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TECNICAS DA FISIOTERAPIA PELVICA UTILIZADAS NO PERIODO DE POS-
PARTO:UMA REVISAO DE LITERATURA

Barbara Pierri Taraszczuk
Leticia Carvalho de C. Eustaquio

RESUMO

A fisioterapia pélvica no periodo pds-parto, contribui positivamente no tratamento dos
casos de diastase abdominal e forca muscular dos musculos do assoalho pélvico,
sendo que o tipo de parto, quantidade de gestagbes e idade em que as mulheres
apresentam alteracbes na funcionalidade e disfungdes sexuais, influenciam
significativamente a qualidade de vida das mesmas. Desta forma, este estudo teve
como objetivo realizar uma revisdo de literatura sobre técnicas fisioterapéuticas
utilizadas no periodo pds-parto. A busca foi realizada nas bases de dados PubMed,
SciELO, PEDro e Lilacs, sendo considerados artigos publicados entre 2013 e agosto
de 2023, nas linguas portugués, inglés e espanhol. A busca foi realizada através das
palavras-chave modalidades de fisioterapia, especialidade de fisioterapia, periodo
pods-parto e recuperagcdo. Com a utilizagao dos critérios de elegibilidade oito artigos
foram selecionados. As conclusdes dessa pesquisa revelaram que protocolos de
fisioterapia pélvica que utilizaram a eletroestimulagcédo, exercicios de fisioterapia

pélvica e biofeedback, geraram melhora da funcionalidade em mulheres puérperas.

Palavras-chave: Modalidades de Fisioterapia; Especialidade de Fisioterapia; Periodo
Pdés-Parto; Recuperacao.



PELVIC PHYSIOTHERAPY TECHNIQUES USED IN THE POSTPARTUM
PERIOD: A LITERATURE REVIEW

ABSTRACT

Pelvic physiotherapy in the postpartum period positively contributes to the treatment of
cases of abdominal diastasis and muscle strength of the pelvic floor muscles,
considering the type of delivery, number of pregnancies, and age at which women
experience changes in functionality and sexual dysfunctions that significantly influence
their quality of life. Thus, this study aimed to conduct a literature review on
physiotherapeutic techniques used in the postpartum period.

The search was carried out in the following databases: PubMed, SciELO, PEDro, and
Lilacs, considering articles published between 2013 and August 2023, in Portuguese,
English, and Spanish languages. The search was performed using the keywords
physical therapy specialty, postpartum period, modalities of physiotherapy and
recovery. Eight articles were selected using eligibility criteria. The findings of this
research revealed that pelvic physiotherapy protocols that included electrostimulation,
pelvic physiotherapy exercises, and biofeedback resulted in improved functionality in

postpartum women.

Keywords: Physical therapy Specialty; Postpartum Period; Modalities of
physiotherapy; Recovery.
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1. INTRODUGCAO

O puerpério, também chamado de pés-parto, € o periodo com duracao
média de 6 a 8 semanas em que as modificacdes imprimidas no corpo materno
durante a gestacgao irdo retornar ao estado pré-gravidico. Assim, durante este
periodo, o corpo sofre transformacdes anatdomicas e funcionais progressivas,
logo apds o parto. O sistema urogenital, cardiovascular, respiratério, musculo-
esquelético, dentre outros, retornam gradativamente as suas funcgdes e
potencialidades anteriores. Devido a essas mudangas, € necessario que as
mulheres recebam cuidados especificos voltados a sua saude, o que requer
assisténcia multiprofissional (BELEZA et al., 2020).

Dito isso, a Fisioterapia Pélvica exerce um papel na recuperacdo das
puérperas neste periodo, atuando por meio do incentivo ao movimento ativo do
corpo da mulher, trazendo diversos beneficios para mae e para o bebé. Com
base nisso, 0s objetivos da fisioterapia pélvica passam por orientar posicdes
adequadas para amamentar, reeducar a funcédo respiratéria, incentivar o
alinhamento postural, estimular o sistema circulatorio e intestinal, promover
analgesia dos desconfortos causados pelo parto, proporcionar reeducagao da
musculatura do assoalho pélvico, incentivar deambulagdo precoce, tratar
diastase abdominal e outras alteragdes musculoesqueléticas que a mulher
apresentar (KEIL et al., 2022).

Assim, as alteracgdes corporais pelas quais a mulher passa sao variadas,
tornando-se essencial a pratica de exercicios sob supervisao de profissionais
especializados durante esse periodo. O proposito € acelerar o processo de
recuperacao de volta as condigbes anteriores a gestagao, apoiando as mulheres
no retorno as atividades cotidianas apds o parto, e tratar possiveis condi¢des
patolégicas que possam surgir aprimorando a qualidade de vida das puérperas
(BELEZA et al., 2020).

Desta forma, este estudo teve como objetivo analisar o papel
desempenhado pela fisioterapia durante o periodo pés-parto por meio de uma

revisao de literatura.



2. METODOLOGIA

2.1 Pergunta de revisao

A pergunta norteadora desta revisdo foi: Quais as possibilidades de atuagdes

da fisioterapia pélvica no periodo pods-parto?

