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RESUMO

Este artigo aborda a importancia do tratamento cinesioterapéutico dentro da gestacdo, visando os
beneficios e bem-estar da paciente no pré e pés-parto normal. Alteragcdes ocorrem a todo o0 momento,
tanto fisiolégicas quanto anatdomicas, sendo nos seguintes sistemas: reprodutor, cardiovascular,
digestério, respiratério, musculoesquelético e renal. A cinesioterapia tem como objetivo auxiliar no
guadro algico, na biomecéanica, no fortalecimento de pelve para sustentagdo, no pos-parto com a
vasculariza¢do, com os musculos da pelve e na cicatrizagdo. Foram usadas as fontes (SCIELO e
LILACS) e os livros foram do acervo das faculdades integradas de Trés Lagoas - AEMS. Através do
assunto abordado concluimos que devemos realizar intervengfes fisioterapéuticas para que a
gestante tenha uma gestacdo tranquila, segura, uma preparacdo de qualidade para o parto normal e
podendo garantir principalmente uma boa recuperacdo, assim podendo trazer beneficios no pré e
poés-parto normal.

PALAVRAS-CHAVE: cinesioterapia pré-parto; cinesioterapia pos-parto; assisténcia fisioterapéutica
na gestacao.

INTRODUCAO

E popular que o periodo da gestacdo a mée sinta dores nas costas,
incdbmodos respiratorios, varias alteragbes emocionais, causando a ansiedade,
angustia e fantasias. Durante a gestagcdo as pacientes se veem despreparadas e
conturbadas para essa nova fase (SILVA; SOUSA, 2011).

A assisténcia fisioterapéutica nesse processo € de suma importancia para a
preparacdo do parto e a qualidade de vida durante a gestacdo. Assim, a
cinesioterapia que tem como funcdo promover alivio de quadro algico da coluna

vertebral, controle de estresses musculares, prevencdo da postura incorreta,
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trazendo equilibrios fisicos, psiquicos para o bem estar da gestante (DALVI et al.,
2010).

Na area de ginecologia e obstetricia, o fisioterapeuta tem como funcéo
ajudar a mulher a lhe dar com as alteracdes decorrentes ao periodo gestacional, ele
deve estar presente na equipe obstétrica, para analisar e ajudar a esclarecer o caso.
Tem como principal objetivo a prevencédo de qualquer patologia. Diagnosticada a
gravidez, o profissional inicia o tratamento fisioterapéutico, de acordo com a idade
gestacional que a paciente se encontra. (BIM; PEREGO, 2002).

As alteracdes que ocorrem na gestante sdo inUmeras e atingem todos o0s
sistemas, como sistema renal, musculoesquelético, cardiovascular, reprodutor,
pulmonar, nervoso e motor (BIM; PEREGO, 2002).

2 METODOLOGIA

Este trabalho foi desenvolvido para obter informacdes dos beneficios da
cinesioterapia no pré e pos-parto normal, usando artigos cientificos, referéncias
tedricas e citacdes de autores relacionados a revisdo bibliogréfica.

Foram consultados livros do acervo das Faculdades Integradas de Trés
Lagoas — AEMS, além de artigos cientificos através da base de dados virtuais
LILACS e Scielo. As palavras-chaves selecionadas descritas no resumo nortearam
as buscas dos artigos.

3 GESTACAO

A gestacdo é classificada pelo periodo do desenvolvimento embrionario,
desde a concepcdo até o nascimento da crianca. Os primeiros trés meses do
periodo gestacional sdo considerados os mais sensiveis, delicados e com maior
indice de aborto e mas formacgdes do feto. Por isso, € importante que a méae tenha
uma étima nutricao e repouso (CARVALHO; LULA; OLIVEIRA, 2010).

De acordo com Stephenson e Connor, (2004), a gestacdo passa por fases
de desenvolvimento do feto. De 0-1 semana ocorre a implantagdo, ou seja, a
concepgao. Dentre 1-2 semanas, o embrido toma forma. De 2-3 semanas forma-se o
corpo do embrido, o coracdo comeca a ter estimulos de contracdo, o cérebro se
forma. De 4-5 semanas o0s bracos brotam as maos; formam-se as orelhas e o

maxilar; o saco vitelinico ainda nédo tem funcdo. De 5-6 semanas as orelhas se
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formam por completo. De 6-7, ja se tem formato de um feto, com olhos, orelhas, o

nariz, os labios, a lingua, os tornozelos e dedos dos pés; comegcam 0S movimentos
fetais, o cérebro ja tem a funcdo de organizar e estimulos elétricos dos 6rgaos, o
estdbmago ja digere, o figado realiza a producdo de células sanguineas. Ou seja, no
1° més tem a formacgé&o da cabeca, tronco e dos bracos.

