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Introducéo

A gestacdo desencadeia alteragdes fisicas, hormonais, biomecéanicas e emocionais que impactam a qualidade de
vida da mulher (1,7,8). Destacam-se mudancas posturais, ganho de peso, sobrecarga musculoesquelética,
instabilidade articular e alteragbes no assoalho pélvico, que frequentemente resultam em dor lombar, diastase
abdominal, incontinéncia urinaria e desconfortos musculares (7,13,14). Essas repercussées comprometem
atividades de vida diaria, bem-estar fisico e emocional e até a salde fetal, reforcando a necessidade de
estratégias de prevencdao, tratamento e acompanhamento multiprofissional que inclua o fisioterapeuta (1,2,9,15).

A fisioterapia apresenta-se como recurso ndo farmacoldgico seguro, capaz de promover saude, prevenir
disfuncbes e preparar a gestante para o parto. A literatura aponta beneficios da cinesioterapia, exercicios
respiratérios, alongamentos, técnicas de relaxamento, eletroestimulagdo, biofeedback e métodos como pilates e
RPG, associados a reducdo da dor, melhora postural e fortalecimento muscular (3,4,16,18).

Durante o parto, a atuagéo fisioterapéutica auxilia no controle da dor, na mobilidade pélvica e no relaxamento,
favorecendo a humanizac¢éo do processo e reduzindo a necessidade de intervengdes invasivas (12,20). Ja no
puerpério, o fisioterapeuta contribui para a recuperacgéo funcional, melhora da didstase abdominal, fortalecimento
da musculatura pélvica e reeducacgéo postural, permitindo retorno mais rapido as condi¢bes pré-gestacionais
(2,19,21).

Diante desse cenario, evidencia-se a importancia da fisioterapia em todo o ciclo gravidico-puerperal, promovendo
salde fisica, bem-estar psicolégico e social. Contudo, ainda sdo necessarios mais estudos que consolidem
evidéncias e fortalegam a insercédo do fisioterapeuta nas equipes multiprofissionais de atencdo a salde da
gestante.

Objetivo

Analisar a relevancia da fisioterapia na preparacdo para o parto e nos cuidados durante as fases gestacionais e
puerperais. Métodos: revisdo bibliografica nas bases SciELO, LILACS, PEDro e Google Académico, com artigos
de 2005 a 2022, incluindo estudos sobre atuacéo fisioterapéutica na gestacdo e excluindo os sem validagéo
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cientifica.
Material e Métodos
Trata-se de uma revisdo bibliografica narrativa, realizada entre margo e junho de 2022, visando identificar

evidéncias cientificas sobre a atuagéo da fisioterapia na gestacao, parto e puerpério.

A busca ocorreu nas bases de dados, SciELO, LILACS, PEDro e Google Académico, considerando publicacdes

”ou ”ou

entre 2005 e 2022, nos idiomas portugués e inglés. Utilizaram-se os descritores: “fisioterapia”, “gestacéo”, “parto”,
“puerpério” e “salde da mulher”.

Foram incluidos 22 artigos de fontes confiaveis, todos com DOI e disponiveis em portais cientificos indexados.
Aceitaram-se estudos originais, revisdes e livros que abordassem a atuagéo fisioterapéutica no ciclo gravidico-
puerperal, priorizando intervengdes ndo farmacoldgicas.

Excluiram-se materiais sem DOI, publicagBes sem validacao cientifica, resumos de eventos, duplicados e textos

de acesso restrito. Os trabalhos selecionados foram analisados integralmente e organizados conforme os
principais achados, categorizados nos periodos de gestacao, parto e puerpério.

Resultados e Discusséo

1. Beneficios da fisioterapia na gestacéo

A fisioterapia contribui para melhora postural, fortalecimento da musculatura abdominal e do assoalho pélvico,
prevencdo da diastase abdominal e alivio de dores musculoesqueléticas (1,7,14). Além disso, auxilia no
condicionamento cardiorrespiratorio e promove relaxamento, fatores importantes para a preparagdo ao parto (2,3).
3.2 Alteracdes e queixas gestacionais

As queixas mais frequentes na gestacgdo incluem dor lombar, alteragbes posturais, incontinéncia urinaria e
diadstase abdominal (1,7,15), decorrentes do aumento de peso, alteracdes hormonais e mudancas biomecanicas
que afetam equilibrio e estabilidade corporal (13).

3.3 Intervencgdes fisioterapéuticas

Dentre os recursos utilizados destacam-se:

Cinesioterapia e exercicios de Kegel: fortalecem o assoalho pélvico, prevenindo e tratando incontinéncia urinaria
(16).

Exercicios respiratérios: promovem relaxamento e auxiliam no controle da dor durante o trabalho de parto (12).

Eletroestimulacao (TENS, Corrente Russa): alivia dores e auxilia no tratamento da diastase abdominal (17).

Biofeedback: favorece percepcéo e controle da musculatura pélvica (16).
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Pilates, RPG e alongamentos: melhoram postura, mobilidade e consciéncia corporal (4,18).

Essas intervenc6es impactam positivamente a salde fisica e o bem-estar emocional da gestante (9,19) e
favorecem um parto mais humanizado (12,20).

3.4 Papel da fisioterapia no parto e no puerpério
Durante o parto, a fisioterapia atua com técnicas de relaxamento, mobilidade pélvica e controle da dor, reduzindo a
necessidade de farmacos (12,20). No puerpério, os recursos fisioterapéuticos auxiliam na recupera¢do muscular,

na melhora da diastase abdominal e na reeducacgéo postural (2,19,21), promovendo retorno mais rapido as
condic¢des pré-gestacionais.

Conclusao

A fisioterapia é essencial na assisténcia a gestante, com intervengdes seguras para prevenir e tratar disfuncdes
musculoesqueléticas, aliviar dores, preparar para o parto e auxiliar na recupera¢éo pos-parto (1-3,12,19). Sua
presenca em equipes multiprofissionais promove a humanizagéo do parto e melhora a qualidade de vida durante o
ciclo gravidico-puerperal. Futuras pesquisas de campo devem avaliar quantitativamente a percepcao das
gestantes, fortalecendo a base cientifica dessa area em expanséo.
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