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RESUMO

Introdugdo: A incontinéncia urindria (IU) refere-se a perda involuntdria de urina. A severidade da IU varia dependendo da
classificacdo dessa disfuncdo que cada paciente possui, juntamente com outros fatores como idade, excesso de peso, histdrico de
cirurgias, tabagismo, gravidez e parto, entre outros. Durante a gravidez e o parto, as mudangas fisioldgicas sucessivas podem
causar impactos negativos no suporte pélvico, na estrutura perineal e no esfincter anal, sendo determinantes para o
desenvolvimento da incontinéncia. Objetivo: analisar e destacar, por meio de estudos, a fisioterapia como uma alternativa de
tratamento, cada vez mais reconhecida por sua relevancia e aplicabilidade, tanto antes quanto depois do parto, envolvendo a
utilizagdo de diversos recursos e intervengdes educativas e comportamentais para prevenir e tratar a IU. A selegao de estudos
englobou pesquisas completas em portugués e inglés realizadas entre 2001 e 2018. Todos os resumos foram avaliados por dois
pesquisadores independentes, os quais selecionaram quais estudos seriam incluidos na revisdo. Resultados e Discussdes: A
pesquisa demonstrou que a incontinéncia urinaria pode ser desencadeada apds o periodo gestacional, em todas as fases do
puerpério (imediato, tardio ou remoto), e que a fisioterapia pode ser eficaz no tratamento da IU. Conclusdo: A intervengao
fisioterapéutica tem se mostrado um importante aliada na recuperacgdo da qualidade de vida das pacientes com IU, embasada na
ciéncia e biomecéanica da musculatura do assoalho pélvico.

Palavras-chave: Incontinéncia Urinaria; Puerpério; Fisioterapia.
ABSTRACT

Introduction: Urinary incontinence (UI) refers to the involuntary loss of urine. The severity of Ul varies depending on the
classification of this dysfunction that each patient has, along with other factors such as age, overweight, history of surgeries,
smoking, pregnancy and childbirth, among others. During pregnancy and childbirth, successive physiological changes can cause
negative impacts on pelvic support, perineal structure, and anal sphincter, and are determinant for the development of
incontinence. Objective: To analyze and highlight, through studies, physical therapy as a treatment alternative, increasingly
recognized for its relevance and applicability, both before and after childbirth, involving the use of various educational and
behavioral resources and interventions to prevent and treat UI. The selection of studies encompassed complete surveys in
Portuguese and English conducted between 2001 and 2018. All abstracts were evaluated by two independent researchers, who
selected which studies would be included in the review. Results and Discussions: Research has shown that urinary incontinence
can be triggered after the gestational period, in all phases of the puerperium (immediate, late or remote), and that physical therapy
can be effective in the treatment of UI. Conclusion: Physical therapy intervention has been shown to be an important ally in the
recovery of the quality of life of patients with UI, based on the science and biomechanics of the pelvic floor muscles.

Keywords: Urinary Incontinence; Puerperium; Physiotherapy.
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INTRODUCAO

A incontinéncia urinaria (IU) ¢é caracterizada
como a perda involuntaria da urina (ABRAMS et al.,
2003), que pode acometer todas as faixas etarias.
(NATIONAL INSTITUTE OF HEALTH — NIH, 2010). A
resultancia da [U varia de acordo com qual a classificacao
dessa disfuncdo que cada paciente apresenta, além de
outros fatores, sdo eles: idade, a forma como cada paciente
enfrenta essa disfuncdo e se possui uma rede de apoio,
podendo acarretar em transtornos psiquicos, gerando um
sofrimento que pode levar ao agravo desse quadro.
(HIGA; LOPES; TURATO, 2008).

Durante o parto, o assoalho pélvico pode
apresentar  disfungdes, como fraqueza muscular,
problemas nos tecidos moles, rupturas e mudangas no
tonus. A interacao desse grupo muscular com os 6rgaos
pélvicos pode contribuir para o desenvolvimento de
problemas no controle da micgao. Isso acontece porque o
peso total do utero aumenta para acomodar o feto em
desenvolvimento, pressionando o reto e a bexiga, o que
leva a constipagdo e ao aumento da frequéncia urinaria.
(POLDEN; MANTEL, 2000). Durante a gestagdo e o
parto, as mudancas fisioldgicas consecutivas podem
resultar em impactos negativos no suporte pélvico, na
estrutura perineal e no esfincter anal, sendo cruciais para
o desenvolvimento de incontinéncia urinaria cronica.
(WIJMA J. POTTERS AE, WOLF BT.TINGA DJ., 2001).

