo mental tnica e
em constante evolugdo do nosso corpo, conectada ao nosso autoconceito (Teixeira et al., 2015).
Também, descreveram que durante 0s noves meses da gravidez, a mulher enfrenta mudancas
enguanto equilibra seu papel de gestante e seu papel na sociedade. Durante esse periodo, surgem
muitas davidas e questionamentos relacionados ao seu estado fisico e emocional, incluindo
satisfacdo ou insatisfacdo com o préprio corpo durante as semanas de gestacao.

Para uma imagem corporal positiva, durante a gravidez é importante que as gestantes
adquiram conhecimento sobre as mudancas fisicas que ocorre nesse periodo e no pos parto. No
entanto, é fundamental ter todos os cuidados necessarios, principalmente com a satde mental,
uma vez que, a imagem corporal também esta associada ao bem-estar no periodo gestacional
(Fahami; Amini-Abchuyeh ; Aghaei, 2018).

A literatura declara que a compreensdo da autoestima feminina ao longo do processo

gravidico-puerperal é essencial para a analise da presenca de riscos sobre o desenvolvimento
de alteracBes psicologicas no pos-parto (Nery et al., 2021). Sugerem o desenvolvimento e
aplicacdo de estratégicas que possam permitir momentos e oportunidades de discussao e
didlogo, onde a mulher possa ter o espaco para conversar sobre seus sentimentos, seu
autoconceito, de modo a motiva-la a compreender os aspectos positivos de suas experiéncias e
caracteristicas. Cabe ainda, a atuacéo de uma equipe multidisciplinar nestas agdes de resgate ou
melhoria da autoestima da mulher, o que pode resultar em melhor qualidade de vida, além de

criar um vinculo positivo a relagdo mae e filho.


https://pubmed.ncbi.nlm.nih.gov/?term=Amini-Abchuyeh%20M%5BAuthor%5D
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CONCLUSAO

Conclui-se que, as participantes mostram diversidade em condi¢Ges sociais e
demogréficas que influenciam suas rotinas e percepcles pessoais. Seus habitos revelam uma
inclinacdo a comportamentos saudaveis, como a auséncia de tabagismo e consumo moderado
de alcool, além de uma preocupacao com a atividade fisica, embora nao seja regular para todas.
A variacdo nos habitos alimentares reflete diferentes abordagens & nutricdo, apresentando
possiveis desafios na manutencdo de uma dieta equilibrada.

No gue tange a analise da auto percep¢éo da imagem corporal, ndo houve a presenca de
uma distorc¢ao significativa da percepc¢édo corporal por parte da maioria das participantes, ja que
se consideram ter um corpo magro, apesar de metade delas afirmarem que seu peso € maior que
antes da gestacdo e que as modificacfes em seu corpo se deu para pior. Porém, na analise da
autoestima, varia, pois mesmo que a maioria ndo se sintam atraente, ainda sentem ter boas
qualidades, carregando um sentimento de valor pessoal. No entanto, é contraditério falar da
autoestima, ja que uma pessoa pode ter um corpo magro e ndo estar satisfeita, enquanto outra,
pode ter um corpo maior e estar satisfeita.

Por meio destes dados, foi possivel destacar a importancia de se considerar fatores
sociodemogréaficos, habitos de vida e percepcdes pessoais ao avaliar o bem-estar geral das
puérperas. Com isso, espera-se que apds os resultados que serdo destinados e apresentados ao
local da pesquisa, essa UBS possa colocar estratégias que envolvam a satide mental e percep¢do
dessas mulheres, trabalhando a parte psicoldgica. Cologuem meios e recursos para que essas
mulheres se sintam confiantes e tenham uma boa autoestima durante e ap0s a gestacdo. E que
esses resultados possam servirem parar novas iniciativas de aces em educacgdo voltada para o

publico em questdo.
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ANEXQOS

ANEXO | - TERMO DE CONSENTIMENTO LIVRE E ESCLARECIDO

Prezado Sr.(a).

