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RESUMO

Este estudo aborda a preocupante incidéncia de cesareas no Brasil, com taxas de
57,2% no SUS e 85% em hospitais privados. A intervencdo médica excessiva, sem
necessidade muitas vezes, levanta questdes sobre os impactos na salude materna e
neonatal. A Musculatura do Assoalho Pélvico (MAP) sofre sobrecarga durante a
gestacdo, contribuindo para disfuncdes devido ao aumento de pressdo. Nesse
contexto, a Fisioterapia Pélvica emerge como ferramenta crucial, oferecendo suporte
fisico, emocional e preparacao para o parto natural. O estudo destaca a contribuicdo
vital da fisioterapia para reduzir cesareas, seguindo principios de humanizacéo
obstétrica que priorizam os desejos da mulher. A metodologia envolve revisdo
narrativa da literatura, explorando desde a fisiologia do parto natural até os desafios
associados a ceséarea. A atuacao da fisioterapia abrange gestacao, trabalho de parto,
parto e pds-parto, enfatizando postura, mobilidade, técnicas respiratérias e
intervengdes personalizadas. O trabalho conclui ressaltando a relevancia da
Fisioterapia Pélvica como agente essencial na promocédo de experiéncias saudaveis
durante a gestacao e parto, contribuindo para a reducdo de cesareas e o bem-estar

materno-infantil.

Palavras-chave: Fisioterapia pélvica. Parto natural. Gravidez.



ABSTRACT

This study addresses the concerning incidence of cesarean sections in Brazil, with
rates of 57.2% in the public health system (SUS) and 85% in private hospitals. The
excessive medical intervention, often unnecessary, raises questions about its impact
on maternal and neonatal health. The Pelvic Floor Musculature (PFM) experiences
overload during pregnancy, contributing to dysfunctions due to increased pressure. In
this context, Pelvic Physiotherapy emerges as a crucial tool, providing physical and
emotional support and preparation for natural childbirth. The study highlights the vital
contribution of physiotherapy in reducing cesarean sections, following principles of
obstetric humanization that prioritize women's preferences. The methodology involves
a narrative literature review, exploring from the physiology of natural childbirth to
challenges associated with cesarean sections. Physiotherapy's role encompasses
pregnancy, labor, childbirth, and postpartum, emphasizing posture, mobility,
respiratory techniques, and personalized interventions. The paper concludes by
emphasizing the relevance of Pelvic Physiotherapy as an essential agent in promoting
healthy experiences during pregnancy and childbirth, contributing to the reduction of

cesarean sections and maternal-infant well-being.

Keywords: Physical Therapy. Natural childbirth. Pregnancy.
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1. INTRODUCAO
A gravidez e o parto, momentos Unicos e marcantes na vida de uma mulher, se

desdobram em uma jornada de transformacdes fisicas, emocionais e psicoldgicas. A
busca por um parto natural, seguro e saudavel ndo apenas reflete a preocupacdo com
a saude do bebé, mas também se estende ao bem-estar e a recuperacdo da mae no
pos-parto. Para compreender completamente a relevancia da Fisioterapia Pélvica

nesse contexto, € necessario entender melhor a fisiologia do parto? 2.

O parto, um fenémeno extraordinario, € um processo fisiolégico complexo que
se desenrola em diferentes estagios. Na fase inicial, caracterizada pela dilatacdo do
colo do utero, contracBes uterinas regulares e coordenadas sdo desencadeadas,
promovendo a abertura gradual do canal de parto. Durante esse periodo, adaptacdes
hormonais e anatdmicas ocorrem para facilitar a passagem suave do bebé pelo colo

do Utero3 4.

A segunda fase, conhecida como periodo expulsivo, se d4 quando o colo do
Gtero atinge sua dilatacdo plena. Nesse estagio, as contracdes uterinas intensificam-
se, impulsionando o bebé em direcdo ao canal de parto. Aqui, a Musculatura do
Assoalho Pélvico (MAP) desempenha um papel crucial, oferecendo suporte e

possibilitando uma passagem controlada e eficientes3.