De acordo com Elza Baracho (2018, p.308),
puerpério é uma palavra derivada do latim puerperalis,
relativo a dar a luz, de puer, “menino” ou “crianga”, mais
parere, “parir, dar a luz”. Esse periodo ocasiona mudancas
fisicas, psicoemocionais e sociais na mulher, estendendo-
se por um periodo de 6 a 8 semanas e finaliza quando todos
os oOrgaos reprodutivos retornam ao estado ndo gravido.
Esta dividido em trés estagios distintos: o puerpério
imediato, que vai do 1° ao 10° dia (BARACHO, 2018;
p-281), tem inicio com a expulsdo da placenta e ¢ marcado
por diversas alteragoes psicoldgicas, fisioldgicas e sociais;
o0 puerpério tardio, que vai do 11° ao 40° dia (BARACHO,
2018, p.281), enquanto as mudancgas no corpo ainda estdo
ocorrendo, ja € possivel notar a presenga de incontinéncia
urindria; e o puerpério remoto, que se inicia a partir do 41°
dia (BARACHO, 2018, p.281), pode se manifestar de
maneiras diversas em cada mulher e até mesmo de forma
variada na mesma mulher. De acordo com Elza Baracho

(2018), no puerpério a incontinéncia tem sido considerada
como uma disfungdo que acomete a vida social, no
trabalho e na vida sexual das mulheres, causando um
impacto negativo na qualidade de vida relacionada a
saude.

Estudos mostram que durante a gravidez, a
prevaléncia de IU varia entre 36% e 58%. (WESNES et al,
2007) e no pos-parto, sdo relatadas taxas de 27% a 33%
(THOM DH, RORTVEIT G, 2010). No entanto, a
incontinéncia urinaria € vista pelas pacientes como algo
normal durante o processo de recuperacdo poOs-parto.
(TINELLI; TINELLI; PERRONI, 2005). No entanto,
como destacado por BARACHO (2018), o fato de termos
algo saindo do nosso corpo sem nosso controle pode ser
extremamente perturbador.

Sendo assim, é de especial importancia para os
profissionais da area de satide terem um conhecimento
prévio de todo o processo fisioldgico normal de
continéncia, a fim de que possam intervir diretamente e de
maneira conservadora nos cuidados da pessoa que enfrenta
incontinéncia. (LAUDIMARCIA; SYLVIA, 2007). A
fisioterapia tem sido empregada como uma opgdo de
tratamento, ficando cada vez mais evidente sua
importancia e aplicabilidade, tanto no pré-parto, quanto no
poés-parto, com a utilizacdo de inumeros recursos e
intervengdes educacionais € comportamentais para
prevenir e tratar a [U, realizando treinos de fortalecimento
da musculatura pélvica, treinos de coordenagdo do AP,
também a realizagdo de mono tarefas; a fim de melhorar a
qualidade de vida da mulher, trazendo mais saude e bem-
estar, sendo eles: fisico, psiquico e social.

Diante disso, ¢ possivel tornar visivel essa
disfun¢do recorrente desse ciclo tdo importante na vida da
mulher, expondo informagdes necessarias para que esse
publico comece a ter ciéncia de que ndo ¢ algo normal
como ¢ repassado de forma corriqueira no ambiente
familiar. Assim, a fisioterapia pode proporcionar uma
melhoria na qualidade de vida da puérpera, fazendo com
que o momento do pds parto, seja sem traumas e
desconfortos, considerando que o mesmo pode influenciar
na vida pessoal, social, emocional e fisica dessa paciente.

METODOLOGIA

O proposto estudo caracteriza-se como uma
revisdo bibliografica de cunho qualiquantitativo, aprovado
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no conselho de ética da Plataforma Brasil tendo o CAAE
de niimero 76282823.7.0000.8207. A pergunta norteadora
dessa pesquisa foi: De que forma a incontinéncia urinaria
no puerpério interfere em sua vida social e pessoal.

O principal ponto de partida desse estudo foi o
aumento de casos de U e suas respectivas consequéncias
na vida diaria dessas puérperas, além do grande tabu que
envolve essa disfuncdo fazendo com que as mulheres
achem normal ter perda de urina durante o periodo
puerperal. Segundo Elza Baracho (2018, p.381) a IU ¢
uma condi¢do cronica que interfere nas fungdes fisicas,
mentais e sociais dessas mulheres.