A responsavel pela pesquisa Rejane Fiorelli de Mendoncga, CPF: 282.130.788-88 e
INSTITUICAO: Centro Universitario Doutor Ledo Sampaio esta realizando a pesquisa
intitulada “PERCEPCAO CORPORAL EM PUERPERAS”, que tem como objetivos
caracterizar o perfil sociodemografico das participantes da pesquisa; apontar as alteracGes
corporais nas puerperas; classificar a autoestima das puérperas; e identificar a percepcdo da
silhueta corporal. Para isso, estd desenvolvendo um estudo que costa das seguiste etapas:
Primeiramente, a pesquisa comegara com a comunicacdo com a responsavel pelo setor da
unidade de saude. Em seguida, sera feito o levantamento dos prontuarios das pacientes
acompanhadas durante o pre-natal, com selecdo das que estdo no periodo pds parto ha mais de
30 dias até 1 ano. As selecionadas serdo contatadas por telefone para esclarecimento sobre o
objetivo, riscos e beneficios da pesquisa. Apds concordancia, as puérperas receberdo um link
pelo WhatsApp para preenchimento do questionario virtual (Google Forms), iniciando com 0s
termos de consentimento. ApOs concordarem e validar o termo de consentimento pés
esclarecido, as mesma serdo encaminhadas para o proximo passo. Em seguida, as participantes
terdo acesso ao questionario sociodemografico identificando (idade, niUmero de gestagdes,
quantidade de filhos, saneamento basico, renda familiar e individual, recebe auxilio do
governo); em continuidade, serdo coletados dados relacionados aos habitos diarios a fatores
associados (alimentacdo, atividade fisica, frequéncia intestinal e urinaria, medicamentos,
etilismo, tabagismo); questbes relacionadas ao seu corpo (peso, presenca de disfuncdes
corporais, se ela se sente atraente, se satisfeita com o seu corpo); na sequéncia, sera aplicada a
escala de silhueta Stunkard (1983), que foi constituida por figuras ilustrativas que demonstram
0 corpo e que as participantes selecionardo um nimero que corresponde a percepc¢do corporal
com a silhueta atual e silhueta desejada; por fim, aplicacdo da escala de autoestima de
Rosenberg (1965), que avalia tais pontos respondendo de forma concordo e discordo
plenamente. Por fim, os resultados serdo tabulados e apresentados posteriormente nos
resultados do presente estudo.

Por essa razdo, a convidamos a participar da pesquisa. Sua participacdo consistira em
responder 0s questionarios sociodemograficos e questionarios validados, onde a participante
ficard a vontade em responder a sua percepcdo sobre a autoestima e autoimagem, que sera
analisada pela pesquisadora. Os procedimentos utilizados que serdo através de questionarios
com respostas objetivas poderdo trazer algum desconforto, como por exemplo quebra de sigilo,
invasdo de privacidade, desconforto e constrangimento. O tipo de procedimento apresenta um
risco minimo, mas que o0s riscos podem ser diminuidos, na qual em nenhum momento do
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processo do questionario a participante tera que se identificar quanto ao nome e também néo
sera coletado o e-mail padrdo de resposta da mesma, e a0 mesmo tempo caso ainda sim gere
algum tipo de constrangimento a académica podera entrar em contato com a pesquisadora pelo
telefone destacado no termo de consentimento e eu Rejane Fiorelli de Mendonca serei a
responsavel pelo encaminhamento para centro de apoio psicélogo dentro da Unidade Bésica
de Saude (UBS) mais proximo da residéncia da universitaria para melhorar o acesso da
participante e o conforto da mesma. Os beneficios esperados com este estudo sdo no sentido de
que a pesquisa terd uma tabulacdo mais especifica das puérperas, que possa identificar como
essa puérpera sente quanto ao seu corpo ,que a partir dos dados possam servir como uma forma
de posteriormente ter futuras intervengdes na UBS com possiveis oficinas que trabalhem com
a autoimagem, percepcao corporal nessa fase do pds parto e ao mesmo tempo trara beneficios
também para as participantes da pesquisa, pois os resultados serdo apresentados de forma
cientifica para as mesmas. Ademais, ird contribuir para pesquisas cientificas de pesquisadores
que buscam esse tipo de estudo relacionado a percepcao corporal. Toda informacdo que o(a)
Sr.(a) nos fornecer sera utilizada somente para esta pesquisa. As respostas e os dados pessoais
serdo confidenciais e seu nome ndo aparecerd em (questionérios, fitas gravadas, inclusive
quando os resultados forem apresentados.