E crucial reconhecer que, embora o parto seja um processo fisiologico, a
crescente prevaléncia de cesarianas no Brasil indica uma desconexdo entre 0s
processos naturais do corpo e as intervengfes meédicas. Muitas cesarianas ocorrem
antes do completo desenvolvimento do trabalho de parto, levantando
guestionamentos sobre a necessidade de revisdo dos protocolos obstétricos para

alinharem-se mais adequadamente a fisiologia do parto® ©.

A alarmante realidade das crescentes taxas de cesarianas € um fendémeno
global e nacional, com o Brasil apresentando a segunda maior taxa de cesarianas do
mundo, atingindo cerca de 57,2% no Sistema Unico de Saude (SUS) e
surpreendentes 85% nos hospitais particulares. Essa tendéncia, embora possa refletir
avancgos na tecnologia médica, levanta sérias inquietacfes sobre a medicalizacédo
excessiva do parto, os impactos na saude materna e neonatal e muitas vezes até

condutas abusivas de médicos cesaristas’.



Realizar cesarianas sem uma indicacdo médica clara, necessaria e antes da
conclusédo do trabalho de parto pode resultar em complicacdes desnecessérias para
as maes, incluindo um tempo de recuperacdo prolongado e riscos associados a
cirurgia. Além disso, h& evidéncias que sugerem que bebés nascidos por cesariana
podem apresentar diferengas em sua microbiota intestinal e ter uma maior
predisposicao a certas condi¢ces de saude. Esse panorama ressalta a importancia de
buscar alternativas que favorecam a fisiologia do parto, priorizando intervencdes

meédicas apenas quando estritamente necessarias®.

Diante desse cenario desafiador, a Fisioterapia Pélvica surge como um campo
de atuacédo crucial e promissor, proporcionando suporte as parturientes. Durante a
gestacdo, a MAP desempenha um papel vital, sustentando o peso dos 6rgaos pélvicos
e adaptando-se as mudancas progressivas. A medida que a gravidez avanca, essa
regido € submetida a uma pressao crescente, resultando em uma reducao na forca

muscular devido as adaptagdes biomecanicas e hormonais®.

Essa sobrecarga, aliada a fatores como alteragdes posturais, ganho de peso
excessivo e praticas urinarias inadequadas, pode contribuir para o surgimento de
disfungbes durante a gestacdo. A intervencao fisioterapéutica, assim, desempenha
um papel essencial ao oferecer suporte fisico, emocional e educativo para as

gestantes, contribuindo para uma preparagao adequada em diregao ao parto natural®.

Os beneficios da Fisioterapia Pélvica na preparacado para o parto natural sdo
numerosos. A fisioterapia fortalece a MAP, melhorando sua capacidade de suportar o
peso adicional da gestacdo e promovendo uma postura adequada. Além disso, as
técnicas fisioterapéuticas auxiliam na conscientizacdo corporal, ajudando as
gestantes a compreenderem melhor o processo do parto e desenvolverem estratégias

de relaxamento eficazes *°.

Em sintese, a preocupante realidade das crescentes taxas de cesarianas no
Brasil e em muitas partes do mundo demanda uma reflexdo profunda sobre os
modelos de assisténcia ao parto. A Fisioterapia Pélvica emerge como uma ferramenta
valiosa para reintegrar a fisiologia do parto, oferecendo suporte as parturientes e

contribuindo para a reducéo das intervencdes desnecessarias 1.



A busca por um parto natural e saudavel deve ser orientada pela colaboragéo
entre profissionais de saude, gestantes e a comunidade em geral. A integracdo da
Fisioterapia Pélvica nos cuidados pré-natais ndo apenas fortalece a saude da mulher,
mas também contribui para a construgdo de uma abordagem mais humanizada e

fisioldgica ao processo de dar a luz®.

