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Resumo

Introdugio

Apesar dos receios e crencas relacionados com a funcdo e satisfacdo sexual durante a
gravidez, a vivéncia saudavel da sexualidade (que nio se reduz a estes aspetos, mas que os
abrange) ¢ relevante para as mulheres. A qualidade de vida esta associada a funcido e a
satisfacdo sexual e o efeito da gravidez nestas dimensdes precisa de ser explorado de forma
mais aprofundada para prevenir problemas e responder adequadamente as necessidades das
mulheres.

Objetivo

Esta revisdo scoping tem como objetivo mapear, na literatura cientifica, os instrumentos de
avaliacdo da funcdo sexual e da satisfacdo sexual das gravidas nos cuidados de saude pré-
natais.

Métodos

Para a realizacio deste protocolo foram utilizadas as orientagdes do Joanna Briggs Institute.
As principais fontes de informagao para efeitos de pesquisa incluem varias bases de dados,
tais como MEDLINE, CINAHL, MedicLatina, Pubmed, Web of Science, Google Scholar
e Repositério Cientifico de Acesso Aberto de Portugal. Serdo incluidos estudos
quantitativos, qualitativos ou mistos e estudos secundarios publicados em portugués, inglés,
espanhol, francés, entre 2018 e 2023. Como critérios de inclusdo serdo considerados estudos
referentes a instrumentos de avaliagdo da funcdo e da satisfacdo sexual de gravidas com
idade superior a 18 anos, em contexto de cuidados de saude pré-natais [tendo como
referéncia a mnemonica PCC- Populacio, Conceito e Contexto]. Os titulos e resumos das
citagGes identificadas serdo analisados de forma independente e a sua elegibilidade sera
avaliada por dois revisores. A extragao de estudos integrais e de dados potencialmente
relevantes serd efetuada com o apoio de um formulario. A tabela de extracao apresentara os
dados mapeados de forma descritiva, respondendo as questdes de pesquisa. Os documentos
selecionados por cada revisor serdo carregados no software Covidence, para otimizar o
processo de revisdo sistematica e facilitar a colaboragio entre revisores. Para a gestio das
referéncias, sera utilizado o software Mendeley.

Discussio

O mapeamento dos instrumentos permitird resumir os instrumentos de avaliacio validos,
fiaveis e especificos, as suas possibilidades e limitagdes. Estes resultados contribuirdo para
melhorar o acesso a informagio sobre a funcio e a satisfacio sexual durante a gravidez,
facilitando a identificacdo de necessidades das mulheres e o planeamento de intervengdes
especificas de cuidados de saude. A relevancia destes resultados ajudard a orientar os
profissionais de saude e os investigadores para a utilizagdo dos instrumentos de avaliagdo
mais adequados nos cuidados de satde pré-natais.
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https://doi.org/10.56732/ pensarenf.v28i1.286
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Abstract

Introduction

Despite the fears and beliefs related to sexual function and
satisfaction during pregnancy, the healthy experience of
sexuality (which is not reduced to these aspects but
encompasses them) is relevant to women. Although quality
of life is associated with sexual function and satisfaction, the
effect of pregnancy in those dimensions, needs to be further
explored in order to prevent problems and respond
appropriately to women needs.

Objective

This scoping review aims to map, in the scientific literature,
the assessment instruments to evaluate the sexual function
and sexual satisfaction of pregnant women in prenatal health
care context.

Methods

The Joanna Briggs Institute guidelines are used to conduct
this protocol. The key information sources to be searched
include several databases, such as MEDLINE, CINAHIL,
Mediclatina, Pubmed, Web of Science, Google Scholar and
Open Access Scientific Repository of Portugal.
Quantitative, qualitative, or mixed studies and secondary
studies published in Portuguese, English, Spanish, French,
and between 2018 and 2023 will be included. For inclusion
criteria will be considered studies referring to instruments to
evaluate sexual function and satisfaction of pregnant woman
18 years or over, in prenatal health care context [Population
Concept Context framework]. Titles and abstracts of
identified citations will be screened independently and
assessed for eligibility by two reviewers. Potentially relevant
full-text studies and data will be extracted using a data
extraction form. The extraction table will show the data
mapped in a descriptive way responding to research
questions. Selected documents by each reviewer will be
uploaded to the Covidence web tool, to optimize the
systematic review process and facilitate collaboration
between reviewers. For the management of references, the
Mendeley software will be used.

