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Resumo: A Fisioterapia em Saude da Mulher foca na reabilitagdo e bem-estar feminino. A pesquisa € uma
revisdo integrativa analisando o impacto da fisioterapia na reabilitacdo pélvica pds-parto. Além disso, o uso
de exercicios e orientagdes ira melhorar forga muscular, controle urinario e bem-estar. Contudo, ha falta
de protocolos e acesso adequado, sendo necessario maior valorizagédo do fisioterapeuta.
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Abstract: Physiotherapy in Women's Health focuses on female rehabilitation and well-being. This
integrative review analyzed the impact of physiotherapy on postpartum pelvic rehabilitation. It also highlights
exercises and guidelines that improve muscle strength, urinary control, and well-being. However, there is a
lack of protocols and adequate access, requiring greater recognition of physiotherapists.
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1. INTRODUGCAO

A Fisioterapia na Saude da Mulher é uma especialidade caracterizada no exercicio
profissional nos diferentes niveis de atengdo em saude e desenvolvimento ontogénico,
atuando na prevencdo, promog¢ao, protecdo, educacao, intervencdo, recuperagao e
reabilitacdo da paciente. A especializacao profissional em Fisioterapia na Saude da
Mulher inclui a assisténcia fisioterapéutica nas seguintes areas:
uroginecologia/coloproctologia, ginecologia, obstetricia, disfungdes sexuais e mastologia
(COFFITO, 2014).

Além disso, a assisténcia fisioterapéutica na reabilitacdo pélvica pds-parto enfrenta,
atualmente, desafios como a falta de inovagdo na pesquisa e no desenvolvimento de
novas tecnologias, a limitagdo de acesso nos servigos publicos e a escassez de
protocolos clinicos com padronizagdo universal. A ampliacdo das politicas publicas de
saude voltadas a mulher e o fortalecimento da atuacao do fisioterapeuta no Sistema

Unico de Saude (SUS) poder&o garantir um acompanhamento adequado no puerpério.
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A reabilitacdo pds-parto representa uma etapa fundamental na recuperacéao funcional da
mulher, considerando que o periodo gestacional e o parto promovem alteragdes
anatomicas e fisiologicas significativas no assoalho pélvico, podendo ocasionar o
desenvolvimento de disfungdes como incontinéncia urinaria, incontinéncia fecal e

prolapsos genitais.

A atuagao fisioterapéutica contribui para o restabelecimento da forga muscular, melhora
da propriocepcdo e promocado da qualidade de vida materna. Entretanto, ainda se
observam lacunas no reconhecimento e adesdo a importancia da assisténcia
fisioterapéutica durante a gestacao, o parto e o puerpério, o que reforca a necessidade

de discusséao e publicagao de estratégias de intervencao baseadas em evidéncias.

O presente artigo busca analisar a importancia da assisténcia fisioterapéutica na
reabilitacdo pélvica pds-parto, destacando seus beneficios funcionais e preventivos e
evidenciando abordagens terapéuticas voltadas a recuperagdo da musculatura do

assoalho pélvico e a promogéo da saude da mulher no periodo puerperal.

2. METODOLOGIA

A pesquisa trata-se de uma revisao integrativa na literatura cientifica especializada, com
o objetivo de investigar o impacto da assisténcia fisioterapéutica na reabilitagdo pélvica
pos-parto, analisando essa tematica na contemporaneidade. O processo metodoldgico
foi organizado nas seguintes etapas: | - Elaboragdo da Pergunta Norteadora; Il - Busca
na Literatura Cientifica; Il - Sele¢do dos Trabalhos; IV - Coleta dos Dados; V - Anélise

Critica e VI - Discusséo.

A pergunta norteadora define-se pela seguinte indagag¢ao principal: Como ocorre a
assisténcia fisioterapéutica na reabilitagdo pélvica pos-parto?. A Busca na Literatura foi
realizada nas seguintes bases de dados especializadas: PUBMED, LILACS, BVS,
ScienceDirect e PEDro. Foram utilizados descritores especificos em DeCS (Descritores

em Ciéncias da Saude) e MeSH (Vocabularios de Assuntos Médicos), combinados com



operadores booleanos: (“Postpartum”) AND (“Rehabilitation”) AND (“Physiotherapy” OR
“Obstetric Physiotherapy” OR “Pelvic Physiotherapy”).