2.2 Critérios de elegibilidade

Para elegibilidade dos artigos, foram adotados os seguintes critérios:

2.2.1 Participantes

Considerou-se estudos envolvendo a atuacdo da Fisioterapia Pélvica, em

pacientes do sexo feminino no puerpério de qualquer idade.

2.2.2 Conceito

Considerou-se os recursos da modalidade de Fisioterapia Pélvica utilizados no

periodo do pds-parto.

2.2.3 Contexto

Foram incluidos estudos desenvolvidos em todos os contextos em saude como
atencao basica, ambulatorial, hospitalar e cuidados intensivos, sem restricao de

contexto geografico e socioeconémico.

2.3 Tipos de estudos

Incluiu-se estudos experimentais como estudo qualitativo, estudo de intervencéo
com randomizagdo, ensaios clinicos randomizados ou quase-randomizados,
estudo prospectivo randomizado, ensaio clinico multicéntrico, ensaio clinico
controlado, que foram publicados em inglés, portugués e espanhol (por serem
idiomas compreendidos pelos autores), com o periodo de publicagédo entre 2013
e agosto de 2023.

Estudos de revisdo de literatura, revisdo sistematica e meta analises foram

excluidos.



2.4 Estratégias de busca

As buscas foram realizadas na terceira semana de agosto de 2023, através dos
seguintes termos de busca registrados nos Descritores em Ciéncia da Saude:
“Modalidades de Fisioterapia” OR “Especialidade de Fisioterapia” AND “Periodo

pos-parto” AND “Reabilitagao”, tanto em inglés, quanto em espanhol.

2.5 Fontes de informacéao

As buscas por estudos publicados foram realizadas nos seguintes portais e
bases de dados: PubMed, PEDro, LILACS e Scielo.

2.6 Selecao dos estudos

A busca desta revisdo de literatura foi realizada com as seguintes palavras-
chave: ‘Physical Therapy Specialty’, AND como operador boleano, ‘Postpartum
period’, ‘Modalities of physiotherapy’ e ‘Recovery’. Foram encontrados na
plataforma PubMed o total de 891 artigos cientificos, Lilacs 12 artigos cientificos,
na PEDro nao foi encontrado nenhum resultado e na Scielo foram encontrados
9 artigos cientificos, sendo que ao total, 912 artigos foram encontrados. Destes,
904 artigos foram excluidos pelos seguintes critérios de elegibilidade: 180 artigos
foram descartados por ndo se encaixaram no tipo de estudo almejado, sendo
eles artigos de Revis&o de Literatura, Revisdo Sistematica ou Meta-analises; 1
estudo foi excluido por ser duplicado entre as plataformas de busca; 59 foram
descartados por nao terem relagédo com o tema; 62 artigos por serem pesquisas
publicadas a mais de 10 anos e 603 por ndo possuir o texto completo disponivel
online.

Ao total, 8 artigos foram incluidos nesta revisao de literatura por seguirem os
critérios de elegibilidade, estando dentro do tema da atuacdo da fisioterapia

pélvica em puérperas como demonstrado na Figura 1.



Figura 1 — Fluxograma demonstrando o processo de busca e selegdo dos
estudos
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3. RESULTADOS

Dos 912 artigos encontrados nas bases de dados PubMed, Lilacs, PEDro e Scielo, 8 foram selecionados se baseando nos

critérios de elegibilidade descritos anteriormente. Desta forma foram excluidos 904 artigos por ndo possuir em texto completo

disponivel; terem mais de 10 anos de publicacao; ndo estarem relacionados com o tema da atuacdo da Fisioterapia Pélvica em

puérperas ou por se tratar de estudos de revisdao. Dos estudos incluidos, foram extraidos os seguintes dados: referéncia (autor e

ano), titulo do artigo, objetivo de estudo, metodologia, amostra e resultados. Esses dados estdo evidenciados no Quadro 1.

Quadro 1 — Resumo das evidéncias das modalidades das técnicas fisioterapéuticas no periodo de pos-parto.

Metodologia

Autor [es]

Amostra

Desenho do estudo

Intervencgio

Resultados

Conclusao

ATUACAD DA FISIDTERARLA PELYVICA MO POS-FARTD

r= 7. comidades entre 18 & 24
anos, entre 23 e 32 semanas
de gestagdo, multiparas, corm
educagio secundaria e renda
entre 1e 3 zalarios minirmos
MENEais.

Trata-ze de urn estudo com
abordagern qualitativa,
[ilizou-se andlize do
conteddo por meio do método
de Bardin para categorizar os
2ix0z termnaticos.

Foi aplicada uma entrevista serniestruturada
a rezpeita da conhecimnento da atuacdo da
fisioterapia na area de obatetricia.

Percebe-ze, pela analize dos relatos, que
as gestantes relacionam a atuagdo da
fisioterapia com o parta vaginal & que ndo
poszuem nenhuma informagao da atuacio
fisinterapéutica no pds parto.