Discussion

Mapping the instruments will enable to summarize the valid,
reliable, and specific assessment instruments, their
possibilities, and limitations. This results, will contribute to
improve the access to information about sexual function
and satisfaction during pregnancy, to identify women needs,
and plan specific health care interventions. The outcomes
relevance will help to guide health professionals and
researchers to use the most appropriate assessment tools in
prenatal health care context.

Systematic review registration
Open Science Framework - registration number:

osf.io/csg8t.

Keywords
Pregnant Woman; Sexual Satisfaction; Scales; Sexual
Health.

Introdugio

Apesar dos receios, mitos e crengas relacionados com a
funcdo e com a satisfacio sexual durante a gravidez, a
vivéncia saudavel da sexualidade (que nao se reduz a estes
aspetos, mas abrange-os) ¢ relevante para as gravidas.
Embora a qualidade de vida esteja associada a fungdo e a
satisfacdo sexual da mulher, o efeito da gravidez nessas
dimensGes precisa de ser explorado de forma mais
aprofundada. De acordo com o American College of
Obstetricians and Gynaecologists!, a maior parte da
atividade sexual é segura para as mulheres que tém uma
gravidez saudavel e isto inclui relagbes sexuais ou penetracao
com os dedos ou brinquedos sexuais. No entanto, as
necessidades sexuais das gravidas raramente sdo discutidas
com os profissionais de saude nos cuidados pré-natais, ¢ a
atividade e o prazer sexual durante este periodo aparentam
ser um tabu.? A gravidez é uma fase peculiar no que respeita
as alteragbes fisicas, hormonais, psicolégicas e sociais que
ocorrem3* e é suscetivel de afetar a intimidade e a func¢io
sexual.®> Cassis et al.> e Rezende® salientaram que a funcio
sexual feminina continua a ser um tépico pouco investigado
e negligenciado na investigagdio médica. Estes autores
consideram que existem varias questdes por responder no
que respeita as alteragSes da fun¢io sexual durante a
gravidez.>¢

A disfuncdo sexual pode ser considerada como uma
incapacidade de participar numa relagdo sexual desejada e
pode ser um sinal de problemas biolégicos ou psicolégicos,
ou uma combinagdo de ambos. O baixo desejo sexual, a
baixa excitacdo sexual, a auséncia de orgasmo e dor na
relacio sexual sdo sintomas de disfuncdo sexual. Estes
sintomas impedem a mulher de sentir satisfagio com a
atividade sexual, podem afetar a sua qualidade de vida e
estdo associados a efeitos negativos na autoestima, bem
como nas relagdes interpessoais.*

Nio hi consenso sobre se a disfuncdo sexual feminina
(DSF) aumenta ao longo da gesta¢do ou se hd uma melhoria
temporaria no segundo trimestre. Numa perspetiva
diferente, Khalesi et al.” concluiram, na sua investigacdo, que
o interesse sexual das gravidas diminui no primeiro
trimestre, aumenta no segundo trimestre e diminui no final
do terceiro trimestre. Em relacdo as mulheres primiparas,
Cassis et al.? identificaram um fator de risco significativo do
desenvolvimento de uma disfun¢io sexual, ou agravamento
de uma pré-existente. A grande maioria (86,1%) das
mulheres primiparas no seu estudo sofria de DSF durante o
terceiro trimestre de gravidez. A este respeito, autores como
Mcdonald et al.8 referem também uma forte associacao entre
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a DSF e a diminuicao da satisfacio fisica, emocional e com
a vida em geral. Por outro lado, Dwarica et al.%, salientam
que a satisfacdo sexual pode variar ao longo de uma relagdo
e com acontecimentos significativos da vida, o que também
deve ser tido em consideracio.

