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RESUMO

A obesidade é uma doenca crénica complexa, afetada por fatores além do estilo de
vida, como genéticos e socioecondmicos. Na gravidez, mulheres obesas tém maior
risco de complicagbes maternas e perinatais, como diabetes gestacional e
pré-eclampsia, além de afetar a saude futura dos filhos. Estima-se que 2,3 bilhdes
de adultos no mundo estdo acima do peso, com uma crescente prevaléncia no Brasil
e no Parana. Esta proposta visa implementar rodas de conversa quinzenais, atraves
de um Projeto de Extensdo ofertado pela Universidade Paranaense (UNIPAR) de
Umuarama - PR, focando em gestantes e mulheres com sobrepeso que planejam
engravidar. Desta forma, objetiva diminuir os impactos desta condi¢ao na gestacgao,
fornecendo suporte integral e prevenindo complicacbes. O projeto reunira
profissionais de saude multidisciplinares, como médicos, nutricionistas, educadores
fisicos e psicélogos, para promover orientagdes sobre alimentagdo, exercicios
fisicos e apoio emocional. Os encontros serdo realizados nas dependéncias da
universidade e abordarado temas variados, intercalando apresentag¢des de alunos dos
cursos de medicina, nutricdo, educacéao fisica e psicologia, supervisionados por
professores. Para isso, médicos das unidades basicas de saude identificardo o
publico-alvo, entregarao convites e a selecdo das participantes sera feita pelos
alunos integrantes do projeto. Inicialmente, havera uma avaliacdo através de um
formulario para identificar os principais pontos a serem trabalhados e,
posteriormente, outro questionario para avaliar o nivel de satisfacdo e efetividade.
Assim, espera-se uma redugcdo nas complicagdes gestacionais associadas a
obesidade, melhorias nos desfechos obstétricos e adocdo de habitos mais
saudaveis pelas gestantes. O cronograma prevé encontros de abril a novembro de
2025, com um recesso académico em dezembro. A viabilidade do projeto depende

da colaboracgao entre a universidade, os cursos e profissionais envolvidos.
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1. INTRODUGAO

A obesidade pode ser definida como uma doenga crbnica complexa,
resultante do desequilibrio entre o gasto energético e a ingestdo caldrica com
consequente aumento do numero e tamanho de células adiposas na composi¢cao
corporal (OMS, 2020; SILVA et al., 2014). E dita como patologia complexa, sendo
impactada por fatores que vao além do estilo de vida, como genéticos, psicoldgicos,
socioculturais, econémicos e endocrinolégicos. Dessa forma, a Organizagao Mundial
da Saude (OMS) determina como padréo de diagndéstico da obesidade o calculo do
indice de massa corporal (IMC), baseado na estatura e peso do individuo e define
como peso normal o IMC entre 18,5 e 24,9 (OMS, 2024; BRANDAO; SILVA;
SIQUEIRA, 2019).

Estima-se que 2,3 bilhdes de adultos no mundo estdo acima do peso e cerca
de 30% desse total tem IMC acima de 30. No Brasil, a prevaléncia aumentou de
11,8% em 2006 para 20,3% em 2019, representando um crescimento de 72% de
incidéncia da doenga. No estado do Parana, a pesquisa realizada na capital Curitiba,
informa que o percentual de mulheres obesas é de 17,9% (VIGITEL, 2020).
Aproximadamente 50% das mulheres brasileiras em idade fértil estdo acima do peso
(CARNEIRO et al., 2014). Ainda, no cenario internacional, foram observadas em
média 42,3% a 50,7% de sobrepeso/obesidade na gestacdo e esses valores sao
modificados de acordo com fatores relacionados ao estilo de vida, como
sedentarismo, dieta de baixa qualidade, aspectos socioculturais, falta de apoio social
e presencga de sintomas depressivos (DAVID et al, 2023).