Conclui-ze que as rezpostaz daz
gestantes apontarn para a
necessidade de ampliacio da
informagan zobre a atuagdo do
fisioterapeLta durante o pré-natal,
parto & pdz-parto.

n=50, 2 grupos de 25
PLErpLIras

estudo de intervencao com
randornizagao de doiz grupos

Amboz forarn zubrmetidos 4 avaliagio e
menzuragan da didstaze atraves de um
paguimetro, e no grupo de tratarnento além
da avaliagio foi aplicado um protocolo de
tratamnento Fisioterapico s 06 & 18 horaz apos
0 parta.

houve diminuigdo da didstase abdominal
entre a primeira e a dltima avaliagdo em
armbos oz grupos, no entanto, a andlize
entre grupos identificou urna redugio mais
acentuada no grupo de fratamento
[p<0.0).

oz achados deste estudo mostram
gue o atendimenta fisiaterapica no
puerperno imediato & capaz de
influenciar pozitivarnente na reducdo
da disstaze abdorminal,
proporcionando &z puérperas LMma
recUperagao mais rapida

i Objetivo
FaE, Analizar a percepao de
mulheres gravidas sobre a
[2022) st : S
fisioterapia obatétrica.
verificar ze a intervencao
Parmpolirn et| fisioterapéutica no puerpério
al. [2021) imnediato contribui para a
reducdo da disstase.
[ objetivo Foi avaliar o efeito
Elibes _u:Ie urn programa de
retnamento pos-parto na
[2023] R e
prevaléncia da didstase reto
abdominal.

r=175 mulheres primiparas
[idade media = 41 anos|

O desenho fol una analize
zecundaria de um enzaio
clinico randomizado com
avaliadores mascarados.

& intervencan de 4 meses comegol B
ZEManas apdz o parto & conzistiu em uma
aula sernanal de exercicios supervisionados
focados no Fortalecimento dos mdsculos do
azsnalho pélvico, Além dizso, az mulheres
foram orientadas a realizar treinarmento diario
dos misculoz do azzoalho pélvico em caza.
O grupo de controle ndo recebeu
intervengao.

Az B zemanas apos o parto, 55,23 e Bl B
daz participantes Foram diaghosticadas
com didstase nos grupos de intervengdo e
controle, respectivarments. Mao faram
encontradas diferencas significativas entre
0z grupns na prevaléncia no inicio, aos b
meses apas o parto ou aos 12 meses apos
o parta.

Urn prograra de exercicios
zyperyisionados semanal no pos-
parto, incluindo fortalecimento dos

mizculos do azsoalho pélvico &
abdorninaiz, além de treinarmento
didrio do= misculos do azzoalho
pélvico em caza, nao reduziu a
prevaléncia da diastaze.




Schiitze et

al. [2022)

O objetivo deste estudo Foi
avaliar ainfluéncia do
treimamento dos masculos do
aszoalbo pélvico na fungdo do
aszoalho pélvico & na fungio
zexual pdz-parto de
primiparas.

n= 200, mulheres primiparas
quie tiverarm o parto da
prirmeira bebé madura, falar e
entender alermao.

Estudo prospectiva
randornizado

Participantes apos diferentes periodos foram
guestiohadasz, dividindo ern doiz grupos, urn
de intervencdo que realizou treinarmento doz
mizculos do aszoalho pélvico e outro ndo
realizou nenhurm exercicio.

Oz resultados dos questionérios na
rnostraram diferencas significativas entre
0z grupos apos 12 meses. Foi encontrada

umna forga significativamente maior dos
ratizculos do azsoalhao pélvico no grupo de
intervencdo apds 12 meses. A melharia da
fungdo do assoalho pélvico e da fungdo
zexual ao longo do tempo mostrou uma
rmelhoria significativa ern ambozs oz

grupos.

O treinarmento supervisionado dos
muzculos do azsoalho pélvico ndo
rnelhorau a fungdo do assoalbo
pélvico e a fungdo sexual feminina
&M Comparacdo com o grupo de
controle. Apos 12 meses, a fungdo do
azzoalho pélvica & a fungdo zexual
rnelhoraram sigrificativamente em
todaz az mulheres.

W et al.
[2027]

Avaliar o efeito de curto prazo
do treinarnento rotineiro dos
musculos do azzoalho pélvico
assizhido por biofeedback
eletromiografico no pos-parto
imediato na Fungdo sexual e
nos sintomas do trato urinario
inferiar.

n=75, mulheres, primiparas
corn parta wagital, que
tiverar laceracdo perineal de
zegundeo grau ndo estendida,
foram convidadas a participar.

Enzaio clinica

Az mulberes no grupa ThAP receberam
treinamento supervisionado dos mdsculos
do azzoalho pélvico azsistido por
biofeedback na 1 e 42 semanas pos-parto.
Os exercicios foram realizadozs ern casa com
o mezmo protocolo até B sermanas pos-parto.
0 Cuestionario Sexual de Prolapzo de
Orgios Pélvicas Incontinéncia Urindria
[FISO0-12] & o Questionério de Inventério de
Deszconforto Urinario ern forma resurnida
[UDI-E] Forar wtilizados para avaliar a fungao
sexual & 0z sintornas do trato urinrio
inferior, respectivarnente, no pos-parto
imediato, B semanas, 3 meses e B meses pos
parka.

