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RESUMO

No periodo gestacional, o corpo da mulher sofre inUmeras alteracbes que favorecem
a perda da forca da musculatura do assoalho pélvico, causada pelo crescimento do
bebé. O Pilates é uma atividade fisica que utiliza exercicios que trabalham a mente e
O corpo em associacdo da respiragcdo, com o intuito de melhorar a consciéncia
corporal promovendo outros beneficios a saude, como o fortalecimento muscular, o
alongamento e a respiragdo de forma correta. Diante do exposto, o estudo teve
como objetivo analisar se o Pilates previne e trata gestantes diagnosticadas com
incontinéncia urinaria, avaliando se a pratica tem eficAcia no fortalecimento do
assoalho pélvico, e identificar se existe algum exercicio especifico do Pilates que
seja destinado a prevencdao e/ou tratamento da IU. O estudo trata-se de uma revisao
integrativa, no qual as buscas dos artigos foram realizadas nas bases de dados:
Pubmed, Ebsco Host, PEDro e no diretério de revistas SciELO. Os artigos
estudados apontam efetividade do treinamento muscular do assoalho pélvico em
gestantes para prevenir a IU, todavia, apenas um artigo citou o Pilates como opc¢ao
de recurso para a patologia. Torna-se evidente a precariedade de estudos na
literatura cientifica que aborde mais sobre o Pilates na area de patologias
provenientes da gestacdo, que é o caso da IU. Deste modo, constata-se que o
objetivo do estudo ainda ndo pode ser afirmado, pela precariedade de estudos
publicados sobre a atuacdo do Pilates para prevencéo e tratamento de incontinéncia
urinaria em gestantes, o que se faz a incentivar os estudiosos a pesquisa da area
para abranger maior conhecimento a comunidade profissional, na busca de expandir
0s recursos de melhorias para a patologia citada na tematica deste estudo.

Palavras-chave: Pilates, exercise movement technics, movement techniques, Pilates

training, pregnancy, pregnant women, gestation, urinary incontinence.
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ABSTRACT

During pregnancy, the woman's body undergoes numerous changes that favor the
loss of strength in the pelvic floor muscles, caused by the baby's growth. Pilates is a
physical activity that uses exercises that work the mind and body in association with
breathing, in order to improve body awareness by promoting other health benefits,
such as muscle strengthening, stretching and breathing correctly. Given the above,
the study aimed to analyze whether Pilates prevents and treats pregnant women
diagnosed with urinary incontinence, evaluating whether the practice is effective in
strengthening the pelvic floor, and identifying if there is any specific Pilates exercise
that is intended for prevention and/ or Ul treatment. The study is an integrative
review, in which articles were searched in the following databases: Pubmed, Ebsco
Host, PEDro and in the SciELO journal directory. The articles studied point to the
effectiveness of pelvic floor muscle training in pregnant women to prevent Ul,
however, only one article cited Pilates as a resource option for the pathology. The
precariousness of studies in the scientific literature that address more about Pilates
in the area of pathologies arising from pregnancy, which is the case of Ul, is evident.
Thus, it appears that the objective of the study cannot yet be affirmed, due to the
precariousness of published studies on the role of Pilates for the prevention and
treatment of urinary incontinence in pregnant women, which encourages scholars to
research the area for to include greater knowledge in the professional community, in
order to expand the resources for improving the pathology mentioned in the subject
of this study.

Key words: Pilates, exercise movement technics, movement techniques, Pilates

training, pregnancy, pregnant women, gestation, urinary incontinence.



1 INTRODUCAO

O assoalho pélvico exerce uma fungcdo fundamental na manutencéo da
continéncia. Durante a gravidez e o poés-parto, acredita-se que o treinamento dos
musculos do assoalho pélvico pode ser considerado um recurso importante para
evitar distarbios da musculatura pélvica (SCHREINER, 2017).

No periodo gestacional, em virtude do crescimento do feto, o corpo da
gestante sofre alteracdes que favorecem a perda de forca da musculatura do
assoalho pélvico, sendo capaz de causar disfun¢cbes que podem comprometer a
saude da mulher e do bebé (ABREU, 2019). A incontinéncia urinaria é uma
disfungdo comum na vida de muitas gestantes, podendo causar incémodo,
constrangimento ou até complicacdes na gestacéo (JAFFAR, 2020).