No periodo gestacional, o organismo feminino passa por inumeras
modificagdes para propiciar um desenvolvimento saudavel para o feto. O peso em
excesso durante o periodo embrionario pode ser desfavoravel para uma gravidez
saudavel e por isso deve-se levar em consideracdo que uma inadequada nutricao
materna pode desencadear alteragbes na expressao genética, aumentando a
suscetibilidade as intercorréncias durante o parto e puerpério como crises
hipertensivas, diabetes gestacional, macrossomia, despropor¢cado céfalo-pélvica,
sofrimento fetal, restricdo de crescimento intrauterino, prematuridade, trabalho de
parto prolongado e morte perinatal (BRANDAO; SILVA; SIQUEIRA, 2019; SEABRA
etal., 2011).
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Nesse sentido, mulheres com obesidade pré-gestacional ou com um alto
ganho de peso durante a gestagdo tém uma maior predisposicédo a intercorréncias.
Aproximadamente um quarto das complicagbes na gravidez estao relacionadas a
este fator e por isso filhos de gestantes obesas tém maior probabilidade de
desenvolver obesidade na infancia e na idade adulta (RAMSEY; SCHENKEN, 2024).

Portanto, fica evidente, que o planejamento de uma gestacdo deve ser
iniciado antes da concepg¢ao, ou seja, é recomendada a perda de peso antes da
gravidez com a adogédo de medidas como dieta, exercicio fisico, mudanga de habitos
e tratamento medicamentoso junto com tratamento cirurgico em casos selecionados,
visando uma perda de peso significativa, proporcionando uma gravidez mais
saudavel. Ademais, o aconselhamento médico é essencial, pois € necessario que a
futura ou atual gestante receba informagdes sobre os potenciais riscos de uma
gravidez com sobrepeso e os beneficios de uma dieta adequada e a pratica de
atividade fisica. Em contrapartida, quando a paciente com sobrepeso comecga a
gestar, o cuidado deve ser dobrado, pois dependendo do grau de obesidade é
preciso uma equipe multidisciplinar para dar sequéncia no pré-natal (RAMSEY;
SCHENKEN, 2024).

2. JUSTIFICATIVA

A obesidade na gestacdo € um problema de saude publica que apresenta
desafios consideraveis tanto para o manejo clinico quanto para a saude a longo
prazo da mae e do feto. Prejudica ndo apenas a saude das mulheres, mas também
impacta o sistema de saude de forma ampla, aumentando os custos e a demanda
por cuidados intensivos. A investigacdo clinica é de extrema relevancia, pois
contribui para um melhor entendimento das complicagdes associadas, tais como
diabetes gestacional, hipertensdo, pré-eclampsia, parto prematuro e macrossomia
fetal. Nesse contexto, a proposta de uma roda de conversa quinzenal surge como
uma iniciativa crucial. Esse espago visa reunir gestantes com sobrepeso ou
obesidade, assim como mulheres que desejam engravidar e se encontram nessa
condigdo, com o objetivo de oferecer suporte integral durante o periodo gestacional

e prevenir complicagdes decorrentes do excesso de peso.
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Vé-se como um tema relevante, pois se direciona a um grupo especifico que
enfrenta desafios Unicos no que diz respeito a saude materna e fetal. Ao reunir
profissionais de saude multidisciplinares, como médicos, nutricionistas, educadores
fisicos e psicologos, a roda de conversa promove uma abordagem inclusiva para
lidar com questbes relacionadas a obesidade e a gravidez. Essa abordagem
integrada € essencial para oferecer orientagdes adequadas sobre alimentagéo,
controle de peso, informagdes médicas para incentivar uma gestacdo saudavel e
promover um bem estar emocional durante o periodo gestacional.

Assim, as contribuigbes potenciais desse projeto de intervengdo para a
sociedade e a comunidade académica sido vastas. Em termos sociais, a
implementacdo dessa roda de conversa pode levar a uma melhoria significativa na
saude da gestante e da crianga, reduzindo os riscos associados a obesidade
durante a gestacdo e o parto. Além disso, ao oferecer um espaco de apoio e troca
de experiéncias, a iniciativa pode fortalecer os lagcos comunitarios e promover um
maior engajamento das gestantes no cuidado com sua saude e a do bebé. Do ponto
de vista académico, o desenvolvimento de projetos como esse, no campo saude
materno-infantil, contribui para o avanco do conhecimento e aprimoramento das

politicas de saude publica relacionadas a essa area.

3. OBJETIVOS
3.1. OBJETIVO GERAL

Desenvolver e implementar um Projeto de Extensdo universitaria na UNIPAR
visando a redugdo dos impactos negativos do sobrepeso e da obesidade na
gestagao, por meio da educacédo e conscientizacdo das gestantes e mulheres em

planejamento familiar sobre praticas de saude e nutrigdo adequadas.