No 2° més o embrido se torna feto, contendo o esqueleto cartilaginoso,
movimentos corporais totais, tendo a estimulacdo dos nervos musculares. Ja no 3°
més consegue engolir liquido amnidtico, as unhas se formam, as palpebras se
fecham, as costelas sao calcificadas e a coluna vertebral se forma. O 4° e 5° més os
cabelos crescem, o0 esqueleto calcifica e ja escolhe a sua posi¢cdo. No 6° e 7° més os
dentes germinam, os olhos se abrem e tem depdsitos de tecido adiposo. E por fim 8°
e 9° més quando o feto ganho peso e comprimento (STEPHENSON; CONNOR,
2004).

3.1 Alteracdes Fisiol6gicas, Anatdmicas, Biomecéanicas e Musculoesqueléticas
durante a Gestacéo

As alteracdes fisiologicas que ocorrem na vida da mulher sdo muitas,
acometendo todos os sistemas do corpo. As alteragdes mais comuns, no entanto,
ocorrem durante e apdés a gestacdo. As mudancas ocorrem nas funcdes dos
sistemas reprodutor, renal, cardiovascular, gastrintestinal, respiratorio, motor
(STEPHENSON; CONNOR, 2004).

No sistema reprodutor, o0 corpo uterino sofre varias alteragdes,
primeiramente no tamanho, aumentando cerca de 4x em comprimento e
aproximadamente 1 kg no peso, causados pelo estiramento e espessura das fibras
musculares. Na forma, enquanto ndo ocorre a concepcdo no Utero ele tem uma
fisionomia piriforme e quando tem o aumento de espessura da parede ele passa ter
o formato esferoide. A posicao, fisiologicamente € de uma inclinacdo e uma flexao
uterina, durante os trés primeiros meses de gestacao ela se acentua, comprimindo a
bexiga. O colo uterino aumenta sua vascularizagdo, assim o muco é alterado,
formando uma grande barreira na abertura cervical, dando protecdo ao feto. Na
vagina a circulacdo sanguinea aumenta e a vulva fica mais alongada para a
passagem do feto (CARVALHO; LULA; OLIVEIRA, 2010).

No sistema cardiovascular, o plasma sanguineo aumenta e o volume de

hemacias diminui causando uma anemia fisioldgica, iSso ocorre porque 0 organismo
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da gestante tenta suprir o oxigénio da gravidez. A pressao venosa nos membros

inferiores sofre uma grande alteracdo, pois o Utero esta com seu tamanho
modificado, podendo ter uma distensdo do sistema venoso. O coracdo tem um
aumento significativo em seu tamanho e ocorre uma suspensdo devida os
movimentos do diafragma (KISNER; COLBY, 2005).

Destacam-se ainda altera¢des no sistema digestério, onde o peristaltismo é
diminuido devido ao efeito da progesterona na musculatura, por isso ha nauseas e
constipacdes. Tem como efeito a falta de apetite, 0 desejo de alguns alimentos e
repulsa por outros (CARVALHO; LULA; OLIVEIRA, 2010).

No sistema respiratério, a gravidez altera a secrecao do pulméao devido aos
horménios, a respiracdo aumenta, tem um consumo de oxigénio elevado, assim uma
hiperventilada e uma dispneia quando feito exercicios (BIM; PEREGO, 2002).

No sistema musculoesquelético, os musculos do abdome s&o estirados ao
seu limite até o final da gravidez, com diminuicdo entdo da contracdo dos musculos.
A gravidade, o equilibrio também diminui a biomecéanica dos abdominais. Ocorre
hipermobilidade da articulacdo, decorrente a frouxidao ligamentar, o que pode levar
a gestante em lesOes relacionadas a essas estruturas, principalmente as que
sustentam a coluna vertebral, assim a pelve e os membros inferiores. Os musculos
da pelve devem apoiar o peso do utero, que inferioriza cerca de dois cm e meio.
Pode entdo ocorrer distensdo do assoalho pélvico, ou uma laceracdo no processo
de nascimento, também a compresséo nervosa, deixando os musculos mais frageis
e vulneravel (KISNER; COLBY, 2005).