Virios autores referem que o efeito da gravidez na funcio e
na satisfacdo sexual da mulher ndo estd devidamente
estudado e salientam as alteracGes sofridas durante a
gravidez, o seu impacto na qualidade de vida global e a
importancia de essas alteracGes sentidas pelas mulheres e
pelos seus parceiros serem discutidas com os profissionais
de saiade.369-13

A maioria das mulheres é sexualmente ativa durante a
gravidez e muitas manifestam preocupagdes quanto ao
impacto da atividade sexual no feto e na gravidez.>10-11,1417
A investigacdo efetuada por Branecka-Wozniak et al.? que
envolveu gravidas com patologia que se encontravam
internadas, demonstrou que niveis mais elevados de
satisfacdo sexual em todas as dimensdes estavam associados
a um nivel mais elevado de satisfacio com a vida. Este
estudo enfatizou ainda a necessidade de cuidados perinatais
abrangentes e de aconselhamento sexual profissional.
Surucu et al.!8 descobriram, no seu estudo, que as taxas de
disfungio sexual das participantes eram elevadas durante a
gravidez ¢ que a sua qualidade de vida sexual diminufa
progressivamente no decurso da gestagdo. Com resultados
diferentes, a investigacdo de Kucukdurmaz et al.! destacou
que a taxa de disfuncdo sexual foi maior no primeiro e
terceito trimestres em compara¢do com o segundo
trimestre.

Cassis et al.® referem que a melhoria da fungdo sexual que
encontraram no segundo trimestre foi observada em varios
estudos anteriores, tal como o realizado por Vannier e
Rosen.?’ No primeiro trimestre, muitas gravidas sofrem de
sintomas fisicos, como nduseas e vomitos, sensibilidade
mamaria e um agravamento da sensacio de bem-estar.
Alguns destes sintomas diminuem no segundo trimestre, hd
uma adaptacdo psicologica as alteragGes, bem como uma
diminuicdo do medo de sofrer um aborto. Para algumas
mulheres, a gravidez pode resultar numa maior consciéncia
do seu corpo e, por conseguinte, numa maior sensualidade.
Outras sentem-se menos inibidas. Para outras, a
vasocongestdo dos 6rgaos genitais durante a gravidez pode
aumentar o desejo sexual e melhorar a resposta sexual.® No
terceiro trimesttre, as mulheres sofrem mais alteracdes fisicas
e anatémicas, como o aumento do tamanho do abdémen
que interfere na atividade sexual, o corrimento vaginal, os
movimentos do feto e o aumento da humidade vaginal,
entre outros. Existe também o medo de um parto prematuro
e todos estes fatores podem contribuir para o declinio
subsequente da atividade e funcdo sexual no ultimo
trimestre. Dwarica et al.? também incluitam como fatores
que contribuem para a diminuicdo da atividade sexual
durante a gravidez, o desconforto fisico, o medo de lesGes
no feto, a perda de interesse, o constrangimento fisico, o
coito doloroso e a percecdao de ndo ser tio atraente. Neste
contexto, salientamos que apenas um estudo referiu um
aumento da satisfacio sexual no terceiro trimestre.?!

8| Tereso, A.

Numa outra perspetiva, Oche et al.!”7 salientaram que os
mitos sobre o sexo durante a gravidez, relacionados com o
trabalho de parto prematuro ou o aborto espontineo, sao
fatores muito fortes para evitar o contacto sexual. Estes
autores avaliaram a atitude, as experiéncias sexuais e as
mudangas na fungdo sexual durante a gravidez e
descobriram que apesar da maioria das inquiridas mencionar
a existéncia de desejo e de satisfagdo sexual, 99% referem
uma menor frequéncia de relacGes sexuais durante a
gravidez. O declinio da atividade sexual foi associado ao
medo de prejudicar o feto e ao trabalho de parto prematuro.
No entanto, algumas das mulheres que mantiveram a
atividade sexual, referiram a necessidade de demonstrar
amor pelos parceiros, de assegurar a harmonia conjugal e de
satisfazer o seu desejo sexual. Assim, os autores consideram
que ¢ imperativo que os profissionais de saide tomem a
iniciativa de abordar estes temas durante a consulta com os
profissionais de saude, incentivando a mulher a comunicar
de forma mais livre e aberta.

Infelizmente, a funcdo sexual durante a gravidez nem
sempre ¢ abordada de forma quotidiana pelos prestadores
de cuidados de saude.”!® Num inquérito que incluiu 141
gravidas no Canada, Bartellas et al.!” constataram que apenas
um ter¢o das mulheres foi informado pelo seu prestador de
cuidados de saide sobre a atividade sexual durante a
gravidez e quase metade das mulheres abordou, por
iniciativa prépria, o assunto. Khalesi et al.” concluiram, no
seu estudo, que a funcdo sexual apresentou regressoes
significativas ao longo do tempo durante a gravidez e que é
um problema generalizado durante esta fase. Estes autores
esperam, com o seu estudo, chamar a atencdo dos
profissionais de saude para os problemas sexuais das
gravidas. Defendem que ¢ inaceitivel que os profissionais de
saude negligenciem estas questoes e que deve ser feito um
esfor¢o para prevenir ou tratar os problemas sexuais das
gravidas.