Durante o periodo de janeiro a fevereiro de 2024,
dois pesquisadores conduziram de forma independente
uma pesquisa em varias bases de dados, como Google
Académico e SciELO. A selecdo de estudos abrangeu
pesquisas completas em portugués e inglés, realizadas
entre 2001 e 2018. Foram utilizados os descritores do
DeCS (Descritores em Ciéncias da Satde) combinadas por
meio do operador booleano AND. Os termos empregados
foram Incontinéncia Urinaria (Urinary Incontinence);
Puerpério (Postpartum Period); Fisioterapia (Physical
Therapy Specialty).

Os titulos e resumos dos artigos utilizados foram
analisados e os trabalhos duplicados foram excluidos, os
artigos utilizados foram selecionados entre os anos de
2005 até 2023, além do uso de um livro seno ele publicado
no ano de 2018. Todos os resumos foram avaliados por
dois pesquisadores independentes que elegeram quais
estudos seriam incluidos nesta revisdo. Um terceiro
pesquisador foi consultado em casos de discordancia. Os
textos completos foram avaliados quando necessario.

Esta revisdo tem como objetivo analisar a
importancia da intervengao fisioterapéutica como método
de tratamento para puérperas portadoras de Incontinéncia
Urinaria, e como ela pode influenciar na melhora da
qualidade de vida futura.

Foram excluidos estudos (a) que abordavam sobre
a IU, mas ndo citavam a Fisioterapia como tratamento da
mesma, (b) estudos de animais, (¢) estudo de caso ou série
de dados, (d) estudos que ndo abordavam o puerpério (e)
estudo com o publico masculino (f) estudos sobre o
periodo gestacional, que ndo citavam o puerpério.

Ap0s a leitura dos artigos completos utilizados ao
longo dessa pesquisa e dos capitulos dos livros utilizados,
os dados levados em considera¢do foram: autor, ano de
publicacdo, forma de intervengdo, abordagem
fisioterapéutica, abrangéncia do puerpério, periodo
gestacional, resultados obtidos e conclusdo do estudo.

RESULTADOS

Ao todo, o niumero de artigos encontrados nas
plataformas utilizadas como base para esta pesquisa foi de
3.670. Apds a leitura dos titulos e resumos, um total de 70
artigos avancaram para a leitura integral, pois se
classificavam de forma passiva em relagdo a maioria dos
critérios de inclus@o. No entanto, ao aplicar os critérios de
exclusdo e inclusdo, com um foco rigoroso em garantir a
relevancia e qualidade dos estudos para a andlise, o
numero foi substancialmente reduzido. Ap6s o processo
de afunilamento e analise minuciosa, apenas 4 estudos
permaneceram para a analise final.

Esse processo de selegdo e exclusdo de artigos €
essencial para garantir que os estudos incluidos na
pesquisa atendam aos parametros de qualidade exigidos,
assegurando a consisténcia e a precisdo dos resultados
obtidos. A reducao significativa do nimero de estudos
reflete a complexidade da tematica abordada e a
necessidade de uma selecdo criteriosa, considerando
fatores como a metodologia utilizada, a relevancia dos
dados apresentados, ¢ a aplicabilidade dos resultados para
o contexto especifico da pesquisa.

Esses 4 estudos selecionados proporcionaram uma
base solida para a andlise aprofundada da intervencao
fisioterapéutica em puérperas com incontinéncia urinaria,
permitindo uma avaliagdo critica das abordagens
terap€uticas, bem como dos beneficios e limitagdes
observados nos tratamentos realizados. A partir desses
estudos, foi possivel extrair dados relevantes que
contribuem para a compreensdo do impacto da fisioterapia
na reabilitagdo das puérperas afetadas pela incontinéncia
urindria, bem como para a construcdo de um quadro de
melhores praticas clinicas para o tratamento dessa
condigao.
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Figura 1. Fluxograma da revisdo sistematica da literatura.

Identificacao

Triagem

Estudos identificados
== por meio de pesquisa =
nos bancos de dados

Estudos utilizados para
leitura de titulos e
resumos

Google académico:

2500 — n= 3670

— SciElo: 2000

— PubMed: 1370

Ao longo da leitura utilizada para a elaboracgdo
deste estudo, ¢ notério a maneira como foi possivel
interligar as contribuicdes dos diversos autores que
abordam a incontinéncia urinaria (IU) em puérperas,
destacando as implicagdes dessa disfungdo para a satde
das mulheres ap6s o parto. A analise revelou que, apesar
de ser um tema com repercussodes significativas para o
bem-estar das puérperas, a incontinéncia urinaria ainda ¢é
um assunto pouco discutido e, em muitas situacdes,
negligenciado tanto pelas proprias mulheres quanto pelos
profissionais de saude. Esta disfun¢do continua a ser um
tabu, o que impede a busca por tratamento adequado e,
consequentemente, agrava o sofrimento das afetadas.