3.2. OBJETIVOS ESPECIFICOS
e Apresentar ao publico-alvo informagdes acerca dos maleficios do excesso de
peso para a gestante;
e Evidenciar quais as possiveis complica¢gdes no periodo gestacional para a

salde do feto;
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e Promover orientagdes sobre alimentagdo saudavel e praticas de atividade
fisica adequadas para gestantes com sobrepeso ou obesidade;

e Esclarecer a importancia do acompanhamento médico regular para monitorar
a saude materna e fetal durante a gestacgao;

e Fornecer apoio para lidar com questdes emocionais relacionadas a gravidez e
ao excesso de peso;

e Estabelecer uma rede de apoio entre as gestantes, proporcionando um
ambiente de troca de experiéncias e suporte mutuo durante o periodo

gestacional.

4. REFERENCIAL TEORICO

A obesidade representa um desafio significativo para a saude publica
atualmente, sendo classificada como uma condigdo crénica. Ela ocorre quando ha
um excesso de peso além da faixa considerada normal, que afeta negativamente a
saude. Sendo assim, entende-se como obesidade quando o indice de massa
corporal (IMC) atinge ou ultrapassa 30kg/m? (PERREAULT; APOVIAN, 2024). Desse
modo, quanto maior o indice de massa corporal, maior o risco de morbidade e
mortalidade. Vale ressaltar que, varios fatores podem influenciar no processo do
acumulo de gordura corporal, entre eles estdo as alteragcbes nos niveis hormonais,
influéncias genéticas e ambientais, desencadeando o desequilibrio entre a ingestao
de calorias e o gasto energético (PERREAULT, ROSENBAUM, 2024).

A obesidade tem se tornado cada vez mais um desafio para a saude publica e
tem aumentado drasticamente em mulheres em idade fértil. Dados do Ministério da
Saude, coletados entre 2006 e 2018 informam que 20,7% das mulheres no pais
sdo obesas e isso reflete na saude materna e fetal, elevando a incidéncia de efeitos
adversos neonatais, impactando no crescimento e ampliando a existéncia de
doencas cronicas (SANTOS et al., 2023; BEZERRA; ANTONIO, 2020). E importante
salientar que, na maior parte dos casos, a obesidade ja antecede o periodo
gestacional e, consequentemente, o preditor mais fidedigno para rastrear o
sobrepeso e a obesidade no cenario das gestagdes de alto risco € o IMC
pré-gestacional (SANTOS et al., 2023).



15

Se tratando da fisiopatologia da obesidade gestacional, sabe-se que o tecido
adiposo desempenha um papel crucial como 6rgao enddécrino ativo, e seu excesso
pode causar desregulacdo em varias vias metabdlicas, vasculares e inflamatdrias
em diferentes sistemas do organismo durante esse periodo, impactando os
resultados obstétricos. A obesidade materna, por exemplo, esta associada a
resisténcia a insulina e a anomalias nas vias inflamatérias, que podem comprometer
o crescimento e a funcdo da placenta, além de estarem ligadas ao desenvolvimento
de pré-eclampsia (RAMSEY; SCHENKEN, 2024).

As complicagdes da gravidez relacionadas a obesidade tendem a aumentar
conforme a gravidade da doenga, evidenciando seu papel na origem desses
problemas. Além disso, o sobrepeso materno pode ter consequéncias a longo prazo
para a crianga, induzindo alteragdes epigenéticas devido a exposicao fetal a niveis
elevados de (glicose, insulina, lipidios e citocinas inflamatorias durante o
desenvolvimento (RAMSEY; SCHENKEN, 2024).

E importante pontuar que, o sistema imunolégico do feto é configurado para
coabitar com antigenos uterinos, mas, apds 0 nascimento, esse sistema imune pode
ser alterado por fatores ambientais e genéticos durante toda a vida do individuo.
Dessa forma, a possibilidade de alteragcdo do sistema imunolégico do neonato faz
com que seja importante a intervengcdo em situagcbes de vulnerabilidade que
envolvem o recém-nascido, visando modular essa trajetéria para reduzir
significativamente a probabilidade de desenvolvimento de doengas (BEZERRA;
ANTONIO, 2020).

