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RESUMO

Introducdo: O desequilibrio de ordem emocional, social, biolégico pode
desencadear problemas no desejo sexual, dor no coito, dificuldades na
excitacdo, que sao caracteristicas das disfuncdes sexuais (DS) (FERREIRA, et
al., 2007). As DS sao consideradas atualmente como um importante problema
na saude, que afeta predominantemente as mulher, intervindo no desejo
sexual, no orgasmo, levando a baixa qualidade de vidas das envolvidas
(TOZO, et al., 2007). Objetivo: Identificar a eficacia da fisioterapia nas DS
femininas. Metodologia: Trata-se de uma revisdo bibliografica com base nos
artigos publicados nos bancos de dados on-line PubMed e Scielo, entre o
periodo de 2011 a 2016, selecionados com base nas seguintes palavras-
chaves: “Fisioterapia”, “Disfuncdo Sexual Feminina” e “Recursos terapéuticos”,
nas linguas inglesa e portuguesa. Resultados: Foi realizada uma analise critica
dos artigos encontrados, onde observa-se um maior enfoque da medicina
sobre as DS femininas, o que reflete na escassez de estudos voltando a
fisioterapia para estas disfuncdes. Foram selecionados 20 artigos dos quais
apenas 3 contemplavam o tema do presente trabalho. Cacchione e Wolkowitz
(2011) utilizou um grupo de 18 mulheres com histérico de complicacdes
sexuais, onde foram comparados dois tipos de tratamento: medicina sexual e
fisioterapia pélvica. No tratamento fisioterapéutico foram realizados o exame,
avaliacado através do biofeedback, seguido da massagem pélvica. Enquanto
gue os atendimentos médicos utilizavam um modelo “biopsicossocial” para
analisar os problemas sexuais, seguido do tratamento por uso de farmacos,
levando a concluséo de que o tratamento farmacolégico ndo substitui o contato



manual no tratamento das DS, ressaltando a importancia do atendimento
fisioterapéutico. Em estudo de Mohktar (2013) 12 mulheres foram divididas em
dois grupos: Controle e Intervencédo. O grupo de intervencéo foi submetido a
exercicios dos musculos do assoalho pélvico (Kegel), orientado por um
fisioterapeuta. Os exercicios eram realizados com contracdo mantida por 5s e
relaxamento mantido por 10s, realizados 3 vezes na semana, por 30 minutos,
durante 2 meses. Apos foi realizado avaliacGes eletromiograficas, mostrando
que todas as mulheres do grupo de intervengcdo tiveram um aumento
significativo na contragdo do musculo do assoalho pélvico, que refletia na
melhora da funcdo sexual. De forma complementar, Tennfjord (2015)
selecionou 175 mulheres primiparas diagnosticadas com DS, nas quais foram
divididas em 2 grupos: treinamento dos musculos do assoalho pélvico (PFMT)
e controle. O grupo intervencgdo realizou o PFMT uma vez por semana (3 séries
de 8-12 repeti¢cdes), por 4 meses, enquanto que o grupo controle recebeu um
informativo impresso com informacdes sobre PFMT. O estudo mostrou que o
PFMT promoveu um efeito significativo nas DS femininas, sendo relatada
melhora quanto a “sensagao de vagina frouxa ou relaxada”. Conclusédo: A
fisioterapia promove grandes ganhos nas DS, destacando a importancia sobre
o treinamento da musculatura pélvica na reversibilidade do quadro. No entanto,
observa-se a escassez de estudos voltados para a abordagem fisioterapéutica
nas DS, enfatizando a necessidade de novos estudos na referida tematica,
visando um melhor protocolo de atendimento.
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