A sua participacdo em qualquer tipo de pesquisa é voluntaria. Caso aceite participar,
ndo receberd nenhuma compensacéo financeira. Também ndo sofrera qualquer prejuizo se ndo
aceitar ou se desistir apés ter iniciado o questionario. Se tiver alguma duvida a respeito dos
objetivos da pesquisa e/ou dos métodos utilizados na mesma, pode procurar Rejane Fiorelli de
Mendonca, com telefone (88) 21011147 nos seguintes horarios 08h as 12h. Se desejar obter
informac@es sobre os seus direitos e 0s aspectos éticos envolvidos na pesquisa podera consultar
o Comité de Etica em Pesquisa — CEP do Centro Universitario Doutor Ledo Sampaio,
localizado na Av. Maria Leticia Leite Pereira s/n, bairro Lagoa Seca, nimero (88) 2101-1033,
ramal lagoa seca, Juazeiro do Norte- CE,. Caso esteja de acordo em participar da pesquisa, deve
preencher e assinar o Termo de Consentimento Pos-Esclarecido que se segue, recebendo uma
clpia do mesmo.

Local e data

Assinatura do Pesquisador
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ANEXO Il - TERMO DE CONSENTIMENTO POS-ESCLARECIDO

Pelo presente instrumento que atende as exigéncias legais, eu
, portador (a) do
Cadastro de Pessoa Fisica (CPF) nimero , declaro que, apoés

leitura minuciosa do TCLE, tive oportunidade de fazer perguntas e esclarecer duvidas que
foram devidamente explicadas pelos pesquisadores.

Ciente dos servicos e procedimentos aos quais serei submetido e ndo restando quaisquer
davidas a respeito do lido e explicado, firmo meu CONSENTIMENTO LIVRE E
ESCLARECIDO em participar voluntariamente da pesquisa “PERCEPCAO CORPORAL
EM PUERPERAS”, assinando o presente documento em duas vias de igual teor e valor.

Assinatura do participante ou Representante legal

Impressao dactiloscopica

Assinatura do Pesquisador
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ANEXO 11l - DECLARACAO DA CARTA ANUENCIA DA INSTITUICAO

CO-PARTICIPANTE

EU RG: ,

CPF: , funcéo na instituicao: , declaro ter
lido o projeto intitulado “PERCEPCAO CORPORAL EM PUERPERAS” de responsabilidade
do pesquisador(a): Rejane Fiorelli de Mendonca, CPF: 282.130.788-88, e que uma vez
apresentado a esta institui¢do o parecer de aprovacdo do CEP do Centro Universitario Dr. Ledo
Sampaio, autorizaremos a realiza¢do deste projeto nesta Universidade Doutor Ledo Sampaio,
CNPJ DA INSTITUICAO: 02.391.959/0003-92, tendo em vista conhecer e fazer cumprir as
Resolugbes Eticas Brasileiras, em especial a (Resolucdo CNS 466/12 ou Resolucdo CNS
510/16) . Declaramos ainda que esta instituicdo esta ciente de suas co-responsabilidades como
instituicdo co-participante do presente projeto de pesquisa, e de seu compromisso no resguardo
da seguranca e bem-estar dos sujeitos de pesquisa nela recrutados, dispondo de infraestrutura
necessaria para a garantia de tal seguranca e bem-estar.

Local e data

Assinatura e carimbo do (a) responsavel institucional
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ANEXO IV - ANUENCIA