O Pilates, é uma atividade fisica que utiliza técnicas de alongamento,
fortalecimento muscular e consciéncia corporal, sendo estes, exercicios que podem
ser benéficos para a saude da gestante. Acredita-se que a pratica do Pilates possui
grande relevancia no tratamento e na prevencdo dessa disfuncdo, propiciando
resultados no fortalecimento da musculatura do assoalho pélvico, no qual a gestante
podera aprender a controlar o movimento conscientemente e de forma equilibrada,
necessitando do auxilio da respiracdo correta associada ao movimento (LAUSEN,
2018).

O meétodo Pilates tem como finalidade o fortalecimento da musculatura
estriada, envolvendo o esfincter urogenital estriado, que é parcialmente responsavel
pela oclusédo da uretra. Durante os exercicios perineais, a contracdo da musculatura
pélvica resulta na elevacdo da uretra, vagina e reto, sendo fator resultante na
estabilizacdo do assoalho pélvico, resistindo ao movimento a favor da gravidade.
Desse modo, o treinamento dos musculos do assoalho pélvico pode diminuir o
acometimento da incontinéncia urinaria no final da gravidez, bem como no pos-parto
(SCHREINER, 2017).

Pelo fato de a incontinéncia urinaria ser uma disfuncdo comum na
gestacdo, sua prevencdo e tratamento muitas vezes acabam tendo pouca
importancia na rotina de saude da mulher, o que pode provocar situagdes frustrantes

para a gestante (JAFFAR, 2020). A pratica do Pilates possui grande relevancia por
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seus métodos de movimentos combinados a técnicas respiratérias, que podem ser
valiosos na prevencgdo e no tratamento da incontinéncia urinaria, promovendo como
resultado o fortalecimento da musculatura do assoalho pélvico, no qual a gestante
podera ter uma melhor qualidade de vida durante esse ciclo importante
(SCHREINER, 2017).

Assim, sabe-se que existem poucos estudos que analisam ou comprovam
a utilizacdo do Pilates na prevencao e no tratamento dessa disfuncéo. Espera-se
analisar e avaliar a eficacia e o beneficio para que esse método seja levado para
muitas mulheres, melhorando e qualificando o periodo gestacional. Acredita-se que
com os resultados desse estudo, ndo s6 a mulheres, mas a comunidade cientifica
seja beneficiada com a possibilidade de uma nova abordagem para esse publico.

O objetivo deste estudo € analisar se o Pilates previne e trata gestantes

diagnosticadas com Incontinéncia Urinaria.

2 METODOLOGIA

Trata-se de uma revisao integrativa da literatura, de estudos de caso controle,
ensaios clinicos randomizados e ndo-randomizados, que aborda a seguinte questao
PICOS: O pilates tem efeito na reducao de riscos e no tratamento de incontinéncia

urindria em gestantes?

Participante ou populacdo: Mulheres gestantes em qualquer faixa etéria,
independente da condicdo clinica de saude, doenca ou status de treinamento.
Intervencado: Pratica de Pilates por gestantes com incontinéncia urindria.
Comparador: Grupo de comparacao de mulheres que ndo praticam Pilates para
prevenir ou tratar a IU. Desfecho primario: Incontinéncia urinaria. Desfecho
secundério: Ativacdo da musculatura do perineo. Desenhos de estudos a serem
incluidos: Ensaios clinicos randomizados e ndo-randomizados e estudos de caso

controle.

A construcdo deste manuscrito, foi baseada com caracteristicas do modelo
das diretrizes dos principais itens para relatar Revisfes Sisteméaticas e Meta-
analises, o sistema PRISMA (Moher et al, 2009).
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Critérios de elegibilidade

Foram incluidos artigos originais em lingua portuguesa e inglesa, sem corte
temporal, desta forma ficam excluidos arquivos indisponiveis para leitura nas bases
de dados; literatura cinzenta; capitulos de livros; teses e dissertacdes; além de
palestras e resumos de congressos. Populacdo incluida para elegibilidade dos
estudos: Mulheres gestantes com diagnéstico de IU, independente condi¢do clinica
de saude, doenca, sexo ou status de treinamento; Intervencéo: Pratica de Pilates por
gestantes com incontinéncia urinaria. Consideramos estudos que apresentem efeitos

na prevencao e tratamento de IU utilizando exercicios de Pilates.