Este trabalho explora a importancia e os beneficios da Fisioterapia Pélvica
durante a gestacao, destacando sua contribuicdo para facilitar o parto natural e,
consequentemente, reduzir o nimero de cesareas, considerando os principios da
humanizag&o que priorizam os desejos e o protagonismo da mulher. Juntamente com
a atuacao dos recursos fisioterapéuticos, o processo se torna menos doloroso e mais
agradavel para a gestante, promovendo uma experiéncia mais saudavel para as

parturientes.
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2. OBJETIVOS
Este estudo visa explorar a relevancia e os beneficios da Fisioterapia Pélvica

durante a gestacdo, com foco em facilitar o parto natural e reduzir cesareas. Ao
considerar os principios da humanizacdo obstétrica, que enfatizam os desejos e 0
protagonismo da mulher, o trabalho destaca a contribuicdo da fisioterapia para tornar
0 processo de parto menos doloroso e mais agradavel. A utilizacdo de recursos
fisioterapéuticos busca promover uma experiéncia mais saudavel para as gestantes,

contribuindo assim para a melhoria das praticas obstétricas.
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3. METODOLOGIA
O estudo sobre “a importancia da fisioterapia em gestantes para facilitar o parto

natural e reduzir o nUmero de cesareas" empregou materiais relevantes, incluindo
fontes de 6rgdos nacionais, revistas e artigos cientificos. Utilizando o método de
revisdo narrativa da literatura, a pesquisa abrangeu analise critica e interpretacao
literaria, com foco na selecéo cuidadosa de dados de qualidade. A pesquisa descritiva
baseou-se em artigos cientificos em portugués, disponiveis em diversas bases de
dados e periodicos, como Google Académico, Scielo, LILACS, MedLine e PubMed,
no periodo de 2010 a 2023. Utilizando descritores como “fisioterapia pélvica", "parto
natural" e "assoalho pélvico", foram inicialmente identificados 80 artigos, dos quais 32
foram excluidos por data na segunda selecdo e mais 13 foram removidos por
duplicacdo na terceira selecdo. Desses, 17 artigos ndo abordavam diretamente o tema
proposto e apenas 18 foram utilizados nos resultados e discussao apoés a leitura na

integra por corresponder o objetivo geral do trabalho.
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4. REVISAO DA LITERATURA

4.1 A Fisiologia do Parto Natural

Durante o trabalho de parto, o Utero se contrai para dilatar o colo do Utero e
permitir a passagem do bebé pelo canal de parto. As contracfes uterinas sao
reguladas por hormdnios, como a ocitocina, que é produzida pela hipdéfise e estimula
a contracdo do musculo uterino. A dilatagéo cervical € medida pelo toque vaginal e a
fase ativa do trabalho de parto comeca quando a dilatacdo atinge 4 cm, com uma
velocidade de dilatacdo de cerca de 1 cm por hora. A segunda fase do trabalho de
parto € a expulséo fetal, guando as contra¢cdes e a dilatacdo cervical se tornam mais
intensas para permitir a saida do bebé. A fisiologia do parto € um processo complexo

e regulado por diversos fatores hormonais e neurolégicos?2 13,

4.2 Desafios Associados a Cesarea

O parto cesariano € um procedimento cirargico que envolve a incisdo do
abdome e da parede do Utero gestante para a retirada do feto. Inicialmente, essa
intervengdo surgiu como uma medida necessaria para diminuir as taxas de
mortalidade e sequelas neonatais e maternas em casos de partos com distocia. No
entanto, tem se observado um aumento consideravel na realizacdo de cesarianas,
muitas vezes sem uma justificativa médica apropriada, o que tem levado a taxas
preocupantes. De acordo com a Organizacdo Mundial da Saude (OMS), varia de 70%
a 90% em entidades publicas. Essa frequéncia, de acordo com a OMS, deveria ser
reduzida para aproximadamente 15%, considerando a real necessidade de indicacao

cirdrgica™ *2.

A cesarea € indicada apenas nos casos em que a condicao da mae e do feto
desfavoravel ao parto natural, porém estudos mostram que esse procedimento
aumenta o risco de morte materna e morbidade com complica¢gbes, como hemorragia,
infecg@o pos-parto embolia pulmonar e representa um risco para 0 anestésico acima

de tudoil.