Regimes alimentares com altos indices lipidicos influenciam na sintese
hormonal na fase embrionaria, desregulando especialmente a leptina, que é um
peptideo envolvido na regulacéo da ingestdo alimentar e gasto energético, sendo um
importante preditor de doencas cardiometabdlicas no futuro (CAMARA, CORREA,
2022; BEZERRA; ANTONIO, 2020). Contudo, os efeitos da obesidade durante a
gravidez e o poés-parto ainda nao estdo totalmente esclarecidos, devido as
complexas interacbes entre o ambiente metabdlico materno e o desenvolvimento
fetal, além da influéncia de fatores pds-natais como estilo de vida e ambiente
(RAMSEY; SCHENKEN, 2024).
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De acordo com POSTON (2024), tanto o indice de massa corporal (IMC)
materno antes da gravidez quanto o ganho de peso durante a gestacédo afetam os
resultados maternos, obstétricos e pediatricos. Com isso, diretrizes sobre niveis
adequados de ganho de peso na gravidez, com base no indice de massa corporal
antes da concepc¢do, tém sido promovidas globalmente. Ademais, as
recomendagdes de ganho de peso do Institute of Medicine (IOM, 2009) dos Estados
Unidos para a populagao obstétrica geral do pais n&do dependem da idade, paridade,
historico de tabagismo, raca e origem étnica. Por exemplo, adolescentes podem se
beneficiar de maior ganho de peso, e estudos sugerem que pessoas gravidas com
obesidade de classe Il ou lll sdo favorecidas com faixas de metas de ganho de peso
mais baixas do que aquelas com obesidade de classe |. Nesse sentido, as
recomendagdes da |IOM para gravidez de apenas um feto, sdo as seguintes:

e |IMC <18,5 kg/m? (baixo peso) — ganho de peso 12,5 a 18,0 kg;

e IMC de 18,5 a 24,9 kg/m? (peso normal) — ganho de peso de 11,5 a 16,0 kg;

e IMC de 25,0 a 29,9 kg/m? (excesso de peso) — ganho de peso de 7,0 a 11,5
kg;

e IMC =30,0 kg/m? (obeso) — ganho de peso de 5 a 9,0 kg.

No periodo gestacional, as maes costumam intensificar os cuidados com a
prépria saude visando o seu bem-estar e o futuro do bebé, onde o pré-natal
demanda um contato frequente com profissionais de saude. Esse periodo, portanto,
oferece uma excelente oportunidade para incentivar a promocao de habitos de vida
saudaveis (POSTON, 2024).

No decorrer da gestagao, lidar com a obesidade envolve mais do que simples
cuidados médicos diretos. E de extrema importancia adotar abordagens que ndo s6
enfrentam os desafios imediatos, mas também considerem os impactos de longo
prazo na saude materna e do bebé. A orientacdo nutricional personalizada
desenvolve um papel fundamental, auxiliando as gestantes a fazerem escolhas de
refeicoes mais saudaveis para garantir a ingestdo adequada de alimentos essenciais
tanto para elas quanto para o desenvolvimento fetal (SILVA et al., 2024).

Outrossim, é importante adaptar a atividade fisica as necessidades individuais
da gestante, pois um programa de exercicios supervisionado pode ajudar no

controle do peso e na melhoria da qualidade de vida na gestacao. A consulta médica
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regularmente é essencial para identificar e gerenciar possiveis complica¢des
decorrentes da obesidade. Portanto, apoiar emocionalmente as gestantes também é
crucial, ja que muitas enfrentam preocupacgdes adicionais durante esse periodo
(SILVA et al., 2024). O acompanhamento multidisciplinar que envolve diversos
profissionais de saude é indicado para assegurar um suporte abrangente na area
médica, nutricional, psicologica e fisica. Dessa forma, uma educagédo continuada
sobre a importancia de um estilo de vida saudavel para toda a familia pode prevenir
a obesidade infantil e promover escolhas saudaveis a longo prazo. Essas atividades
ajudam a reduzir os riscos associados a obesidade durante a gravidez e promovem
um ambiente saudavel para o desenvolvimento do bebé e o bem-estar materno
(SILVA et al., 2024).