Tabela 1 — Elegibilidade dos estudos pesquisados de acordo com o PICOS

Artigos originais Arquivos indisponiveis nas bases de dados
Linguainglesa e portuguesa Literatura cinzenta

Sem corte temporal Capitulos de livros, teses e dissertactes
Estudos que apresentam efeitos na Palestras e resumos de congresso

prevencdo e tratamento de IU utilizando
exercicios de Pilates

Mulheres gestantes com diagndstico de
IU, independente da condicao clinica de
saude, doenca ou status de treinamento

Fonte: Autor

Estratégia de pesquisa:

A busca dos estudos sucedeu por dois pesquisadores, aplicando os seguintes
termos para pesquisa: ("pilates" OR "movement techniques" OR "exercise movement
technics" OR "pilates training”) AND ("pregnancy” OR "pregnant women" OR
"gestation”) AND "urinary incontinence”. Para o rastreio de artigos com estes termos,
nao foram empregados filtros automaticos nas bases de dados e restricdes as datas

de publicacéo.

A busca de artigos realizou-se através de quatro bases de dados, sendo elas:

PEDro, PubMed, EbscoHost e Scielo. Além disso, entramos em contato com experts
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no assunto para incluir possiveis evidéncias ndo encontradas nestas bases de

dados supracitadas.

Selecéo, extracdo de dados, sintese de dados

A selecdo dos estudos encontrados seguiu uma sequéncia de passos: 1-
andlise de titulos dos estudos encontrados nas bases de dados apresentadas; 2-
Importacdo dos artigos em arquivo para o software Mendeley; 3- descarte de artigos
duplicados inter e intra bases de dados; 4- Identificacdo dos estudos que
possivelmente cumpriam os critérios de inclusdo para o presente objeto de estudo,
através da leitura dos resumos; 5- Exclusao dos artigos que ndo se encaixavam no
objetivo do presente estudo; 6- Leitura completa dos artigos, permitindo a avaliacao
dentro dos critérios de inclusdo, exclusdo e elegibilidade; 7- Por fim, a leitura
completa dos artigos permitiu a aplicacao dos critérios para avaliacdo da qualidade
metodoldgica da escala PEDro (MOHER et al, 2009).

3 RESULTADOS E DISCUSSAO

A busca dos artigos foi realizada através de critérios de incluséo e excluséao,
gue resultaram numa quantidade de artigos demonstrada na tabela 2.

As bases de dados foram divididas entre os autores para pesquisa
individualizada. Inicialmente foram encontrados 340 artigos de acordo com o0s
descritores elegidos pelos autores. Apos triagem, 299 estudos foram excluidos por
ndo se enquadrarem nos critérios de elegibilidade (tabela 1). Seguindo a abordagem
do objetivo do estudo, 16 artigos foram excluidos por titulo por ndo vinculacdo com a
tematica, 5 estudos excluidos por duplicidade de publicacdo e 5 excluidos por leitura
do resumo, resultando um total de 15 achados que foram revisados pelos autores e

elegidos por se enquadrarem nos objetivos e critérios de elegibilidade determinados.



Tabela 2 - Pesquisa das bases de dados e critérios metodoldgicos

Pesquisa de estudo de caso
controle, ensaios clinicos
randomizados e ndo randomizados

Periodo: Margo a Maio de 2021

Bases de dados:
PEDro

EbscoHost

Scielo
Pubmed

Contato com experts
da tematica

Analise dos resumos
para sele¢do dos artigos

340 artigos achados por
descritores

299 artigos excluidos
por ndo se enquadrarem
nos critérios
metodologicos

Excluidos por titulo

=16

Excluidos
por duplicidade

=5

Excluidos
por resumo

=5

15 artigos foram
revisados e elegidos
pelos autores
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A qualidade metodolégica dos estudos apurados foi avaliada de forma
independente por dois pesquisadores, tomando como base a lista de verificagao de
critérios de qualidade da escala PEDro (Moher et al.,, 2009). A pontuacdo dos
estudos avaliados encontra-se na tabela 3. Destes estudos, 7 estdo classificados
com qualidade metodologica alta (Escala PEDro = 6/10), no qual 14 estudos

randomizados e 1 estudo sendo somente ensaio clinico controlado.