A Selecdo dos Trabalhos foi conduzida por dois revisores independentes, priorizando
artigos completos com aprofundamento tedrico e cientifico sobre a utilizagdo da
fisioterapia obstétrica na reabilitacao pélvica pos-parto. Os critérios de elegibilidade foram

estabelecidos por uma triagem definida por titulo, resumo e leitura na integra.

Os critérios de inclusao foi mediada pela notoriedade do titulo, leitura do resumo e
relevancia da pesquisa; e os critérios de exclusdo compreenderam publicagcoes
incompletos ou acesso restrito, trabalhos irrelevantes sem fundamentacgao de evidéncias
cientificas e estudos com escopo fora da tematica, interven¢des nao fisioterapéuticas e

metodologia pouco consistente com auséncia de clareza nos resultados.

Além disso, apds a selegao dos artigos mediado pelos critérios de inclusédo e excluséo,
foram selecionados 6 artigos principais, abordando os objetivos propostos pela pesquisa
e apresentando relevancia cientifica na discussdo da assisténcia fisioterapéutica na
reabilitacdo pélvica pos-parto. Os artigos selecionados foram extraidos nos idiomas de

portugués, inglés e espanhol, durante o periodo compreendido entre 2010 e 2025.

A Coleta dos Dados ¢ definida pela analise dos dados e discussées mencionadas nos
artigos selecionados. A Analise Critica desenvolve um referencial tedérico com
embasamento cientificamente com comprovacao adequada, a partir do aprofundamento
levantado nos trabalhos publicados. Por fim, a Discussdo ¢é estruturada na

descricao/reflexdo minuciosa dos dados obtidos nos artigos.
3. REFERENCIAL TEORICO
3.1. Avaliagao

O Pos-parto, conhecido também como puerpério, € marcado por intensas alteragdes
anatbmicas, fisiologicas e emocionais, demandado cuidados com integracao

multiprofissional na recuperacdo da mulher. Destaca-se, nesse contexto, a atuacido da



Fisioterapia Pélvica e Fisioterapia Obstétrica, fundamentais no processo de reabilitacdo

funcional e na promocéo da saude da puérpera.

O periodo pos-parto corresponde ao quarto trimestre da gestagéo, incluindo os primeiros
meses apos o parto, sendo caracterizado por alteragées hormonais e circulatérias
significativas. Essa etapa € vivenciada com diversas condi¢gdes, como disfungdes do
assoalho pélvico, diastase dos musculos retos abdominais, dor musculoesquelética e

preocupacgdes relacionadas ao bem-estar emocional (Shaik et al., 2024).

As estruturas do assoalho pélvico sofrem estriamentos significativos, resultando em
fraqueza muscular, incontinéncia urinaria e sensagao de peso pélvico. Além disso, ha
reducdo do tdbnus muscular e possivel ocorréncia de diastase dos musculos retos

abdominais, comprometendo a estabilidade da regido lombar e pélvica.

As mudancas hormonais interferem diretamente na fungdo muscular e integridade
tecidual, ocasionando queda dos niveis de estrogénio e progesterona e afetando a
elasticidade e o suporte dos tecidos de sustentacdo. Dessa forma, a reabilitacao
fisioterapéutica torna-se fundamental para restaurar a forga, a coordenagdo e a

consciéncia corporal da mulher.

3.2. Intervencao Fisioterapéutica

A assisténcia fisioterapéutica no pos-parto busca restaurar a fungao muscular, prevenir
complicagbes e promover o bem-estar fisico e psicologico da puérpera. A avaliagao
fisioterapéutica deve incluir analise detalhada do assoalho pélvico, postura e
funcionalidade global, além da prescricdo de exercicios terapéuticos adequados,

conforme o tipo de parto e o tempo de recuperacéo.

A Fisioterapia contribui para a prevencgao e o tratamento de problemas comuns no pods-
parto, como incontinéncia urinaria, dor lombar e diastase abdominal, condi¢cbes

frequentes tanto no pds-parto imediato quanto no tardio. Destaca-se a utilizagédo de



técnicas terapéuticas como a Cinesioterapia, por meio da Reeducacdo Postural Global
(RPG), do fortalecimento do assoalho pélvico, do treinamento respiratério e do uso de

recursos manuais/eletrofisicos.