Durante a gravidez, os profissionais de saide podem ter um
papel decisivo nas consultas pré-natais e nas aulas de
preparacdo parental, abordando a fungio e a satisfacido
sexual. Este facto pode ser determinante, nido sé para
desenvolver conhecimentos sobre o efeito da gravidez
nestas dimensdes, mas também para identificar problemas e
responder adequadamente as necessidades da gravida.
Cassis et al.3 e RezendeS concluiram que a importancia da
funcio sexual na qualidade de vida é bem conhecida, pelo
que ¢ de extrema importancia que este topico seja discutido
com as mulheres e os seus parceiros pelos seus prestadores
de cuidados de saude. A este respeito, a saide sexual deve
ser considerada como uma componente importante da
saude em geral; considera-se que uma orientagao eficaz e
correta contribui para a manutencio da saude psicologica e
para a melhoria da sadde das mulheres.!8

Os obstaculos que podem conttibuir para a falta de
diagnéstico da disfuncio sexual incluem o desconforto dos
doentes em relacdo a temas sexuais, a escassez de formacao
dos prestadores de cuidados de satde sobre medicina sexual
e a percegio de falta de tempo para abordar estas
preocupagdes durante as consultas de cuidados de satde.??
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Para melhorar o acesso a informacio sobre a funcio e
satisfacdo sexual durante a gravidez, é importante identificar
e mapear os instrumentos de avaliacio validos, fidveis e
especificos e as suas possibilidades e limitagdes para
prevenir problemas, identificar as necessidades das mulheres
e planear intervencoes especificas de cuidados de saude.
Nesse contexto, a sintese das provas sobre a eficicia da
aplicagdo desses instrumentos para avaliar a fungdo ¢ a
satisfaciio sexual das gravidas permitira que profissionais de
saude e pessoas que investigam selecionem, de forma mais
criteriosa, o instrumento que melhor se adapta a um
determinado grupo ou populacio.

Métodos

Na pesquisa preliminar nas bases PROSPERO (base de
registo de protocolos de revisGes sistematicas), MEDLINE
(EBSCOhost), Cochrane Database of Systematic Reviews
(EBSCOhost) e Joanna Briggs Institute (JBI) Evidence
Synthesis, ndo foram identificadas quaisquer revisGes scoping
ou revisGes sistematicas sobre o tema.

Objetivo e Questies de investigagio

O objetivo desta revisao scoping (ScR) é mapear, na literatura
cientifica, os instrumentos de avaliacio da funcio sexual e
da satisfagdo sexual da mulher gravida em contexto de
cuidados de satide pré-natais.

Coerente com a metodologia JBI?® esta revisio scoping
destacara a evidéncia disponivel e identificard quais os
instrumentos que permitem avaliar a funcdo sexual e a
satisfacdo sexual das mulheres gravidas. A ScR ¢é apropriada
para esta revisdo, uma vez que esta metodologia ¢ utilizada
para identificar e analisar fatores relacionados com um
determinado conceito.

As questdes de revisio definidas sdo:

1. Quais os instrumentos que tém sido utilizados para
avaliar a fungdo sexual das gravidas nos cuidados de
saude pré-natais?

2. Quais os instrumentos que tém sido utilizados para
avaliar a satisfacdo sexual das gravidas nos cuidados
de saude pré-natais?

3. Existe evidéncia da efetividade da aplicagao destes
instrumentos para melhorar a funcdo sexual e a
satisfacéo sexual das gravidas?

Este protocolo ScR a prioti estd a ser descrito de acordo
com as orientacOes para a elaboracdo de um protocolo de
revisdo sistematica, fornecidas pela lista de verificacdo
Preferred Reporting Items for Systematic review and Meta-
Analysis Protocols (PRISMA-P) (Ficheiro adicional 1). A
revisdo prevista sera relatada de acordo com a lista de
verificagdo da extensio PRISMA para ScR (PRISMA-ScR)
(Eicheiro adicional 2).>* Este protocolo serd conduzido de
acordo com as diretrizes do JBI? e incluird todos os
estudos de investigagdo referentes a instrumentos que

avaliem a funcdo sexual e a satisfacdo sexual das gravidas.