Fara a fungio sexual geral e oz trés
dorninios funcionais sexuals, nda foi
encontrada diferenca estatisticarnente
sighificativa nos escores do PISO entre o
bazeline e B zemanas, 3 meses e B meses
pos-parto entre os grupos ThMAP e de
controle. Para oz sintornas do trato urindrio
inferior no pas-parto, todos os sintomas
melhorararmn gradualmente ao longo do
ternpo para armnbos o grupos, sem
diferenca estatisticarnents significativa
entre 0s grupos,

Mosso estudo mostrou gue o
treinarmento supervizionado dos
misculos do azzoalbo pélvico
azzistido por biofeedback, iniciado
rotimeiramente na primeira zemana
pés-parta, hdo proporcionou melhora
adicional na fungio sexual pds-parto
& nos sintornas do trato wrinario
inferiar.

Lietal
[2020)

tern como objetiva avaliar os
efeitoz de diferentes
protacolos de estirnulag3o
elétrica no tratamento de
mulberes pos-parto com
fragueza muscular
extrernarnente pronunciada.

=67, mulheres no periodo de
pos parto com fragueza
ruscular no azzoalho pélvico

Enzaio Clinico Randomizade.

I total de 67 mulheres foram
randorizadas em 2 grupos: grupo &
recebeu estimul agdo elétrica transvaginal
[TYES] por 5 vezes, e grupo B recebeu
TYES por 3 vezes corn estimulago
neurornuscular acionada por eletromiograrna
[EMG] duasz vezes. As participarites Fararm
avaliadas antes e apds o tratamento.

De acordo com o principio de intengdo de
tratarnerto, ern comparagdo com o inicio,
o grupo &, o EMG da amnplitude contratil
da Faze de resisténcia aumentou
zignificativamente [P = 0,03), a variagio da
arnplitude contrétil na fase tdnica ficou
rnais estdvel apds o tratarnenta (P = 0,004)
& o EMG dao valor médio de repousa final
aurnentou significativamente apds o
tratarnento [P = 0,047). Apos 5 sesses de
tratarnento, a incidéncia de contrag3o
correta dos mdsculos do azsoalho pélvico
o grupo A aumentou zignificativamente
[P = 0,045). 3o Foi detectada diferenca
significativa no teste de forca muscular
pela palpagdo vaginal digital entre oz 2
grupos.

Para mulheres pds-parto com
fragueza rauscular extrernarnente
pronunciada, a TVES por 5 vezes

pode ser maiz bernéfica para a

capacidade de controle das
contragies dos musculos do assoalho
pélvico e para aumentar a forga
rmuscular, mesmo emn tratamentos de
curko prazo.




Bargen et al.
[2021)

O objetivo do estudo Fol
avaliar urn curto curso de
fisiaterapia do azsoalha
pélvico no pds-parta [FAP]
nos sintomas e na qualidade
de vida apos lestes
obstétricas no esfincter anal
[OASIS).

n=43, mulheres adultas que
tiverarm um parto vaginal
complicado por les&o
obstétrica no esfincter anal e
nido tiveszem tido urn parta
waginal anterior apds 24
zemanas de gestagao.

Erzaio clinico multicéntrica,
randornizado

Az participantes foram randornizadas para
receber atendirnento padrio mais FAP ou
apenas atendimento padrao. O desfecho
primario foi a mudanga no lnventario de

Dezconforto do Azsoalho Pélvico [PFDI-20)
&z 12 zermanas pos-parto. Oz desfechos

zecundérios incluiram outroz questionarios

validados que avaliam sintomas e
incomodos do aszoalho pélvico.

O grupo FAP relatou melhora significativa
nos sintomas e incdmodos do aszoalho
pélvico em comparagio com o grupo de
atendimento padrio, refletida por umna

dimiruigao de 29,2 [intervalo interguartil =

58,3 a-4.2) em cormparagdo corn 0.0
[irtervalo interquartil = -14,6 a 20.8] na
PFDI-20 de 2 a 12 sernanas pos-parto [P =
0.002).

&5 12 sernanas pos-parto, o grupo de
F&P relatow melbora significativa nos
sirtornas e incdrmodos do assoalho
pélvico ern comparagio com o grupo
de atendimento padrio.

Fitangui et
al. [2014)

Avaliar a eficacia da TEMS de
baixa frequéncia [TEMS-BF] &
da TEMS de alta frequéncia
[TEMNS-AF] no alivio da dor
pas-episiotomia.