Nos casos de parto cesareo, a assisténcia fisioterapéutica auxilia na mobilidade precoce,
na cicatrizagdo adequada da incisao cirurgica e na diminui¢do da dor e de complicagdes
respiratérias. Em mulheres que passaram por parto vaginal, o foco principal é a
recuperacao do assoalho pélvico, o controle urinario e a retomada da atividade sexual de

forma segura e confortavel.

Os recursos terapéuticos utilizados na reabilitagdo pélvica pds-parto com énfase na
literatura incluem o uso da terapia manual e agentes fisicos, com destaque para técnicas
intravaginais e intrarretais especificas, as quais desempenham papel fundamental no

tratamento dos disturbios do assoalho pélvico (Kisner, Colby, Borstad; 2017).

3.3. Evidéncias na Literatura

Estudos cientificos apontam que a atuacado da fisioterapia no pds-parto proporciona
melhora significativa na funcdo muscular, da estabilidade pélvica e da autoestima da
mulher. A pratica regular de exercicios supervisionados reduz as taxas de depressao pos-
parto, melhora a circulagao e auxilia no retorno as atividades cotidianas. O fisioterapeuta
atua no controle esfincteriano, na prevencgao de prolapsos e na melhora da fungéo sexual,
favorecendo o bem-estar psicolégico e emocional da mulher e promovendo o cuidado

integral em saude.

A Politica Nacional de Humanizagdo (HumanizaSUS) reforgca a importancia da
humanizagao no cuidado puerperal como principio norteador da atencao integral a mulher
(Brasil, 2013), proporcionando atendimento que engloba necessidades fisicas,
emocionais e sociais da puérpera. O fisioterapeuta desempenha papel importante nesse
processo, envolvendo aspectos como escuta ativa, acolhimento e educagdo em saude,

o que favorece o autocuidado e o empoderamento feminino.



A integracdo de uma equipe multiprofissional em saude composta por fisioterapeutas,
enfermeiros, obstetras, nutricionistas e psicélogos potencializa os resultados
terapéuticos, favorecendo uma recuperagao segura e efetiva. A atuacéao interdisciplinar

reforga a missdo de promogao da saude, respeitando a singularidade de cada mulher.

A producdo cientifica recente apresenta poucos pesquisas relacionada a tematica,
reforcando a importancia do desenvolvimento de praticas baseadas em evidéncias na
rotina clinica, incentivando o apoio em adeséo de programas de educagdo em saude e
ressaltando a atuagao fundamental do fisioterapeuta pélvico e obstétrico durante o parto

€ O puerpeério.

Portanto, a atuacio fisioterapéutica no pods-parto € essencial na promocgao fisica,
emocional e funcional da mulher, reforcando a importancia do exercicio profissional
humanizado, do embasamento cientifico comprovado e do exercicio profissional com

visao holistica.

4. RESULTADOS E DISCUSSOES

A pelve é uma estrutura anatdmica formada por ossos como ilio, isquio e pubis,
articulados ao sacro e unidos anteriormente pela sinfise pubica, compondo o anel pélvico,
responsavel pela sustentacéo do tronco e 6rgdos pélvicos. E constituida por musculatura
que integra o assoalho pélvico, como os musculos levantador do anus e coccigeo, que
atuam na sustentacao visceral e no controle esfincteriano. A articulagao € dividida em
sacro-iliaca, sacro-coccigea e sinfise publica, conferindo estabilidade e mobilidade a

regiao pélvica.

Durante a gestagao, ocorrem diversas alteragdes biomecanicas significativas, como o
aumento da lordose lombar, o deslocamento do centro de gravidade, o relaxamento
articular e a sobrecarga na musculatura pélvica. O parto, principalmente o vaginal, pode
potencializar alteragdes como enfraquecimento do assoalho pélvico, disfuncdes

esfincterianas e instabilidade articular. No pds parto, tais modificagdes tornam essencial



a intervencgao fisioterapéutica, visando ao restabelecimento do ténus, da forga muscular

e da coordenacao funcional da pelve.