A estrutura deste protocolo ScR, garantindo um trabalho
sistematico e replicavel, seguird as seguintes etapas: definir
e alinhar o objetivo e as questdes de revisao; desenvolver e
alinhar os ctitérios de inclusdo com os objetivos/questdes;

descrever a abordagem prevista para a pesquisa, selecio,
extracdo de dados e apresentacdo da evidéncia.?

Hste protocolo de estudo foi registado no Open Science
Framework (numero de registo: osf.io/csg8t).

Critérios de elegibilidade
Estes critérios seguirdo a mnemonica PCC - Participante,
Conceito e Contexto.??

Participantes
Hsta revisdo considerard estudos que incluam gravidas com
idade superior a 18 anos.

Conceito

Este protocolo considerara estudos que abordem
instrumentos para avaliar a funcio e a satisfagao sexual das
gravidas e a efetividade da aplicacdo desses instrumentos
para melhorar a sua fungéo e a satisfacdo sexual.

Contexto
O contexto considerado sio os cuidados pré-natais.

Tipos de estudos

Esta ScR abrangera todos os artigos cientificos sobre o
tema, quer resultem de uma visdao unica ou multidisciplinar
(obstetricia, enfermagem, psicologia, medicina ou outtros).
Os documentos selecionados serdo linguisticamente
limitados as linguas portuguesa, inglesa, espanhola e
francesa. No que respeita ao perfodo em que se inserem,
serdo incluidos documentos publicados a partir de 2018.
Foi considerado este periodo de 5 anos, de acordo com as
diretrizes do JBI*, que orientam os investigadores a
considerar um intervalo entre 5 e 10 anos.

Serdo incluidos estudos quantitativos, qualitativos ou
mistos, publicados ou nio publicados. Serio também
considerados documentos analiticos que considerem ou
analisem pontos considerados importantes para o objeto de
investigacdo.

Fontes de informacgaio

Para identificar documentos potencialmente relevantes
para a ScR, serdo utilizados dois tipos de fontes de
informacao:

1. Bases de dados eletronicas via EBSCOhost:
CINAHL  Complete, MEDLINE  Complete,
Mediclatina e Cochrane Database of Systematic
Reviews, e via OVID: JBI EBP. Outras bases de
dados eletronicas: ScienceDirect, ISI WEB OF
KNOWLEDGE, Pubmed, Web of Science e Google
Scholar.

2. Outros documentos provenientes de fontes como o
Repositorio Cientifico de Acesso Aberto de Portugal,
as principais organizacoes focadas na sexualidade
durante a gravidez, as organiza¢des de saide nacionais
e internacionais que publicam relatorios, diretrizes ou
orientagdes para profissionais de saide relacionados
com este estudo de investigagao.

Estratégia de pesquisa
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A estratégia de pesquisa para esta ScR segue os seguintes
pontos:

1. A estratégia de pesquisa definida terd uma pesquisa
inicial efetuada em duas bases de dados significativas
(CINAHL Complete ¢ MEDLINE Complete) para
identificar artigos relevantes sobre a fungdo sexual e a
satisfacdo sexual das gravidas. A estratégia de pesquisa
sera baseada na mnemonica "PCC", de acordo com as
recomendacoes do JBL.?> Esta revisdo ird considerar
estudos que incluam mulheres gravidas (com idade
superior a 18 anos) como patticipantes; estudos que
abordem instrumentos para avaliar a funcio sexual e
a satisfacdo sexual das gravidas, e a efetividade da
aplicacdo destes instrumentos para melhorar a funcao
sexual e a satisfacdo sexual de mulheres gravidas. O
contexto considerado sdo os cuidados pré-natais. A
partir disso, foram definidas as palavras-chave (Tabela

1) e alinguagem indexada (Tabela 2) mencionadas nos
titulos e resumos dos artigos pesquisados
relacionados com o tépico. A estratégia de pesquisa,
incluindo todas as palavras-chave identificadas e os
termos indexados, serd adaptada para cada base de
dados incluida.?
A expressio de pesquisa com linguagem natural
identificada na pesquisa inicial nas bases de dados
CINAHL e MEDLINE, operada com operadores
booleanos, inclui truncatores e wild cards: (Pregnan* OR
Expectant mothers) AND (Sexual function OR Sexual
intercourse OR Sexual behavio?r OR Sexuality OR Sexual
satisfaction) AND (Questionnaires OR Instruments OR
Evaluation OR Scales) AND (Prenatal care OR Antenatal
care OR Health care).