ESTADO DO CEARA
PREFEITURA MUNICIPAL DE JUAZEIRO DO NORTE
SECRETARIA MUNICIPAL DE SAUDE

Anuéncia

Eu, David Antdnius da Silva Marrom, CPF 973.426.613-68, Coordenador do Departamento
de Educagdo Permanente em Saude da Secretaria de Saude de Juazeiro do Norte — CE, CNPJ
11.422.073/0001-98, declaro ter lido o projeto intitulado, “PERCEPCAO CORPORAL EM
PUERPERAS?”, que sera desenvolvido por JAYANE SOUZA DA SILVA, CPF:
065.031.503-00 e RG: 2008057619 — SSPDS/CE e REJANE CRISTINA FIORELLI
MENDONCA, CPF: 282.130.788-88 e RG: 25955186 SSP/SP autorizo a realizacéo da
respectiva pesquisa mediante apresentacao do parecer de aprovacao por um CEP vinculado ao
sistema da Plataforma Brasil, tendo em vista conhecer e fazer cumprir as Resoluc@es Eticas
Brasileiras, em especial as Resolugdes 466/12 e 510/16 do CNS/CONEP. Declaramos ainda
que esta ciente de suas corresponsabilidades como instituicdo coparticipante do presente
projeto de pesquisa, destacando o comprometimento da pesquisadora em resguardar a
seguranca e bem-estar dos sujeitos de pesquisa nela recrutados.

Juazeiro do Norte-CE, 22 de Marco de 2024.

Documento assinado digitalmente

V b DAVID ANTONIUS DA SILVA MARROM
g ° Data: 22/03/2024 11:41:33-0300

Verifique em https://validar.iti.gov.br

DNavd N S W

Coordenador Municipal do Departamento de Educagdo Permanente em Saude
Portaria 0400/2022

Rua José Marrocos, s/n?, Santa Tereza - Juazeiro do Norte, CE sesau@juazeiro.ce.gov.br

www.juazeirodonorte.ce.gov.br



APENDICE

QUESTIONARIO SOBRE A PERCEPCAO DA IMAGEM CORPORAL EM PUERPERAS

PERFIL SOCIODEMOGRAFICO

. IDADE:
.ESTADO CIVIL:
) SOLTEIRA
) CASADA
) VIUVA
) DIVORCIADA
. QUANTIDADE DE FILHOS
) 01 FILHO
) ATE 2 FILHOS
) ACIMA DE 3 FILHOS
. ESCOLARIDADE
) ATE O ENSINO FUNDAMENTAL
) ENSINO MEDIO INCOMPLETO
) ENSINO MEDIO COMPLETO
) ENSINO SUPERIOR INCOMPLETO
) ENSINO SUPERIOR COMPLETO
) ESPECIALIZACOES
. SANEAMENTO BASICO
) SIM
) NAO
. PROFISSAO:

. RENDA INDIVIDUAL:
) ATE 1 SALARIO MINIMO
) DE 2 A 3 SALARIOS MINIMO
) ACIMA DE 4 SALARIOS MINIMO
.. RENDA FAMILIAR:
) ATE 1 SALARIO MINIMO
) DE 2 A 3 SALARIOS MINIMO
) ACIMA DE 4 SALARIOS MINIMO
. RECEBE AUXILIO DO GOVERNO
( )SIM
( )NAO

O~~~ 0~~~ O~ Ul NN~ N e

HABITOS DE VIDA e FATORES ASSOCIADOS

VOCE FUMA?
()SIM
( )NAO

CONSOME BEBIDAS ALCOOLICAS?
()sSIM
( YNAO

LACTANTE?
()SIM
( YNAO

FAZ PRATICAS DE EXERCICIOS FiSICOS?
( )SIM

( )NAO

() ASVEZES

FREQUENCIA INTESTINAL
() ATE 3 VEZES POR SEMANA
(_ ) MAIS DE 4 VEZES POR SEMANA

FREQUENCIA URINARIA
() ATE3VEZES AO DIA
(__) MAIS DE 4 VEZES AO DIA

INGESTA DE AGUA
( ) MENOS DE 1 LITRO DIA
( )MAISDE 2 LITROS AO DIA

COMO SAO 0S SEUS HABITOS ALIMENTARES?
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) HIPERCALORICA
) HIPOCALORICA
) REGULAR

) SIM
) NAO

(
(
(
FAZ USO DE MEDICAMENTO REGULAR
(
(
SE SIM: QUAL?