A analise dos seis artigos incluidos na revisdo, discutem sobre a fisioterapia pélvica no
pos-parto proporciona beneficios importantes para a recuperagao da fungao pélvica, com
impacto positivo na forga muscular, no controle urinario e na manutencao da qualidade
de vida da mulher, sendo organizado em uma tabela com os artigos selecionados com

ordem cronoldgica de publicacéo (Tabela 1).

TABELA 1. Principais estudos com técnicas de reabilitagdo pélvica pds-parto, organizado por referéncia,
ano de publicagdo, disfungao relatada e técnica fisioterapéutica especifica.

FISIOTERAPIA - PESQUISAS E PRINCIPAIS TECNICAS DE REABILITAGAO

REFERENCIA ANO DISFUNGAO TECNICA
Hadizadeh-Talasaz, Sadeghi e 2019 Disfungéo Sexual Exercicios Terapéuticos
Khadivzadeh
Gluppe, Engh e B6 2021 Diastase Abdominal Treinamento do Assoalho Pélvico/Musculatura Abdominal
Diz-Teixeira et al. 2023 Incontinéncia Urinéria Treinamento Muscular
Vesting, Gutke e Liesbet de Baets 2025 Dor Lombar Educacdo em Saude e Exercicios

FONTE: Aguiar et al., 2025.

A Disfuncdo Sexual possui um plano terapéutico baseado na pratica de exercicios
pélvicos, os quais aumentam o fluxo sanguineo para o assoalho pélvico, ajudando na
aceleracao da cicatrizacdo e na revascularizagao de células e tecidos danificados. Os
resultados esperados envolvem a melhora significativa na qualidade de vida sexual apos
os referidos exercicios pélvicos. A funcdo sexual pode ser afetada por fatores fisicos e
psicossociais, onde a musculatura do assoalho pélvico desempenha papel importante na
atividade sexual.

O Treinamento dos Musculos do Assoalho Pélvico (PFMT - Pelvic Floor Muscle Training)
na reabilitacdo da Diastase Abdominal apresenta relagdo direta com a incontinéncia
urinaria no pos-parto, caracterizando perda da estabilidade do core e alteracdo da




mecanica abdominopélvica. A Fisioterapia pélvica € uma abordagem completa e eficaz
no fortalecimento abdominal profundo, visando a restauragdo da fungdo muscular, a

prevencgao de recidivas e a melhora da qualidade de vida da puérpera.

A Incontinéncia Urinaria possui interveng¢ao baseada no treinamento do assoalho pélvico,
avaliando variaveis como forca, resisténcia, qualidade de vida e funcdo sexual das
mulheres. Esse treinamento representa uma estratégia de reabilitagao eficaz e segura,
sendo recomendado exercicios com supervisao técnica e controle durante a rotina

domiciliar.

A Dor Lombar requer uma abordagem integrada, unindo educacédo em saude, orientagao
ergondmica e exercicios terapéuticos individualizados. A combinagéo promove alivio da
dor, melhora funcional e prevencéo de recorréncias, visando a defesa de uma evidéncia

no modelo biopsicossocial de reabilitagao.

Os resultados discutidos nos artigos sao baseados nas seguintes abordagens
terapéuticas: Treinamento do assoalho pélvico; Protocolos combinados com exercicios;
Inicio precoce da intervengdo; Abordagem individualizada; e Melhora da percepgéo

corporal/qualidade de vida.

O Treinamento do assoalho pélvico é realizado por exercicios de contragao voluntaria,
frequentemente associados por biofeedback, apresentando aumento significativo da
forca muscular e melhora do controle urinario. Os Protocolos combinados de exercicios,
associam exercicios pélvicos com técnicas de respiracao, pilates e estabilizagao do core,

demonstrando resultados benéficos na funcionalidade global da pelve.

O Inicio precoce da intervenc¢do indica que a utilizacdo da fisioterapia nas primeiras
semanas poés-parto esta relacionada com uma recuperacdo mais rapida e reducédo de

complicagdes futuras, como incontinéncia urinaria e prolapsos genitais.