Tabela 3 - Sintese da qualidade metodoldgica dos artigos utilizados neste estudo.

S S S S N N N S N S S 6/10
S S N S N N N S N S S 5/10
S S S S N N N S N S S 6/10
S S S S N S S S S S S 9/10
S S N S S S S S S S S 9/10
S S N S S S S N S S S 8/10
S S N S N N N S N S S 5/10
S N N S N N N N N S S 3/10
S S N S N N N S N S S 5/10
S S S S N N N N N S S 5/10
S S N S N N N N S S S 5/10
S N S S N N N S N S S 5/10
S S N S N N N S N S N 4/10
S N N S S S S S S S S 8/10

S S N S N S S N S S S 7/10

Nota: S= Sim; N= Nao; N/A= Nao especificado; 1= Critérios de elegibilidade e fonte dos participantes;
2= alocacgédo aleatéria; 3= alocacdo oculta; 4= comparabilidade da linha de base; 5= participantes
cegos; 6= terapeutas cegos; 7= avaliadores cegos; 8= acompanhamento adequado; 9= andlise de
intencdo de tratar; 10= comparacdo entre grupos; 11= estimativas pontuais e variabilidade.
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Foram elegidos 15 estudos de acordo com os critérios de incluséo e excluséo
metodoldgicos pré-determinados. Todos os artigos continham grupo de intervencao
(Gl) e grupo-controle (GC), deste modo, pdde-se comparar de forma quantitativa os
resultados abordados.

Os estudos selecionados estdo relacionados a pratica de exercicio e
treinamento para fortalecimento do assoalho pélvico, bem como a pratica do Pilates
como prevencédo e/ou tratamento de Incontinéncia Urinéria (1U).

Em alguns estudos, houveram desisténcias das participantes que foram
selecionadas para realizar as técnicas implantadas nas pesquisas, com motivos
variando em complicacbes gestacionais, desinteresse em continuar participando e
problemas familiares.

Conforme leitura dos artigos, apenas um estudo apresentou o Pilates
associado ao treinamento da musculatura pélvica como instrumento de tratamento
para gestantes com IU, no entanto, o resultado obtido deste estudo implica que o
Pilates ndo altera a forca da musculatura do assoalho pélvico, onde essa conclusao
foi comprovada com o uso de um mandémetro avaliando a pressdo muscular das
gestantes.

Os demais artigos trabalharam com a Pelvic Floor Muscle Training (PFMT), a
Pelvic Floor Muscle Exercises (PFME) e a Avaliagdo Funcional dos musculos do

assoalho pélvico (AFA), conforme descrito no quadro abaixo (tabela 4).



Tabela 4 — Resumo de estudos conforme elegibilidade metodologica

Consideracgbes finais

Autor Metodologia Intervencao Grupo-controle Resultados
O estudo evidenciou que a pratica de
Foram selecionadas 96 gestantes; o .
. - exercicios de fortalecimento muscular
36 sairam da pesquisa por abandono e
OKIDO et randomizado Pelvic Floor Si inadequacéo durante os processos (Gl e GC); ndo afetam patologicamente as
im . N
al., 2015 controlado Muscle 26 mulheres do grupo de intervencdo e 33 do | gegtantes, desta forma, o exercicio pode
Training grupo controle foram analisadas; ) .
(PFMT) Ndo houve alteragdio da pulsatiidade das | S€rrealizado na prevencdo e tratamento
artérias, onde cada artéria apresentou evolugao de IU.
normal ao longo dos grupos avaliados.
875 mulheres consentiram participar do estudo
20 mulheres foram excluidas antes do primeiro
Pelvic Floor €xame 0O estudo indi Ih
5 f 5 estudo indica que as mulheres
STAFENE et et @fies Muscle 13 ndo preencheram 0s CI’ItE[IOS de incluséo, 5 q
) o Sim abortaram e 2 tiveram gestag6es gemelares. gréavidas devem fazer PFMT para
al., 2012 randomizado Training Foram selecionadas 855 mulheres : . .
. ~ prevenir e tratar a IU no final da gravidez
(PEMT) 36 mulheres do grupo de intervengdo e 32 do
grupo controle perderam o acompanhamento
Dados de 397 mulheres do grupo de
intervencdo e 365 mulheres do grupo controle
foram analisadas
Pilat 50 primiparas sem alteragdes gestacionais
ilates ; .
foram randomizadas para o gstudo, O estudo indica que os artigos
o 25 gestantes para o grupo pilates e 25 para o ) )
Ensaio clinico Pelvic Fl grupo controle; selecionados apresentam que o Pilates
elvic Floor .
DIAS, etal., | andomizado Sim 1 mulher do grupo Pilates e 13 mulheres do | com contragio dos MAP n&o é capaz de
2017 ad Muscle grupo controle descontinuaram as intervencdes | ¢ d liada pel
controlado Training por falta de tempo; alterar a forca do MAP avaliada pelo
(PEMT) 36 gestantes foram incluidas na analise; mandmetro em gestantes.