5. METODOLOGIA

5.1. LOCAL DA INTERVENCAO

Devido a inviabilidade do projeto ser realizado dentro de cada Unidade Basica
de Saude (UBS), urge que seja desenvolvido como um Projeto de Extensdo na
Universidade Paranaense (UNIPAR) sede de Umuarama-PR, ja que alunos e
professores vinculados a instituicdo fazem parte do projeto. Sendo assim, neste
contexto sera reservado uma das salas de metodologia ativa para que a roda de

conversa aconteca.

5.2. SUJEITOS DA INTERVENCAO
O projeto ira atender:

e Gestantes com Sobrepeso: atualmente gravidas com o IMC elevado,
preocupadas com a saude delas e do bebé durante a gestagao.

e Mulheres com Sobrepeso que estio em tentativa de engravidar:
planejamento de gestar e com sobrepeso, buscando informacbes e
orientacdes sobre como melhorar sua saude antes da concepc¢édo para uma
gravidez mais segura e saudavel.

e Mulheres que se Preocupam com o Ganho de Peso na Gestagao:

independentemente de estarem com sobrepeso atualmente, estdo
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preocupadas com a possibilidade de ganhar peso excessivo durante a

gestacdo e querem adotar praticas preventivas para garantir uma gestagao

saudavel.

Dessa maneira, esse projeto de intervengdo causara um impacto positivo na
saude materna, beneficiando tanto gestantes quanto aquelas que planejam
engravidar num futuro préximo, ajudando-as a tomar decisdes informadas e a adotar

praticas saudaveis.

5.3. ESTRATEGIAS E ACOES
A selecdo das mulheres que participardo do projeto sera realizada pelos
médicos das Unidades Basicas de Saude, os quais identificardo o publico-alvo e
realizarao o convite (anexo 1).
Caso a paciente se interesse em participar, a mesma entrara em contato com
com o aluno coordenador do projeto que passara as informagdes necessarias para a
matricula no projeto de intervengao.
A proposta envolve um olhar multidisciplinar, com atividades quinzenais no 1°
e 3° sabados do més, as 10 horas da manha com duracdo aproximada de 1 hora e
30 minutos. Além disso, o tema de cada encontro ficara a responsabilidade do aluno
de cada area. Sera intercalado da seguinte maneira:
e 1°encontro: Alunos de medicina do 5° e 6° ano + professor supervisor;
e 2° encontro: Alunos de Nutricdo do ultimo ano do curso + professor
supervisor;
e 3° encontro: Alunos de Educagao Fisica do ultimo ano do curso + professor
supervisor;
e 4° encontro: Alunos de Psicologia do ultimo ano do curso + professor
supervisor;
Ao término desta rotagéo, iniciara novamente as matriculas para outro grupo.
Essa técnica foi selecionada para que exista diversificacdo dos temas e para
abordar de forma integrativa a importancia de oferecer informagdes detalhadas
sobre nutrigdo, exercicios seguros e riscos associados ao sobrepeso durante a
gestacgao, recursos de apoio emocional e social, levando em consideragao ser uma

fase de maior vulnerabilidade emocional para a mulher.
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A intervengcdo envolvera um breve questionario no primeiro encontro para
entender o perfil das gestantes matriculadas, sera realizado através de um
formulario na plataforma Google forms, o qual pode ser acessado no seguinte link:
https://forms.gle/bRDB95FgVVRNHuUFu8, também ilustrado no anexo 2; ou através
do QR code (Figura 1).

Figura 1. QR code para acesso do formulario de triagem inicial, direcionado as mulheres

interessadas em fazer parte do projeto.

5.4. MONITORAMENTO E AVALIACAO

Para garantir que o projeto de intervencao esteja realmente beneficiando as
gestantes com sobrepeso e as mulheres que planejam engravidar, desenvolvemos
um formulario de avaliagdo. Este formulario € uma ferramenta essencial para medir
a efetividade das rodas de conversa e das orientacbes fornecidas. O objetivo do
formulario € coletar um Feedback para entender a experiéncia das participantes e
obter devolutivas sobre os aspectos positivos e areas que precisam de melhorias.
Além disso, medir resultados, avaliando as mudancas na saude e no bem-estar das
participantes ao longo do tempo. Dessa forma, € possivel aprimorar o projeto,
usando as informacgdes coletadas para ajustar e melhorar continuamente, garantindo
que ele atenda as necessidades das participantes de forma eficaz.