Tabela 1 — Palavras-chave identificadas na CINAHL e na MEDLINE

PCC

\Key words

Populagio

\Pregnant women
\Expectant mothers
\Pregnancy

Conceito

Sexcual function
\Sexcual intercourse
Sexcual behaviour
Sexcual activity
Sexcuality

Sexcual satisfaction

Conceito

\Questionnaires
\nstruments
\Evaluation
Scales

Contexto

\Prenatal care
\Antenatal care
\Health care

Tabela 2 — Estratégia de pesquisa para CINAHL Complete ¢ MEDLINE Complete, incluindo limites de pesquisa.

Bases de Dados PCC Descritores ILimites de Pesquisa
Populacio IMH “Pregnancy”
IMH “Expectant Mothers”
IMH “Sexual Intercourse”
CINAHL Conceito IMH :Sexual BehavioF Agalysis” o
Complete IMH “Sexual S.atISf§Ct10ﬂ Data de publica¢do (de 201!
IMH  “Questionnaires” MH “Structureda 2023)
Conceito Questionnaires” Lingua
IMH “Scales” (Portugués, Inglés
Contexto IMH “Prenatal Care” Espanhol e Francés)
~ IMH “Pregnancy”
Populagio IMH “Preinant }{Woman”
MEDLINE . MH :Segual”Behavior”
Complete Conceito IMH C01tus.
IMH ““Sexuality”
Conceito IMH “Surveys and Questionnaires”
Contexto IMH “‘Prenatal Care”

10 | Tereso, A.
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A expressdo de pesquisa com linguagem indexada, a ser
utilizada em CINAHL é (MH "Pregnancy" OR MH
"Expectant Mothers") AND (MH "Sexual Intercoutse" OR
MH "Sexual Behavior Analysis" OR MH "Sexual
Satisfaction") AND (MH "Questionnaires" OR MH
"Structured Questionnaires" OR MH "Scales") AND MH
"Prenatal Care".

A expressdo de pesquisa com linguagem indexada, a ser
utilizada na MEDLINE é (MH "Pregnancy" OR MH
"Pregnant Woman") AND (MH "Sexual Behavior" OR MH
"Coitus" OR MH "Sexuality") AND MH "Surveys and
Questionnaires" AND MH "Prenatal Care"

2. Em segundo lugar, serd efetuada uma pesquisa
adaptando os termos descritos na sec¢io anterior
para cada uma das fontes mencionadas. Para
efeitos de  refinamento, as  referéncias
bibliograficas de todos os artigos e estudos
identificados serdo revistas para incluir estudos
adicionais.

3. Pesquisa da informacio através da adaptacdo dos
termos descritos no ponto 1 a cada uma das fontes
mencionadas. A leitura dos titulos e resumos pelos
dois revisores de forma independente (utilizando
as questoes previamente estabelecidas), permitira
selecionar os que cumprem os critérios de
elegibilidade e que serdo escolhidos para leitura
integral.

4. Leitura e analise da lista de referéncias de todos os
documentos  selecionados, para  identificar

Tabela 3 — Instrumento de extragio de dados.

bibliografia adicional, considerada como literatura
cinzenta.

Processo de mapeamento de dados

Gestao de dados

A Covidence (online software tool), em parceria com a
Cochrane, permite aos investigadores otimizar todo o
processo de revisio sistematica e ¢ um elemento que facilita
a colaboracdo independente dos revisores. Assim, os
documentos selecionados serdo carregados no software
Covidence e para a gestdo das referéncias, sera utilizado o
software Mendeley.

Processo de selecao de dados

Dois revisores realizardo, de forma independente, as quatro
fases de selecio de dados: identificacdo, selecio,
elegibilidade ¢ inclusdo.?> Em caso de empate na avaliagio
dos revisores, participard um terceiro revisor.