PERGUNTAS RELACIONADO A PERCEPCAO DO SEU CORPO

COMO ENCONTRA SEU PESO ATUAL

() PESO MENOR QUE ANTES DA GESTACAO

() O MESMO PESO DE ANTES DA GESTACAO

() OPESO E MAIOR DO QUE ANTES DA GESTACAO
VOCE ENGORDOU QUANTOS QUILOS NA GESTACAO
() MENOS DE 9 KILOS

() MAIS DE 9 KILOS

VOCE TEVE ESTRIAS APOS A GESTACAO

( )SIM

( )NAO

VOCE ACHA QUE SEU CORPO MUDOU APOS A GESTACAO
( ) PARA MELHOR

( ) DO MESMO JEITO

( )PARAPIOR

VOCE ESTA SATISFEITA COM SEU CORPO

( )SIM

( YNAO

() INDIFERENTE

VOCE SE SENTE ATRAENTE NESSA FASE DO PUERPERIO
( )SIM

( )NAO

() INDIFERENTE

COM QUE FREQUENCIA VOCE COSTUMA TIRAR UM TEMPO PARA CUIDAR DE SI
MESMA?

) 2X AO MES

) 1X AO MES

) 1X A CADA 6 MESES

) 2X NO ANO

) 1X NO ANO

) NUNCA

) ME CUIDO DOS OS DIAS

EM UMA ESCALA DE 0 A 10, QUE NOTA VOCE DA PARA SEU CORPO HOJE

()0C )1( )2( )3 ) )5 ). ( )7( )8( )9( )0

AN AN AN A AN A

AS FIGURAS ABAIXO REPRESENTAM UMA SILHUETA. OBSERVE AS FIGURAS E APONTE
UM NUMERO DE SILHUETA DE COMO VOCE SE VE ATUALMENTE?

P N R e N N N N
~
ol
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DE ACORDO COM A IMAGEM ANTERIOR COMO VOCE GOSTARIA DE FICAR?

()1 y @ 9 H @ N

()2 o A 3 \ A )

i RRDRROL
4 ! (" -" v Y

( )5 o“\f ‘\“‘\' ’ | .l | ’o K;T\

( )6 N ’\;. \'-‘l | \\1 "

()7 LA A A

()8 o 22 b3 '

( Yo . ¢ 5 6 7 B 9

ESCALA DE AUTOESTIMA DE ROSENBERG
QUESTAO

COMO VOCE AVALIA ESTAS QUESTOES

DE UMA FORMA GERAL (APESAR DE TUDO), ESTOU SATISFEITA COMIGO MESMA?
() CONCORDO PLENAMENTE

() CONCORDO

( ) DISCORDO

() DISCORDO PLENAMENTE

AS VEZES, EU ACHO QUE EU NAO SIRVO PARA NADA (DESQUALIFICADA OU INFERIOR
EM RELACAO AS OUTRAS)
() CONCORDO PLENAMENTE
() CONCORDO
) DISCORDO
) DISCORDO PLENAMENTE

E
EU SINTO QUE EU TENHO UM TANTO (UM NUMERO) DE BOAS QUALIDADES.
() CONCORDO PLENAMENTE
() CONCORDO

( ) DISCORDO

() DISCORDO PLENAMENTE

EU SOU CAPAZ DE FAZER COISAS TAO BEM QUANTO A MAIORIA DAS OUTRAS
PESSOAS (DESDE QUE ME ENSINADAS)

() CONCORDO PLENAMENTE

() CONCORDO

() DISCORDO

() DISCORDO PLENAMENTE

NAO SINTO SATISFACAO NAS COISAS QUE REALIZEI. EU SINTO QUE NAO TENHO
MUITO DO ME ORGULHAR.
() CONCORDO PLENAMENTE

) CONCORDO

) DISCORDO

(

(

(_ ) DISCORDO PLENAMENTE

AS VEZES, EU REALMENTE ME SINTO INUTIL (INCAPAZ DE FAZER AS COISAS)
) CONCORDO PLENAMENTE
) CONCORDO

) DISCORDO PLENAMENTE

(
(
( ) DISCORDO
(
E

U SINTO QUE SOU UMA PESSOA DE VALOR, PELO MENOS NUM PLANO IGUAL (NUM
MESMO NIVEL) AS OUTRAS PESSOAS
) CONCORDO PLENAMENTE
) CONCORDO
) DISCORDO
) DISCORDO PLENAMENTE

) CONCORDO PLENAMENTE
) CONCORDO
) DISCORDO

(
(
E
NAO ME DOU O DEVIDO VALOR. GOSTARIA DE TER MAIS RESPEITO POR MIM MESMA
(
(
(
() DISCORDO PLENAMENTE
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