Nesse sentido, esperamos com essa pesquisa dos resultados, identificar
impactos positivos, verificando se as participantes estdo adotando habitos mais
saudaveis e se sentindo mais preparadas para a gestacdo, fazer ajustes nas
abordagens utilizadas, com base nas sugestdes das participantes, e assegurar que

o projeto continue a ser relevante e eficaz para futuras participantes.


https://forms.gle/bRDB95FqVVRNHuFu8
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6. RESULTADOS ESPERADOS

Apds a implantacédo das acbes propostas no projeto de intervengdo em
obesidade gestacional, espera-se obter uma reducao significativa nas complicacoes
associadas a obesidade durante a gravidez, como diabetes gestacional, hipertenséo
e pré-eclampsia. Além disso, busca-se melhorar os desfechos obstétricos, incluindo
a reducao da taxa de cesarianas desnecessarias e de partos prematuros, assim
como o aumento do numero de nascimentos de bebés com peso adequado.
Espera-se também que as gestantes adotem habitos alimentares mais saudaveis e
um estilo de vida ativo, o que contribuira para o controle do ganho de peso durante a
gestacao.

Os resultados obtidos serdo tabulados, analisados e utilizados para avaliar o
sucesso da intervengao com base em indicadores clinicos e de saude. Além disso, a
satisfacdo das gestantes e a adesdo as atividades propostas serdo critérios
importantes para determinar a eficacia do projeto. Se os resultados demonstrarem
uma melhoria nos desfechos de saude e uma alta adesdo ao programa, sera
possivel afirmar que a intervencgao foi bem-sucedida, podendo servir como modelo
para futuras iniciativas em outras populagdes ou regides. Na figura 2 esta disposto o

link para o formulario de feedback.

Figura 2 - QR code para acesso do formulario de avaliagao final do projeto.

7. CRONOGRAMA

A seguir, estdo disponibilizadas as datas possiveis para que o projeto seja
desenvolvido durante o ano com as divisbes de cada encontro. Nesse sentido,
iremos contabilizar o recesso académico previsto pela universidade no més de

dezembro de 2024. Segue abaixo:
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Tabela 1 - Cronograma geral, incluindo datas de previsao para realizagdo de cada etapa da aplicagédo

do projeto.
Data prevista Acao a ser realizada
Inscricado do projeto frente a Comissao de Avaliagéo de
Novembro de 2024 Projetos de Extensao - CAPE e Coordenadoria de.
Pesquisa e Extensao - COPEX.
Inscricao para os professores e alunos interessados em
Marco de 2025 o . .
participar do projeto de intervengao.
Abril de 2025 Realizar 1° e 2° encontro com a primeira turma.
Maio de 2025 Realizar 3° e 4° encontro com a primeira turma.
Junho de 2025 Realizar 1° e 2° encontro com a segunda turma
Julho de 2025 Realizar 3° e 4° encontro com a segunda turma.
Agosto de 2025 Realizar 1° e 2° encontro com a terceira turma.
Setembro de 2025 Realizar 3° e 4° encontro com a terceira turma.
Outubro de 2025 Realizar 1° e 2° encontro com a quarta turma.
Novembro de 2025 Realizar 3° e 4° encontro com a quarta turma.
Dezembro de 2025 Recesso académico.

As datas sao passiveis de mudanca de acordo com o calendario académico
da Universidade.

8. VIABILIDADE E RECURSOS NECESSARIOS

Para que o projeto de intervengdo destinado as gestantes com sobrepeso
ocorra, ndo sera necessario um recurso financeiro significativo. A acessibilidade ao
programa depende principalmente da colaboragcdo e apoio de diversas partes
interessadas, incluindo a universidade, os cursos envolvidos e os médicos das

Unidades Basicas de Saude.
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A viabilidade politica do projeto estd assegurada pela sua consonancia com
as politicas publicas de saude, como a Estratégia de Saude da Familia (ESF) e os
programas de saude da mulher, que visam promover a saude materno-infantil e
prevenir doengas relacionadas ao sobrepeso, e sera realizado através de um Projeto
de Extensdo da UNIPAR. A proposta deve ser apresentada aos gestores publicos de
saude para obter a autorizagcdo necessaria e assegurar o0 apoio institucional,
incluindo a concordancia dos médicos das Unidades Basicas de Saude.