E importante destacar que, embora a incontinéncia
urinaria seja um problema cronico e prevalente na
populagdo, especialmente entre as puérperas, muitos
aspectos desse quadro ainda carecem de maior atengdo por
parte da sociedade ¢ do sistema de satde. Os estudos
abordados neste trabalho corroboram a ideia de que a falta
de conscientizacdo sobre a importincia da saude do

Inclusao

Elegibilidade

Estudos incluidos
na sintese
qualitativa

Estudos lidos na
== integra avaliados
para elegibilidade

assoalho pélvico e a auséncia de orientagdo adequada
sobre como prevenir ¢ tratar essa condigdo sao fatores que
contribuem para o aumento da prevaléncia da [U.

Além disso, a persisténcia do estigma associado a
incontinéncia urinaria ¢ um dos maiores obstaculos para
que as puérperas busquem ajuda profissional. Muitas
mulheres, por vergonha ou falta de informagdo, acabam
ignorando os sintomas ¢ ndo procurando a ajuda
necessaria, o que prolonga o quadro e impacta diretamente
na sua qualidade de vida. A incontinéncia urinaria nao
afeta apenas a saude fisica, mas também causa danos
psicoldgicos, como sensagdo de incapacidade, ansiedade e
depressdo, em decorréncia do impacto social da condicao.

Porém, ao longo do estudo, foi possivel perceber
que as abordagens terapéuticas, principalmente a
fisioterapia pélvica, tém mostrado resultados promissores
no tratamento e na reabilitacdo das mulheres com IU.
Quando bem aplicados, os exercicios para o
fortalecimento da musculatura do assoalho pélvico,
combinados com técnicas como a eletroestimulagdo, sdao
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eficazes na reeducagdo funcional, promovendo um
controle mais eficaz sobre a bexiga ¢ melhorando a
qualidade de vida das puérperas.

Portanto, ao analisar os resultados obtidos a partir
da revisdo da literatura, podemos concluir que, apesar de
a incontinéncia urinaria ser um problema cronico ¢ um
tabu persistente, as intervengdes fisioterapéuticas
oferecem um caminho promissor para o tratamento dessa
condi¢do. Além disso, ¢ essencial que haja um esforgo
continuo para desmistificar o tema, promovendo a
conscientiza¢do sobre a importancia da saude do assoalho
pélvico e a necessidade de buscar tratamento adequado. A
continuidade do apoio profissional, a disseminagdo de
informacdes e o incentivo & quebra do estigma podem ser
fundamentais para o enfrentamento da incontinéncia
urinaria, permitindo que mais puérperas tenham acesso a
um tratamento eficaz e retomem sua qualidade de vida de
forma plena e saudavel.

DISCUSSAO

O achado mais significativo deste estudo foi que a
incontinéncia urinaria, pode sim, ser desencadeada apds o
periodo gestacional, ou seja, em todas as fases do
puerpério, seja ele: imediato, tardio ou remoto, € como
fisioterapia pode ser eficaz atuando no tratamento da [U.

Na presente revisdo foram identificados, de fato,
as mudangas fisicas e patoldgicas que ocorrem durante o
periodo gestacional. Durante a avaliagdo clinica, ¢
possivel notar mudangas como o aumento do crescimento
e volume do utero, o amolecimento do istmo uterino € a
presenca de cianose na regido vaginal e cervical
(BARACHO, 2018). Dessa forma, o pavimento pélvico
desempenha um papel crucial ao sustentar a carga
abdominal e extrapélvica (PARENTE; HENRIQUES,
2007) foi constatado também, que mulheres que passaram
pela experiéncia do parto t€ém uma probabilidade maior de
desenvolver disfungdes no assoalho pélvico (AP) em
comparacdo com aquelas que nunca tiveram filhos,
independentemente do método de parto (BORTOLETTO
et al,2021).

Visto que, durante o parto, o piso pélvico pode
apresentar problemas como fraqueza muscular e de tecidos
moles, distensoes ou alteragdes no tonus. A interagao desta
musculatura com os o6rgaos pélvicos pode contribuir para
o surgimento de distirbios no controle da micgdo, uma vez

que o aumento do peso total do utero ¢ necessario para
acomodar o feto em crescimento, exercendo pressdo sobre
o reto ¢ a bexiga urinaria (PARENTE; HENRIQUES,
2007).