=33, mulheres no perioda
s parta comn dor pds
episictormia

Erzaio clinico randomizado,
comntrolads e duplo-cego com
placebo

& TEMS Foi aplicada por 30 minutos nos
grupos: TEMS-AF [100 Hz: 100 ps]. TENS-BF
[5 Hz; 100 p=) & placeba [PT]. Cuatro
eletrodos Foram colocados e paralelo
proximos & episiotomia e quatro avaliagies
da dar Foramn realizadas com a escala
numerica de avaliagdo, & primeira e segunda
avaliaglies ocorreramn antez da aplicagio da
TEMS e imediatarnente apds zua remocio,
realizadas nas posigies de repouso, sentada
& deambulando. A terceira e quarta
avaliagdes ocorreram 30 & B0 minutos apos a
remogdo da TENS, apenas na posicdo de
repoLizn. As diferengas intra-grupos Foram
verificadas usando os testes de Friedman e
Wilcoxon, e a andlize inter-grupos empregou
o teste de Fruskal-wallis.

ha analize intragrupo, ndo houve diferenca
zignificativa no grupo placeba [PT)
durante repouso, sentado e deambulagio
[F=0.05). Nos grupos TENS-4F & TEMS-
BF. Foi observada urna diferenca
zignificativa em todas az atividades
[P<0.007). Ma andlize intergrupo, houwe
urna diferenca significativa na posigdo de
repouzo noz grupos TEMS-AF & TERS-BF
[P<0,001). Ma atividade sentada, verificou-
=e uma diferenca significativa na segunda
avaliagdo noz grupos TEMS-AF & TERS-
BF [F<0,008). M3a Fai verificada diferenga
zignificativa entre oz grupos na
dearmbulagdo [P<0.20).

A TEMS de baixa e alta frequéncia
=80 recursos eficazes que podem ser
incluidos ra rotina de maternidades.

Fonte: As

autoras, 2023.

Legenda: M=nurmero de participantes; ThAP= treinamento dos midsculos do azzoalbo pélvico; IU=incontinéncia urinaria; FAP=fisioterapia no assoalho pélvico pas parto; 0ASIS= |eses obstétricas no esfincter anal




4. DISCUSSAO

Com base na revisao realizada, é possivel observar diferentes atuagdes da
fisioterapia pélvica no periodo pés-parto, desde manejo da dor até fortalecimento da
musculatura pélvica, objetivando sempre a funcionalidade e qualidade de vida das
puérperas. Desta forma, um estudo de abordagem qualitativa, realizado através de
uma entrevista feita com mulheres gestantes sobre o conhecimento da atuacao da
Fisioterapia na gestacdo e no periodo pos-parto, teve como objetivo analisar a
percepcao dessas mulheres sobre a fisioterapia obstétrica. Como resultado, notou-se
pela andlise dos relatos, que as gestantes relacionam a atuacgéo da fisioterapia com o
parto vaginal e que ndao possuem nenhuma informacao da atuagéo fisioterapéutica no
pos-parto. Os autores chegaram a conclusdo que as respostas das gestantes
apontam para a necessidade de ampliagdo da informagdo sobre a atuacido do
fisioterapeuta durante o pré-natal, parto e pos-parto (KEIL et al., 2022).

Diante disso, dois dos estudos contemplados nesta revisao, tiveram como
objetivo avaliar a atuagado de um protocolo fisioterapéutico no pos-parto para tratar a
diastase abdominal. O primeiro estudo (intervengdo com randomizacdo de dois
grupos), teve como objetivo verificar se a intervencgao fisioterapéutica no puerpério
imediato contribuiu para a reducdo da diastase. Foi realizado com dois grupos de
puérperas, ambos foram submetidos a avaliagcdo e mensuracédo da diastase através
de um paquimetro, e no grupo de tratamento além da avaliagdo foi aplicado um
protocolo de tratamento fisioterapéutico as 06 e 18 horas apdés o parto. Como
resultado percebeu-se uma diminuicdo da diastase abdominal entre a primeira e a
ultima avaliagdo em ambos os grupos, no entanto, a analise entre grupos identificou
uma reducado mais acentuada no grupo de tratamento (p<0,001). Os achados deste
estudo mostram que o atendimento fisioterapéutico no puerpério imediato é capaz de
influenciar positivamente na reducdo da diastase abdominal, proporcionando as
puérperas uma recuperacao mais rapida (PAMPOLIM et al., 2022).

Ja no segundo estudo (analise secundaria de um ensaio clinico randomizado
com avaliadores mascarados), o objetivo dos autores foi de avaliar o efeito de um
programa de treinamento pos-parto na prevaléncia da diastase do reto abdominal.
Apenas mulheres primiparas com idade média de 41 anos participaram e a

intervencao durou 4 meses com inicio 6 semanas apos o parto, consistindo em uma



aula semanal de exercicios supervisionados focados no fortalecimento dos musculos
do assoalho pélvico. Além disso, as mulheres foram orientadas a realizar treinamento
diario dos musculos do assoalho pélvico em casa. O grupo controle ndo recebeu
intervengcdo. Como resultado, ndo foram encontradas diferengas significativas entre
0S grupos na prevaléncia tanto no inicio, quanto aos 6 ou 12 meses apds o parto. 6
semanas apos o parto, 55,2% e 54,5% das participantes foram diagnosticadas com
diastase nos grupos de intervencgao e controle, respectivamente, assim, concluiu-se
que um programa de exercicios supervisionados semanal no pdés-parto, incluindo
fortalecimento dos musculos do assoalho pélvico e abdominais, além de treinamento
diario dos musculos do assoalho pélvico em casa, nédo reduziram a prevaléncia da
diastase. Os pesquisadores discutiram que a falta de consenso sobre os exercicios
mais eficazes para tratar a diastase do reto abdominal e a limitada evidéncia sobre o
assunto indicam a necessidade de mais pesquisas de alta qualidade. A falta de
conhecimento sobre a real eficacia dos exercicios para tratar a diastase do reto
abdominal pode ser a razdo dos resultados achados nesse estudo (GLUPPE, et al.,
2023).