O cuidado com abordagem individualizada personaliza os programas de reabilitagéo,
considerando o tipo de parto, o histérico gestacional e a forga muscular prévia, apontando
ser um fator importante na eficacia dos resultados. A Melhora da percepgdo corporal e
qualidade de vida reflete os impactos positivos na autoestima, na postura e no bem-estar

das mulheres, reforgando sobre a importancia da fisioterapia como intervengéao integral.

Os achados corroboram a relevancia da fisioterapia no pos-parto, evidenciando que a
reabilitagdo pélvica ndo se restringe ao ganho de forga muscular, mas também envolve
a recuperagao da funcionalidade, a prevencao de disfungdes e a promogao da saude da
mulher. O conjunto das evidéncias analisadas reforcam a necessidade de programas
estruturados, baseados em protocolos validados com acompanhamento profissional e

abordagem individualizada.

A Classificagcao Internacional da Funcionalidade, Incapacidade e Saude (CIF) engloba
aspectos como fungbes e estruturas do corpo, atividades e participacdo e fatores
pessoais e ambientais do paciente, sendo multidimensional e possibilitando uma
abordagem dinamica. Foi criada em 2001 pela Organizagdo Mundial de Saude (OMS),
tem como objetivo principal promover a saude sob o modelo biopsicossocial,

considerando os fatores biolégicos, sociais e psicolégicos do individuo.

A CIF é amplamente utilizada na assisténcia fisioterapéutica, possibilitando um cuidado
em saude com abordagem humanizada e holistica, centrada no paciente. Além disso,
essa abordagem compreende a integridade do paciente, superando o modelo biomédico
voltado somente para determinada patologia ou doenga. Desse modo, a CIF busca
compreender o contexto ambiental e pessoal da paciente, integrando-se no modelo

biopsicossocial de atengao a saude.

Portanto, a atuacao fisioterapéutica pélvica pos-parto € mediada por exercicios e técnicas
especificas voltadas a recuperacdo da funcionalidade e da mobilidade da paciente.

Ademais, a utilizacdo da CIF como ferramenta permite uma abordagem terapéutica



baseada nos fatores bioldgicos, sociais e psicolégicos da puérpera, promovendo uma

assisténcia completa e humanizada.

5. CONSIDERAGOES FINAIS

A anadlise realizada evidencia que a assisténcia fisioterapéutica no pds-parto
desempenha um papel fundamental na recuperagao funcional da mulher, promovendo
reabilitacdo do assoalho pélvico, prevencao de disfungdes urinarias e sexuais, melhora
da diastase abdominal e recuperagéo da mobilidade e bem-estar geral. Os dados obtidos
na revisdo integrativa reforcam o uso de técnicas especificas como exercicios
terapéuticos, fortalecimento muscular e educagcdo em saude, proporcionando beneficios

significativos a saude fisica e emocional da puérpera.

A integracdo multiprofissional, composta por fisioterapeutas, médicos, enfermeiros e
psicologos, possibilita a individualizagdo do cuidado em saude, considerando fatores
anatémicos, fisioldgicos, emocionais e sociais da mulher, alinhando-se aos principios de

humanizagéao e atencgéao integral materna.

Os estudos selecionados reforcam a necessidade de expansao de politicas publicas e de
fortalecimento do exercicio profissional da Fisioterapia na Saude da Mulher,
especialmente no contexto do Sistema Unico de Saude (SUS), visando um amplo acesso
a intervengdes padronizadas e baseadas em evidéncias cientificas. Além disso, a
escassez de protocolos clinicos salienta a importdncia de pesquisas continuas e
desenvolvimento de estratégias inovadoras na area, possibilitando o aperfeicoamento da
reabilitacdo pélvica pos-parto e o acompanhamento adequado das puérperas com

diferentes tipos de parto.

Portanto, a Fisioterapia Pélvica e Obstétrica favorece aspectos como recuperagao
funcional e prevengdo de complicagdes, além de contribuir no fortalecimento da
autoestima, da saude mental e do bem-estar integral da mulher no periodo puerperal. A
consolidacdo do conhecimento cientifico e pratica baseada em evidéncias podera ser

determinante na promogéao do cuidado humanizado e eficaz, possibilitando a reafirmacao



do papel essencial do fisioterapeuta na atengdo a saude da mulher e modelo na

construcao do cuidado mais seguro, acessivel e integral.
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