Podemos evidenciar que, através dos estudos
realizados e nos presentes artigos analisados que, o
puerpério, ou também chamado de resguardo, quarentena
ou poés-parto, € o momento em que multiplas e intensas
transformagoes fisicas e psicologicas acontecem (LIMA,
2018); com um catabolismo intenso predominante, que
geralmente ndo traz consequéncias danosas ao corpo, na
maioria das vezes (BARACHO, 2018).

Esta revisdo visa comprovar a relevancia da
atuacgao fisioterapéutica diante desta disfun¢@o no periodo
pos-parto, sendo assim, utilizando de diversos recursos e
abordagens educacionais e comportamentais para prevenir
e tratar a incontinéncia urinaria. Isso inclui exercicios para
fortalecer os musculos pélvicos, exercicios de
coordenacdo e a realizacdo de tarefas simples para
melhorar a qualidade de vida das mulheres (BARACHO,
2018; STEIN et al., 2018). A fisioterapia utiliza uma
variedade de recursos e métodos para oferecer um
tratamento conservador, preventivo, n@o invasivo e
acessivel. Isso inclui o treinamento da percepgao corporal
e do tonus muscular pélvico (NEVES et al., 2021).

A terapia pode envolver técnicas como
cinesioterapia trabalhando a respiragdo, terapia manual,
cones vaginais, biofeedback e eletroterapia, resultando em
melhora de 85% dos sintomas de perda de urina (NEVES
et al, 2021). Uma das interven¢des mais comuns para
tratar a incontinéncia urinaria em mulheres gravidas é o
treinamento dos musculos do assoalho pélvico (TMAP).
Este método ¢ considerado a abordagem conservadora
inicial e prioritaria para lidar com esse problema comum
durante a gestacdo (BARACHO, 2018); a combinagao de
eletroterapia com cinesioterapia se mostra eficaz no
tratamento e/ou alivio dos sintomas da incontinéncia
urindria, visto que varios estudos atestam sua eficacia
OLIVEIRA et al., 2021.

De fato, a fisioterapia dispde de diversos recursos
que podem ser empregados no tratamento da incontinéncia
urinaria no poés-parto, resultando em melhorias
perceptiveis, sempre lembrando que cada caso tem a sua
individualidade (BORTOLETTO et al., 2021).

CONCLUSAO
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A intervencgdo fisioterapéutica tem se consolidado
como uma ferramenta fundamental na reabilitagdo das
mulheres que enfrentam a incontinéncia urinaria (IU),
oferecendo uma abordagem cientifica e eficaz que atua
diretamente na biomecanica da musculatura do assoalho
pélvico. Ao integrar exercicios especificos para o
fortalecimento dessa musculatura, a fisioterapia
proporciona um alivio significativo dos sintomas e
contribui para a restauracao da funcionalidade e qualidade
de vida das pacientes.

Além disso, a utilizagdo de recursos como a
eletroestimulagdo, quando indicada, potencializa os
resultados do tratamento, ajudando na reeducagdo e
tonificacao do assoalho pélvico, a0 mesmo tempo em que
favorece o aumento da percepg¢ao corporal e o controle das
funcdes fisiologicas. Esse processo terapéutico permite
que as mulheres recuperem a confianca e o controle sobre
suas fungdes urindrias, impactando diretamente em sua
saude fisica, emocional e social.

E importante ressaltar que, ao considerar a

individualidade de cada paciente, a fisioterapia pode ser
personalizada para atender as diferentes intensidades e
causas da incontinéncia urindria, o que torna o tratamento
ainda mais eficaz. A combinacdo de exercicios, técnicas
de biofeedback e uso de equipamentos como o0s
eletroestimuladores tem se mostrado uma abordagem
holistica que promove o fortalecimento muscular, a
reeducacdo funcional e a recuperacdo da qualidade de
vida.

Portanto, a fisioterapia, ao atuar de forma
integrada e personalizada, proporciona uma recuperagao
significativa, contribuindo para a melhoria do bem-estar
das puérperas com incontinéncia urinaria, devolvendo-
lhes a autonomia e o controle sobre suas fungdes
corporais. A continuidade do tratamento e a
conscientiza¢do sobre a importancia dos cuidados com o
assoalho pélvico sdo essenciais para a prevengdo de
complicagdes futuras e a manutengdo dos resultados a
longo prazo.
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