Schutze et al. (2022), realizaram um estudo prospectivo randomizado, que teve
como objetivo avaliar a influéncia do treinamento dos musculos do assoalho pélvico
na funcdo do mesmo e na funcido sexual pds-parto de primiparas. As participantes
foram divididas em dois grupos, um de intervencdo, que realizou treinamento dos
musculos do assoalho pélvico, e outro controle, que nao realizou nenhum exercicio.
Os autores obtiveram como resultado diferengas pouco significativas entre os grupos,
sendo que a melhoria da fungdo do assoalho pélvico e da fungédo sexual ao longo do
tempo mostrou uma melhoria significativa em ambos os grupos. Desta forma,
concluiram que o treinamento supervisionado dos musculos do assoalho pélvico ndo
melhorou a fungdo do assoalho pélvico e a fungdo sexual feminina em comparagao
com o grupo de controle.

Wu et al. (2021), por sua vez, avaliaram através de um ensaio clinico, o efeito
a curto prazo de um treinamento rotineiro dos musculos do assoalho pélvico na fungao
sexual e nos sintomas do trato urinario inferior. Esse treinamento foi assistido por
biofeedback eletromiografico, realizado em mulheres primiparas que tiveram seu parto
por via vaginal e laceragao de segundo grau. As mulheres no grupo TMAP, receberam
treinamento supervisionado dos musculos do assoalho pélvico assistido por

biofeedback na 12 e 42 semanas pods-parto. Os exercicios foram realizados em casa



com o mesmo protocolo até 6 semanas pos-parto. O Questionario Sexual de Prolapso
de Orgaos Pélvicos e Incontinéncia Urinaria (PISQ-12) e o Questionario de Inventéario
de Desconforto Urinario em forma resumida (UDI-6) foram utilizados para avaliar a
funcao sexual e os sintomas do trato urinario inferior, respectivamente, no pés-parto
imediato, 6 semanas, 3 meses e 6 meses poés-parto. Como resultado, ndo foram
encontradas diferengas estatisticamente significativas para a fungéo sexual geral e os
trés dominios funcionais sexuais entre 6 semanas, 3 meses e 6 meses pos-parto entre
os grupos TMAP e de controle. Para os sintomas do trato urinario inferior no pés-parto,
todos os sintomas melhoraram gradualmente ao longo do tempo para ambos os
grupos, sem diferenga estatisticamente significativa entre os grupos. Este estudo
demostrou que o treinamento supervisionado dos musculos do assoalho pélvico
assistido por biofeedback, iniciado rotineiramente na primeira semana pds-parto, néo
proporcionou melhora adicional na fungao sexual pds-parto e nos sintomas do trato
urinario inferior.

Dito isso, um ensaio clinico randomizado feito com 67 mulheres no periodo de
pos-parto, que apresentavam fraqueza muscular no assoalho pélvico, teve como
objetivo avaliar os efeitos de diferentes protocolos de estimulagéo elétrica no
tratamento de mulheres no puerpério com fraqueza muscular extremamente
pronunciada. As 67 participantes foram randomizadas em 2 grupos: grupo A, que
recebeu estimulagao elétrica transvaginal (TVES) por 5 vezes, e grupo B, que recebeu
TVES por 3 vezes com estimulagdo neuromuscular acionada por eletromiograma
(EMG) duas vezes. As participantes foram avaliadas antes e apds o tratamento. Ao
final notou-se que, de acordo com o principio de intencdo de tratamento, em
comparagao com o inicio, no grupo A, o EMG da amplitude contratil da fase de
resisténcia aumentou significativamente (P = 0,03), a variagdo da amplitude contratil
na fase tonica ficou mais estavel apos o tratamento (P = 0,004) e o EMG do valor
meédio de repouso final aumentou significativamente apds o tratamento (P = 0,047).
Apos 5 sessbes de tratamento, a incidéncia de contragao correta dos musculos do
assoalho pélvico no grupo A aumentou significativamente (P = 0,045). Nao foi
detectada diferenga significativa no teste de forgca muscular pela palpagéo vaginal
digital entre os 2 grupos. Desta forma, os autores concluiram que, para mulheres pds-
parto com fraqueza muscular extremamente pronunciada, a TVES por 5 vezes pode

ser benéfica para a capacidade de controle das contragées dos musculos do assoalho