Processo de recolha de dados

Os dados recolhidos em cada um dos documentos
selecionados serdo organizados de acordo com o JBI?
conforme indicado na tabela 3, que agrupara as
informagdes mais relevantes para responder as questoes
relacionadas com a investigagdo, bem como as
caractetisticas dos estudos/documentos. Esta selecio serd
um processo iterativo e a tabela sera ajustada a medida que
a extracao de dados for avancando.

Detalhes e caracteristicas da evidéncia

Titulo

IAutores

Identificagdo do estudo IAno de publicaciao

Pafs de origem

Contexto clinico

Finalidade/objetivo

IMétodos (desenho do estudo)

Carateristicas —
Participantes/amostra

Consideracbes de natureza ética

Resultados Relevantes
oravidas.

Tipo(s) de instrumento(s) utilizado(s) para avaliar a [Possibilidades e limita¢Ges dos
funcdo sexual e/ou a satisfacio sexual de mulheres [finstrumentos

Descrigao do tipo especifico de
cada instrumento e das suas
caracteristicas ¢ particularidades

Efetividade da aplicagio de cada
instrumento para melhorar a
funcio sexual e/ou a satisfacio
sexual das mulheres gravidas

Nivel de evidéncia

Limitacoes

Sugestoes

Avaliagdo critica de fontes individuais de evidéncia
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Como um dos objetivos da ScR é abranger o maximo de
informacio e, neste caso, o maximo de informagio possivel
sobre os instrumentos de avaliagdo, e porque nio se trata
de um critério obrigat6rio?t, abdicamos da avaliagio da
qualidade dos documentos.

Sintese dos resultados

Os resultados da pesquisa serdo apresentados no
fluxograma PRISMA (Ficheiro adicional 3). A tabela de
extracio de dados apresentara os resultados de forma
organizada e descritiva, considerando as questes de

revisdo. Desta forma, ¢é importante identificar os
insttumentos de avaliacdo, as suas caractetisticas,
especificidades, possibilidades e limitagdes para avaliar a
funcdo sexual e a satisfacdo sexual das gravidas em
contextos de cuidados de saude pré-natais. Estes resultados
serdo apresentados de forma descritiva e analitica, com uma
tabela associada onde serdo descritas as caractetisticas dos
estudos e documentos.

Discussio

Para abordar a funcio sexual e a satisfacdo sexual durante a
gravidez, é importante mapear os instrumentos validos,
fidveis e especificos e as suas limitagGes e contributos para
a identificagdo das necessidades das gravidas. Como nio
existe um instrumento universal para avaliar a funcio sexual
e a satisfacio sexual durante a gravidez, é necessatio
conhecer a efetividade desses instrumentos e as suas
limitacbes. Para tal, ¢é necessitio analisar a sua
especificidade, validade, fiabilidade e aplicabilidade em
contextos de cuidados de saude pré-natais que também
podem ser muito diversificados. Por conseguinte, é crucial
mapear os instrumentos que podem identificar as
necessidades das mulheres gravidas que requerem a
intervengdo dos profissionais de saide. Esse mapeamento
permitird sintetizar os instrumentos mais utilizados e
identificar as suas possibilidades e limitacoes. Acrescenta-
se ainda que a escolha de um instrumento deve ter em conta
os niveis de evidéncia e os graus de recomendacio
adequados.?

Limitacdes do estudo

As limita¢Ges que podem ocorrer podem estar relacionadas
com o acesso as fontes de informacdo, nomeadamente
limites linguisticos e temporais que podem excluir algumas
fontes relevantes.

Lista de abreviaturas

JBI - Joanna Briggs Institute.

PRISMA-P - Preferred Reporting Items for Systematic
review and Meta-Analysis Protocols.

ScR - Scoping Review [Revisdo Scoping].

Divulgagio

Os resultados serdo divulgados através da apresentacido em
eventos cientificos, publicacdo numa revista com revisao
por pares, formacdo académica de enfermeiros e trabalho
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em grupos multidisciplinares sobre o objeto de
investigacdo.

Alteragoes
Quaisquer alteragées a este protocolo de ScR serio
documentadas com referéncia a pesquisas e analises
guardadas.

Autoria e Contribuigoes

Tereso e Curado conceberam e elaboraram todo o
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do texto do manuscrito e nas op¢des metodologicas. Os
quatro autores leram e concordaram com o conteudo e sdo
responsaveis pela exatidao e integridade da versao final.
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