Os recém-nascidos também enfrentam a possibilidade de riscos associados a
cesarea, como disturbios respiratérios, ictericia fisiologica, prematuridade iatrogénica,
hipoglicemia e inéxia. Além disso, ha uma interferéncia potencial no vinculo entre méae

e filho, o que pode influenciar negativamente no processo de aleitamento materno?t.
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O aumento do percentual de cesareas tem sido objeto de debate, sendo
levantadas hipoteses como o desejo das meninas pela cesariana e a comodidade
desse tipo de parto para os profissionais envolvidos. Contudo, cesarianas
desnecessarias sdo prejudiciais a saude de mées e criancas. Aumenta o risco de
complicagBes tanto para a mae quanto para o recém-nascido. Existem também
implicacdes financeiras na forma de aumento de custos para o sistema de saude
devido a procedimentos cirdrgicos desnecessarios. Esta questdo destaca a
necessidade de uma abordagem mais equilibrada e baseada em evidéncias para a
tomada de decisGes sobre a cesariana. Para manter a salude e otimizar 0s recursos

de saude® 11,

4.3 Papel da Fisioterapia na Preparacédo para o Parto

As intervencdes fisioterapéuticas ndo se limitam ao periodo da gravidez, mas
também sdo importantes durante o trabalho de parto, parto e pos-parto. No que diz
respeito ao envolvimento dos fisioterapeutas no parto, reconhece-se que 0S
fisioterapeutas desempenham um papel importante na adaptacao das instrucdes e
intervencdes as necessidades especificas desta fase de funcionamento. A abordagem
de tratamento centra-se principalmente na postura, mobilidade, mudancas de posicao
e técnicas respiratérias fisioldgicas para garantir maior seguranca e conforto e permitir
gue as mulheres se sintam apoiadas e confortaveis. Além disso, séo utilizadas fontes
de alivio da dor, como massagem terapéutica e técnicas de relaxamento, muitas vezes

combinadas com exercicios respiratorios 7.

A presenca de fisioterapeutas na supervisdo do parto ndo € generalizada na
nossa sociedade e ndo esta integrada no sistema publico de saude. O importante
papel desses profissionais € orientar e conscientizar as mulheres para que possam
aproveitar ao maximo sua energia. Embora a presenca de fisioterapeutas em nossa
sociedade ndo seja comum nem sistematica, o objetivo € tornar as mulheres mais

confiantes e confiantes no processo".
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4.4 Intervencdes Fisioterapéuticas para Gestantes

As intervencdes fisioterapéuticas para gestantes tém como objetivo promover
0 bem-estar da mae e do bebé durante a gestacdo, o parto e o pds-parto. Dentre as
técnicas utilizadas, destacam-se a eletroestimulacdo nervosa transcutanea (TENS), a
hidroterapia, a cinesioterapia, a crioterapia, a massoterapia, as técnicas respiratorias

e de relaxamento™.

Essas técnicas sdo ndo invasivas e nao farmacolégicas, o que as torna uma
opcdo segura para aliviar a dor e o desconforto durante o trabalho de parto. Além
disso, a fisioterapia pode auxiliar na preparacdo do assoalho pélvico para o parto
normal e na recuperacdo poés-parto, com exercicios especificos para fortalecer a
musculatura abdominal e do assoalho pélvico. A abordagem fisioterapéutica no pré-
parto pode interferir positivamente sobre a dor e o desconforto materno, melhorando

a qualidade de vida da gestante e do bebé?.
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5. CONCLUSAO
Concluimos que ha uma crucial importancia da fisioterapia em gestantes como

uma ferramenta promissora para facilitar o parto de forma natural e reduzir o excesso
de cesarianas, especialmente diante da taxa preocupante no Brasil. Ao reconhecer a
sobrecarga na MAP durante a gravidez dentre outras grandes mudancas no corpo da
mulher, destacamos a intervencao fisioterapéutica ndo apenas como suporte fisico,
mas também como um elemento essencial na preparacdo emocional da parturiente,

contribuindo para experiéncias de parto mais positivas e menos invasivas.

Nossa andlise ressalta ainda a necessidade de uma abordagem mais
equilibrada a frente dos desafios relacionados a cesarea, destacando os riscos
maternos, neonatais e emocionais envolvidos. Ao incluir a fisioterapia em todas as
fases do processo, desde a gestacdo até o pdés-parto, a pesquisa reforca a eficacia
das intervencdes fisioterapéuticas ndo apenas como opcdes seguras para alivio da
dor, mas também como instrumentos valiosos para proporcionar o bem-estar materno
e neonatal, colaborando para uma abordagem mais humanizada e centrada na mulher

neste cenario obstétrico.
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