pélvico e para aumentar a forga muscular, mesmo em tratamentos de curto prazo (LI
et al., 2020).
JaBargen et al. (2021), realizaram um ensaio clinico multicéntrico randomizado
com 43 mulheres adultas que tiveram um parto vaginal complicado por lesao
obstétrica no esfincter anal e que nao tivessem tido um parto vaginal anterior apos 24
semanas de gestacdo. O objetivo desse ensaio clinico foi avaliar o efeito de 12
sessdes de fisioterapia do assoalho pélvico no pés-parto (FAP) nos sintomas e na
qualidade de vida apds lesbes obstétricas no esfincter anal. As participantes foram
randomizadas para receber atendimento padrao mais FAP ou apenas atendimento
padrao. O desfecho primario foi a mudancga no Inventario de Desconforto do Assoalho
Pélvico (PFDI-20) as 12 semanas poés-parto. Os desfechos secundarios incluiram
outros questionarios validados que avaliaram sintomas e incObmodos do assoalho
pélvico. Os autores observaram que o grupo FAP relatou melhora significativa nos
sintomas e incObmodos do assoalho pélvico em comparagdo com o grupo de
atendimento padrao, refletida por uma diminui¢ao de 29,2 (intervalo interquartil = -58,3
a -4,2) em comparacao com 0,0 (intervalo interquartil = -14,6 a 20,8) no PFDI-20 de 2
a 12 semanas pos-parto (P = 0,002). Assim, concluiram que, as 12 semanas pos-
parto, o grupo que recebeu a FAP, relatou melhora significativa nos sintomas e
incOmodos do assoalho pélvico em comparagao com o grupo de atendimento padrao.
Com relagao a analgesia, Pitangui et al. (2014), avaliaram a eficacia, através
de um ensaio clinico randomizado, controlado e duplo-cego com placebo, do TENS
de baixa frequéncia (TENS-BF) e de alta frequéncia (TENS-AF), para o alivio da dor
pos episiotomia. A TENS foi aplicada por 30 minutos nos grupos: TENS-AF (100 Hz;
100 ps), TENS-BF (5 Hz; 100 ps) e placebo (PT). Quatro eletrodos foram colocados
em paralelo préximos a episiotomia e quatro avaliagdes da dor foram realizadas com
a escala numérica de avaliagdo. A primeira e segunda avaliagbes ocorreram antes da
aplicacado da TENS e imediatamente apds sua remogao, realizadas nas posi¢des de
repouso, sentada e deambulando. A terceira e quarta avaliacdo ocorreram 30 e 60
minutos apos a remocao da TENS, apenas na posig¢ao de repouso. As diferencas intra-
grupos foram verificadas usando os testes de Friedman e Wilcoxon, e a analise inter-
grupos empregou o teste de Kruskal-Wallis. Na analise intragrupo, ndo houve
diferenca significativa no grupo placebo (PT) durante repouso, sentado e
deambulagdo (P>0,05). Nos grupos TENS-AF e TENS-BF, foi observada uma

diferenca significativa em todas as atividades (P<0,001). Na analise intergrupo, houve



uma diferencga significativa na posi¢cao de repouso nos grupos TENS-AF e TENS-BF
(P<0,001). Na atividade sentada, verificou-se uma diferenga significativa na segunda
avaliacao nos grupos TENS-AF e TENS-BF (P<0,008). Nao foi verificada diferencga
significativa entre os grupos na deambulacao (P<0,20). Logo, os autores concluiram
que a TENS de baixa e alta frequéncia s&o recursos eficazes para analgesia, que
podem ser incluidos na rotina de maternidades.

Desta forma, € possivel verificar diferentes objetivos e campos de atuagéo da
fisioterapia pélvica em mulheres no periodo pds-parto, com intervengdes que
abrangem quadros algicos, diastases, fraqueza de musculos do assoalho pélvico, que
sdo situacbes que prejudicam a recuperacdo da puérpera para suas atividades
cotidianas. Dentro da literatura abordada, intervengdes apresentam algumas vezes
inclinando-se para resultados promissores, e em outras ndo tendo resultados
significativos quando comparadas ao grupo controle, como por exemplo nos estudos
realizados por Gluppe et al (2023), Schutzeet al (2022) e Wu et al (2021). Também é
possivel observar que intervengbes como atendimento fisioterapéutico imediato
tendem a melhorar a diastase abdominal, e queexercicios para o assoalho pélvico no
pos-parto, melhoram os sintomas e a qualidade de vida apds lesdes obstétricas no
esfincter anal. Ainda, a utilizacdo do TENS de baixae alta frequéncia para o alivio da
dor causada pela episiotomia também demonstra resultados positivos.

5. CONCLUSAO

Os achados deste estudo permitiram concluir que é necessaria uma maior
conscientizagdo das mulheres sobre o papel da fisioterapia pélvica no periodo pos-
parto e os beneficios sobre os aspectos funcionais e qualidade de vida que a
especialidade pode favorecer.

Assim, a fisioterapia pélvica tem papel fundamental na reabilitagdo da mulher
no periodo pos-parto, contribuindo para uma melhora da qualidade de vida e retorno
as atividades cotidianas, entretanto, mais estudos sdo necessarios para elucidar
algumas lacunas dentro da literatura, possibilitando um melhor escopo de evidéncias

das modalidades fisioterapéuticas da fisioterapia pélvica dentro dessa populagao.



