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INTRODUCAO

A diastase dos musculos retos abdominais (DMRA) ¢ uma condi¢cdo caracterizada pelo
afastamento das bordas médias dos musculos retos abdominais, avaliada pela distancia inter-
retos (DIR) ao longo da linha alba (LA) (Reinpold et al., 2019; Venes; Taber, 2013; Mota et al.,
2015). Durante a gestacdo, a anatomia abdominal sofre alteracdes significativas devido a
expansao natural do utero, o que pode favorecer o desenvolvimento da DMRA (Mota et al.,
2015). Diversos fatores podem estar relacionados ao desenvolvimento da DMRA, incluindo
variaveis antropométricas, como o indice de massa corporal (IMC) e a circunferéncia
abdominal (Luna et a/, 2012). O acumulo de gordura intra-abdominal, presente em estruturas
como o omento € o mesentério, pode aumentar a pressdo intra-abdominal (Lin et al., 2024),
enquanto o aumento da circunferéncia abdominal pode estar associada a maior distensdao da LA
(Ojukwu et al., 2021). Considerando que o IMC e a circunferéncia abdominal sdo medidas
acessiveis e de facil aplicabilidade clinica (Lin et al., 2024; Ojukwu ef al., 2021), comparar
seus valores entre mulheres com e sem DMRA pode contribuir para melhor compreensao dos
fatores de risco. Desta forma, o objetivo deste estudo foi comparar o IMC e a circunferéncia
abdominal entre mulheres no pos-parto com e sem DMRA.

DESENVOLVIMENTO

Estudo observacional transversal, realizado no Laboratério de Biomecanica do Centro de
Ciéncias da Saude e do Esporte da Universidade do Estado de Santa Catarina (CEFID/UDESC),
no periodo de margo de 2024 a abril de 2025. Este estudo faz parte de pesquisa maior aprovada
pelo Comité de Etica em Pesquisa Envolvendo Seres Humanos (CEP) da UDESC (CAAE
75992123.2.0000.0118). Foram incluidas mulheres no pds-parto com idade entre 18 e 45 anos,
que tiveram parto vaginal, primiparas ou multiparas, com periodo de 45 dias a 12 meses ap6s o
parto. Inicialmente, foi aplicada ficha de avaliagdo contendo dados sociodemograficos, clinicos
e obstétricos, sendo eles autorrelatados, e calculou-se o indice de massa corporal (IMC),
classificado conforme a Organizagdo Mundial da Saude (2000). Em seguida, foi realizada a
mensuracdo da circunferéncia abdominal na regido umbilical, com a participante em
ortostatismo, pés juntos, bracos ao longo do corpo e medida ao final da expiracdao (Gluppe et
al., 2020). Posteriormente, as participantes foram posicionadas em decubito dorsal, com o
abdomen exposto e mensurou-se a DIR na borda superior da cicatriz umbilical (U). A avaliacao
foi realizada por ultrassonografia utilizando o equipamento LOGIQ™ V2 (GE Healthcare®) e
transdutor linear L6-12-RS. Com base na DIR, as participantes foram classificadas em dois
grupos: com DMRA (DIR > 2 cm) e sem DMRA (DIR <2 cm). Os dados foram registrados em
planilhas do Microsoft Excel e analisados no programa IBM SPSS, versdo 20.0. Para anélise
estatistica de comparagdo do IMC e circunferéncia abdominal entre mulheres com e sem
DMRA, foi utilizado o teste t de Student para amostras independentes, adotando-se nivel de
significancia de 5%.
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RESULTADOS

Foram incluidas no estudo 20 mulheres com média de idade de 32,6 (+4,3) anos, periodo pds-
parto entre 1,5 ¢ 11,8 meses. A propor¢ao de mulheres com DIR maior que 2 ¢cm no ponto
avaliado foi de 65%. A média do IMC das mulheres sem DMRA foi de 25,7 (= 2,5) kg/m? e
com DMRA foi de 25,9 (+ 2,5) kg/m*. A média da circunferéncia abdominal das mulheres sem
DMRA foi de 84,6 (= 11,57) cm e das mulheres com DMRA foi de 89,1 (£10) cm. Ao comparar
o IMC e circunferéncia abdominal entre puérperas com e sem DMRA, ndo foram observadas
diferengas significativas nos valores de IMC (p=0,78) e de circunferéncia abdominal (p=0,37)
entre mulheres com e sem DMRA.

CONSIDERACOES FINAIS

A comparacao do IMC e da circunferéncia abdominal entre mulheres no pds-parto com e sem
DMRA participantes deste estudo ndo evidenciou diferengas estatisticamente significativas.
Esses achados sugerem que, nessa amostra, as varidveis antropométricas analisadas ndo
mostraram diferengca conforme ocorréncia de DMRA no ponto umbilical. Os resultados
reforgam a importancia de considerar a DMRA como uma condi¢do multifatorial, ndo
necessariamente explicada apenas por caracteristicas antropométricas. Estudos futuros com
maior tamanho amostral, delineamento longitudinal e inclusdo de variaveis adicionais, como
nivel de atividade fisica, historia gestacional e avaliacdo da qualidade tecidual da LA poderao
contribuir para esclarecer os fatores determinantes da presenca e severidade da DMRA no pos-
parto.

Palavras-chave: didstase muscular; periodo pds-parto; indice de massa corporal;
circunferéncia abdominal.
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