O projeto sera operacionalizado em parceria com a universidade, que deve
liberar uma sala adequada para a realizagdo das rodas de conversa. Sera
necessario obter a autorizagdo dos respectivos cursos envolvidos (como Medicina,
Nutricdo, Psicologia e Educacgao Fisica) para que os alunos possam trabalhar em
equipe e contribuir com o projeto. Cada encontro sera conduzido por académicos e
professores dessas areas, garantindo uma abordagem multidisciplinar e abrangente.
Para a operacionalizagao do projeto, os seguintes recursos serao utilizados:

e Espaco Fisico: Utilizagdo de uma sala de metodologia ativa disponibilizada
pela universidade, onde serdo realizadas as rodas de conversa.

e Materiais Educativos: Criacdo e impressao de folhetos e cartazes
educativos, com a colaboracao dos alunos dos cursos envolvidos.

e Equipamentos: Uso dos equipamentos de audio e video ja disponiveis na
faculdade para as apresentagoes.

e Profissionais de Saude: Participacdo dos médicos das Unidades Basicas de

Saude, que contribuirdo com seus conhecimentos e experiéncias.

Embora ndo seja necessario um recurso financeiro significativo, segue abaixo

(tabela 2) os custos estimados para confeccao de materiais para divulgagao:

Tabela 2 - Custo aproximado para confecg¢ado de panfletos para divulgagao do projeto.

Item/Servigo Quantidade Preco Unitario Preco Total

Material Educativo

1000 unidades R$ 0,15 R$ 150,00
(panfleto - Flyer 20x14)

Dada a natureza colaborativa do projeto, os custos sdo minimos e podem ser

cobertos através de:
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e Recursos Institucionais: Solicitagdo de verbas por meio do Projeto de
Extensao para a impressao de materiais educativos e lanches.

e Patrocinios e Doagdes: Empresas locais e grandes corporagdes podem ser
abordadas para patrocinar o projeto, fornecendo materiais ou recursos

financeiros.
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ANEXO 1

Q /"’»<I
R\2 | &
N /) /]/

Prezada paciente,

1 Objetivo:

Nosso compromisso com a sua saude e bem-estar é a nossa maior prioridade. Observamos
que algumas de nossas gestantes e mulheres que planejam engravidar estdo enfrentando
desafios relacionados ao sobrepeso. Com o objetivo de proporcionar um suporte adicional e
promover uma gestacdo sauddvel, gostariamos de convidd-la para participar de um projeto
de extensdo que estamos promovendo nas dependéncias da Universidade Paranaense
Campus Sede - Umuarama - PR.

2 Como funcionara:

e ]
A proposta consiste em um programa multidisciplinar com atividades quinzenais realizadas
nos 1° e 3° sdbados do més, as 10h, com duragdo de 1h30min, em que alunos de Medicing,
Nutri¢do, Educagdo Fisica e Psicologia, sob a supervisdo de professores, conduzem encontros

focados em desenvolver intervengdes personalizadas para gestantes, abordando nutrigdo,
atividade fisica, suporte emocional e cuidados de satde.

3 Beneficios da Participagao:

Participando deste projeto, vocé poderd:
* Reduzir Riscos: Diminuir os riscos associados ao sobrepeso durante a gestacgdo, como
diabetes gestacional e hipertensdo.
* Apoio Psicossocial: Receber apoio emocional e prdtico para lidar com os desafios do peso
e da gestacdo.
* Preparac¢do para a Maternidade: Sentir-se mais preparada e confiante para a chegada
do seu bebé, adotando hdbitos que promovam a saude de ambos.

4 Como participar:
| |

* Estamos ansiosos para apoid-la nesta jornada e ajudar a garantir uma gravidez sauddvel
e feliz. Se tiver interesse em participar ou desejar mais informagdes, por favor, fale com o
coordenador do projeto através do nosso email (xx@xx.com.br) ou através do contato (44)
XXXX-XxxxX ou dinda pelo Instagram @xxxx.
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INSCRIGOES PROJETO GESTAR BEM

Bem-vinda ao Projeto Bem-Estar!

E uma alegria ter vocé conosco nesta jornada tio especial. Nosso objetivo é proporcionar
um espaco acolhedor e informativo para gestantes que, como vocé, estde vivendo a
experiéncia da gravidez. Nesta fase, sabemos que cada detalhe se torna importante, e
estamos aqui para apoiar e orientar vocé em todas as etapas.