Quanto ao sistema urinario, os ureteres penetram na bexiga em angulo
perpendicular devido ao tamanho do Utero. Isso causa um retorno da urina para a
parte externa da bexiga e de volta no ureter, ocorrendo maiores probabilidades de
infeccdo durante a gestacao (BIM; PEREGO, 2002).

Ja o centro de gravidade dos musculos é modificado, alterando postura e
equilibrio, eles se deslocam anteriormente e suspendem devido a largura do Utero e
das mamas. Gerando compensacdes de postura. A cintura escapular e a coluna
cervical e toracica ficam mais curvadas e rotagdo interna dos membros superiores
em fator das mamas e do posicionamento apos o parto. Ocorre uma retracao dos
musculos peitorais e perda de for¢ca dos estabilizadores da escapula. Aumento de

lordose cervical, para compensar o desvio dos ombros. Ha também lordose lombar
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para compensacao de estruturas, assim os joelhos hiperestendem-se para gerar um

equilibrio, com isso a mulher geralmente vai caminhar com os quadris em rotagéo
externa e base alargada (KISNER; COLBY, 2005).

4 CINESIOTERAPIA

A cinesioterapia tem como funcdo gerar alivio de sintomas, proporcionar
movimentos ao corpo, tanto na gestacdo quanto em pacientes ndo gravidicos. Sao
exercicios que sao realizados em musculos estressados, hipotdnicos, atrofiados,
que ajudam na capacidade funcional, motora, biomecéanica, cinesiolégica e
proprioceptiva, que auxiliam na compensacdo, na diminuicdo da dor, nos
desconfortos, ganhos de ADM. Assim ajudam as gestantes que sao acometidas a
dores em regido pélvica e a coluna vertebral, durante a gravidez e no puerpério
(DALVI et al., 2010).

4.1 Cinesioterapia Pré-Parto

A cinesioterapia no pré-parto tem como objetivo de aliviar quadro algico,
preparar o assoalho pélvico para a sustentacdo do Utero, prevenir patologias,
relaxamento e ajudar na dilatacao na hora do parto (KISNER; COLBY, 2005).

A fisioterapia visa melhorar a for¢a, as condi¢cdes posturais da paciente, as
estruturas e a sustentacdo do corpo. Auxilia na postura da coluna vertebral,
promovem adaptacdes biomecanicas e atuam no controle de estresse muscular e
das dores nas estruturas lombares e pélvica (CONTI et al., 2003).

Os exercicios incluem exercicios posturais: Alongamento com cautela de
extensores cervicais, musculos da escapula, os extensores da coluna lombar,
adutores de quadril, os isquiotibiais e os flexores plantar. Fortalecimento de baixa
intensidade de flexores cervicais e toracicos, musculos da retracdo da escapula,
rotadores externo dos ombros, extensores de quadril, extensores do joelho,
dorsiflexores do tornozelo (KISNER; COLBY, 2005).

Acreditava-se que a atividade fisica poderia controlar as contracdes do utero
gerando um parto prematuro, porem durante a gestacdo 0s exercicios nao
contribuem para a expulsdo do feto, assim ocorre a estimulacdo de noradrenalina

materna que protege o feto de contracdes (BATISTA et al., 2002).
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O utero na gestacdo é que sofre as transformacfes mais intensas. No

periodo gestacional essas alteracdes vao interferir na mudanca de insercdo dos
musculos abdominais e pélvicos, ocasionando um estiramento das fibras, com
consequéncia perdendo a forca desses musculos, diminuindo assim a contracao
(LEITE; ARAUJO, 2012).

Segundo Kisner e Colby (2005), sdo recomendados exercicios a cada quatro
semanas durante a gravidez. Para iniciar o tratamento é aconselhado verificar se ha
diastase nos retos abdominais. Devem ser realizados exercicios de levantamento de
cabeca, com inclinacdo da pelve. Pode ser feito também atividades de estabilizacao,
que ajuda no controle dindmico do assoalho pélvico e de membros inferiores, assim
a mulher se sente mais segura.

Quanto ao relaxamento e respiracdo sdo muito importantes durante a
gestacdo, que preparam para o parto, a mulher naturalmente se sente ansiosa e
nervosa, por isso 0s musculos se estressam gerando ciclos de dor. Usar musicas
durante os exercicios € uma forma simples de comecar, contrair e relaxar a
musculatura dos membros inferiores e uma respiracdo profunda e calma também
séo utilizados (KISNER; COLBY, 2005).