A revisdo proposta, também permitiu verificar diferentes objetivos e campos de
atuacao da fisioterapia pélvica em mulheres no periodo pés-parto. Dentro dos artigos
encontrados, estavam presentes como desfechos o alivio de quadros algicos, fungao
sexual, funcéo e forca dos musculos do assoalho pélvico e diastases abdominais. Foi
possivel observar resultados diferentes em desfechos como diastase abdominal, a
depender do tempo de inicio do tratamento, funcdo sexual e funcdo e forca de
musculos do assoalho pélvico e resultados positivosacerca da utilizagdo do TENS de
baixa e alta frequéncia para quadros algicos em mulheres submetidas a episiotomia
e a utilizacdo da eletroestimulacdo no tratamento de fraqueza extremamente
pronunciada do assoalho pélvico pos-parto.

Desta forma, mais estudos clinicos randomizados com grupo controle, sao
necessarios para comprovar os beneficios da fisioterapia pélvica em mulheres no
periodo pos-parto, esclarecendo as duvidas dentro da literatura, e melhorando as

evidéncias das modalidades fisioterapéuticas dentro dessa populagao.



REFERENCIAS

AVEIRO, M. C.; GARCIA, A. P. U.; DRIUSSO, P. Efetividade de intervengbes
fisioterapéuticas para o vaginismo: uma revisdo da literatura. Fisioterapia e
Pesquisa, v. 16, n. 3, p. 279-283, jul. 2009. Disponivel em:
https://unifafibe.com.br/revistasonline/arquivos/hispecielemaonline/sumario/12/19042
010145924.pdf. Acesso em: 01 set. 2023

BELEZA, A. C. S., CARVALHO, G. P. Atuacgao fisioterapéutica no puerpério. Revista
Hispeci & Lema, Faculdades Integradas Fafibe, Bebedouro/SP. Disponivel em:
https://unifafibe.com.br/revistasonline/arquivos/hispecielemaonline/sumario/12/19042
010145924.pdf. Acesso em: 02 set. 2023.

GLUPPE, S. L. ET AL. “Effect of a Postpartum Training Program on the Prevalence
of Diastasis Recti Abdominis in Postpartum Primiparous Women: A Randomized
Controlled Trial.” Physical therapy vol. 98,4 (2018): 260-268. Disponivel em:
https://pubmed.ncbi.nim.nih.gov/29351646/. Acesso em: 29 de agosto 2023.

JORGE, D. R.DE A., CUNHA, F. M. A. M. Pratica da fisioterapia no vaginismo: revisao
integrativa. EFDeportes.com, Revista Digital, Buenos Aires, Aino 20, N° 210,
Novembro de 2015. Disponivel em: htips://efdeportes.com/efd210/pratica-da-

fisioterapia-no-vaginismo.htm. Acesso em: 20 set. 2023.

KEIL, M. J. ET AL. Physiotherapy in obstetrics through the eyes of pregnantwomen: a
qualitative study. Fisioterapia em Movimento [online]. 2022, v. 35, n. spe.

Disponivel em: https://www.scielo.br/j/fm/a/F5tvzzNfPcOrsnvB5QD96gm/?lang=pt#.

Acesso em: 29 agosto 2023.

LI, W. ET AL. “Effect of different electrical stimulation protocols for pelvic floor
rehabilitation of postpartum women with extremely weak muscle strength: Randomized
control trial.” Medicine vol. 99,17 (2020): e19863. Disponivel em:
https://pubmed.ncbi.nim.nih.gov/32332648/. Acesso em: 29 de agosto 2023.




NATIELLEN, O . S.; JOICE, F. C.; MONIKA, M. A atuacao da fisioterapia pélvica
frente as disfuncbes apresentadas em gestantes e puérperas. . Forum Rondoniense
de Pesquisa, [S. I.],v. 2, n. 7°, 2022. Disponivel em:
https://jiparana.homologacao.emnuvens.com.br/foruns/article/view/363. Acesso em:

15 out. 2023.

SCHUTZE, S. ET AL. “The effect of pelvic floor muscle training on pelvic floor
function and sexuality postpartum. A randomized study including 300
primiparous.” Archives of gynecology and obstetrics vol. 306,3 (2022): 785-793.
Disponivel em: https://pubmed.ncbi.nim.nih.gov/35377043/. Acesso em: 29 de agosto
2023.

VON, B.; EMILY. ET AL. “Evaluation of Postpartum Pelvic Floor Physical Therapy on
Obstetrical Anal Sphincter Injury: A Randomized Controlled Trial.” Female pelvic
medicine & reconstructive surgery vol. 27,5 (2021): 315-321. Disponivel em:
https://pubmed.ncbi.nim.nih.gov/32282525/. Acesso em: 29 agosto 2023.

WU, T. ET AL. “Early postpartum biofeedback assisted pelvic floor muscle training in
primiparous women with second degree perineal laceration: Effect on sexualfunction
and lower urinary tract symptoms.” Taiwanese journal of obstetrics & gynecology
vol. 60,1 (2021): 78-83. Disponivel em:
https://pubmed.ncbi.nim.nih.gov/33495013/. Acesso em: 29 de agosto de 2023.