0 tema principal do nosso projeto é a cbesidade na gestago. Entendemos os desafios e
as preocupagdes que podem surgir, e por isso, nossa equipe estd dedicada a oferecer
informagdes e suporte de qualidade, sempre com empatia e respeito. Queremos que se
sinta segura, bem informada e confiante para viver plenamente esse memento tac
importante

Estamos aqui para ajudar, ouvir e caminhar ao seu lade. Juntas, faremos o melhor para
que sua gestacdo seja sauddvel e repleta de bem-estar.

leticia.couto@edu.unipar.br Mudar de conta [
B3 Méo compartilhado

*Indica uma pergunta obrigatoria

Nome completo: *

Sua resposta

Idade: *

Sua resposta

A qual Unidade Basica de Saiide (UBS) vocé pertence? *

Sua resposta

Telefone para contato: *

Sua resposta

Como vocé tomou conhecimento do nosso projeto? *
O Redes sociais

O Indicag&o do médico(a)

O Indicag&o de um amigol(a) ou familiar

O outro:

INSCRIGOES PROJETO GESTAR BEM

leticia.couto@edu.unipar.br Mudar de conta

£ N&o compartilhado

* Indica uma pergunta obrigatdria

Segdo sem

Qual é o seu histdrico de peso ao longo da vida?

Sua resposta

Vocé ja foi diagnosticada com alguma condigao relacionada ao peso, como
diabetes tipo 2 ou hipertensao?

Sua resposta
Ja teve gestagdes anteriores? Se sim, houve alguma complicagdo (como pré-

lamp diab g ional)? E g quilos vocé ganhou nesta(as)
gestagdo(Ges)?

Sua resposta

Como & a sua rotina alimentar? Quantas refei¢des faz por dia? O que costuma
comer em cada uma das refeigoes?

Sua resposta

Consegue realizar atividade fisica regularmente? Se sim, qual tipo e com que
frequéncia? Se ndo, o que te impede de realizar essas atividades?

Sua resposta

Como voceé se sente em relagéo ao seu peso e a sua gravidez? *

Sua resposta

Ja teve ou tem sintomas de depressdo ou ansiedade? Percebeu que isso esta
relacionado ao seu sobrepeso? Como esta o seu nivel de estresse?

Sua resposta

*
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ANEXO 3

™ PROJETO

GestarePBem

Questionario avaliativo do projeto Gestar Bem

Sua participac@o no preench do fi lario é | para o sucesso do
projeto. Pedimos que vocé reserve alguns minutos para responder as perguntas com
sinceridade. Suas respostas serdo confidenciais e utilizadas exclusivamente para
melhorar a qualidade do nesso servigo.

leticia.couto@edu.unipar.br Mudar de conta

E@ Néo compartilhado

* Indica uma pergunta obrigatdria

Nome completo: *

Sua resposta

Qual turma vocé pertenceu? *

() Turma 1 (ABRIL-MAIQ)
() Turma 2 (JUNHO-JULHO)
() Turma 3 (AGOSTO-SETEMERO)

O Turma 4 (QUTUBRO-NOVEMBRO)

Questionario avaliativo do projeto Gestar Bem

leticia.couto@edu.unipar.br Mudar de conta

Ea MNéo compartilhado

Vocé esta satisfeita com as informagées e o suporte recebidos durante as rodas
de conversa?

Sua resposta

Como vocé avalia a qualidade dos profissionais que participaram do projeto?

Sua resposta

Vocé conseguiu adotar alguma das praticas saudaveis sugeridas durante as rodas
de conversa? Quais?

Sua resposta

Houve alguma mudanga no seu modo de vida? Impactou de alguma forma o seu

estilo de vida apés os encontre-a? Quais?

Sua resposta

Como vocé avalia sua saude fisica e emocional desde que comegou a participar
do projeto?

Sua resposta

Houve alguma redugéo nos si
sobrepeso?

ao

Sua resposta

0 seu médico notou alguma mudanga positiva na sua satde ou na do feto?

Sua resposta

0 que vocé sugere para melhorar as redas de conversa e as orientagdes
oferecidas?

Sua resposta

Ha algo que vocé gostaria de ver adicionado ao projeto?

Sua resposta