4.2 Cinesioterapia P6s-Parto

No periodo do puerpério, os exercicios podem ser realizados logo que
ocorre parto, porem a mulher deve se sentir segura e capaz de fazé-los. E
importante que ocorra 0 mais cedo possivel, pois o0 parto normal agride muitas
estruturas, assim enfatizando o assoalho pélvico e muasculos vaginais, que
aumentam a circulacdo, facilitando a cicatrizagdo, mas deve seguir 0 repouso
correto de 6 horas. Os exercicios que corrigem o0s retos abdominais sao indicados
logo ap0s trés dias do parto. O periodo de pdés-parto dura cerca de 6-8 semanas,
onde as estruturas retornam ao seu estado ndo gravidico. Antes que ocorram 0S
exercicios é feito uma avaliacdo nos membros inferiores, principalmente maléolos, a
fossa poplitea e regido inguinal, para a busca de tombros, que poder ser
caracterizado pelo edema e varizes (BELEZA; CARVALHO, 2006).

O fisioterapeuta também auxilia a made com as posi¢coes de amamentacéo,
deve-se sentar, ou deitar em decubito lateral com apoio, o recém-nascido deve estar

em almofadas para suporte de peso. Técnicas de levantamento, indicar o tipo de
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sutid que a mée deve usar, para a sustentacdo do seio, alongamento dos musculos
do pescoco e membros superiores (STEPHENSON; CONNOR, 2004).

A intervencéao do fisioterapeuta tem como objetivo instruir a postura no leito,

como para facilitar a ejecdo de gases deitando em decubito lateral, reeducacéo
respiratéria, reeducacdo de musculos, posturas corretas ao cuidar do bebe,
incentivar a deambulacdo precoce e aliviar dores importantes. Sao realizados
exercicios de propriocepcdo que podem ser feitos na bola suica, de retorno venoso,
drenagem linfatica e mobilizacdo de pelve, para retorno de funcgdes intestinais
(BELEZA; CARVALHO, 2006).

5 DISCUSSAO

Os exercicios cinesioterapéuticos colaboram para a melhora da
biomecanica, na preservacdo da postura da coluna vertebral, na prevencao e
controle das dores lombares e pélvicas, aumentando a pratica funcional e facilitando
na compensacao dos musculos, diminuindo os sintomas durante a gestacao (DALVI
et al., 2010).

Segundo Bim e Perego (2002), o fisioterapeuta tem um papel importante na
area de ginecologia e obstetricia, ajuda a mulher se preparar para as mudancas
fisicas do inicio ao fim da gravidez e durante o parto para diminuir o estresse sofrido.
Um exemplo € o relaxamento afetivo, a respiracao e a posicao da paciente durante o
puerpério. No pdés-parto o fisioterapeuta vai aconselhar atividades fisicas e vai
realizar exercicios de fortalecimento pélvico.

Os cronogramas dos exercicios realizados durante a gravidez séo feitos
para diminuir as implicacbes e ajudar a gestante a se manter e recuperar suas
funcdes enquanto se prepara para 0 nascimento do bebé e também apés o
nascimento para os cuidados com o mesmo (KISNER; COLBY, 2005).

Conforme Silva e Souza (2011), o controle e a coordenacdo dos musculos
do assoalho pélvico sdo extremamente importantes durante a gestacdo, assim
observando a dimensé&o da cinesioterapia durante o pré-parto para melhor instruir a
paciente no relaxamento e na expulsao do feto.

De acordo com Beleza e Carvalho (2006), a mulher passa por diversas

modificacdes corporais durante a gestacdo, para isso ha necessidade de realizar
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exercicios fisicos com supervisdo, auxiliando no processo de retorno das condicfes

ndo gravidicas, com retorno das atividades de vida diaria e prevenir de patologias se

houver, dando uma qualidade de vida para a paciente.

6 CONSIDERACOES FINAIS

Concluiu-se que a cinesioterapia é de suma importancia para todas as fases,
no pré-parto, durante a gestacdo e no poés-parto, auxiliando nas alteracbes
anatdbmicas e fisioldgicas, utilizando exercicios para a postura, fortalecimento
pélvico, preparando os musculos vaginais para o parto normal e realinhando as
funcdes acometidas por conta da gravidez. Beneficiando a gestante para uma
gestacao tranquila, para um parto normal correto e um pds-parto regular, priorizando
a melhora e a qualidade de vida da mae para que ela consiga realizar suas tarefas
com o seu bebe de forma normal, sem patologias e disfungbes corporais, assim

voltando ao seu papel para o estado ndo gravidico.
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