N&o foram observadas diferengas significativas
entre 0s grupos para informacdes
demograéficas.
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301 mulheres foram randomizadas para o
estudo;

Os resultados do estudo mostram que

i Pelvic Floor 148 selecionadas para o grupo de treinamento | UM CUrso de exercicios para os musculos
MORKVED _ Muscle ) e 153 no grupo controle; do assoalho pélvico especialmente
randomizado . Sim 7 mulheres do grupo controle e 5 mulheres do . . .
et al, 2003 Training ; g - desenvolvido durante a gravidez evita a
controlado grupo de treinamento desistiram apds a
(PEMT) primeira avaliacéo; incontinéncia urinéria durante a gravidez
120 _ mulheres do grupo de treinamento e 3 meses ap6s 0 parto
seguiram o protocolo de treinamento;
28 mulheres abandonaram os treinamentos.
282 mulheres foram selecionadas para o
Ensaio clinico Pelvic Floor Sim estudo;
randomizado Muscle 140 foram randomizadas para o grupo de
Training fisioterapia e 142 para o grupo controle;
(PFMT) 116 mulheres do grupo de (fisioterapia
completaram pelo menos uma sessdo de | O estudo apresenta que o treinamento
treinamgnto do MAP e 97 gompletaram todas do assoalho pélvico supervisionado pré-
as sessdes planejadas do pré-natal; o o B
FSITZEOLl’Set A reabilitagdo foi supervisionada por 37 natal ndo foi superior as instrugoes
"’ diferentes terapeutas, sendo eles | escritas na reducdo da IU pés-atal.
fisioterapeutas e parteiras;
Nenhuma diferenca foi observada entre os dois
grupos na gravidade da IU, prevaléncia ou
problemas do assoalho pélvico no inicio do
estudo, no final da gravidez e aos 2 e 12 meses
apos o parto.
Foram randomizadas 105 mulheres;
Ensaio clinico Pelvic Floor Sim 52 mulheres no grupo de exercicios e 53 no | N&o foi encontrado efeito no treinamento
randomizado Muscle grupo controle; da musculatura do assoalho pélvico em
KARI BO et Training 10 mulheres do grupo de exercicio e 11 do | uma aula de condicionamento fisico geral
al., 2011 (PFMT) grupo controle perderam o acompanhamento; para gestantes, sem instrugéo individual

N&o houve diferengcas significativas nas
variaveis de fundo entre os dois grupos.

e contragdo correta do MAP.
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A gravidez reduz a for¢a dos musculos

randomizado Pelvic Floor do assoalho pélvico, porém o
SUT etal.,, controlado Muscle Sim As participantes foram divididas em dois treinamento do MAP aumenta
2016 Training grupos: treinamento e controle; significativamente a forca desta
(PFMT) Foram analisadas 30 mulheres de cada grupo. musculatura, prevenindo sintomas
urinarios e proporcionando qualidade de
vida
97 gestantes foram selecionadas para o estudo;
70 participaram do grupo; experimental e 70 no
grupo controle;
SZUMILEWI As mulheres foram avaliadas através de | Exercicios da musculatura do assoalho
CZetal, Pelvic Floor eletromiografia de superficie (EMG) , utilizando pelvico, juntamente com o treino
2019 randomizado Muscle sondas vaginais e Questionario de Impacto da | @erdbico de alto e baixo impacto devem
controlado Training Sim Incontinéncia (11Q); ser recomendados para mulheres
(PFMT) As mulheres do grupo que participaram do gravidas
estudo, melhoraram as atividades
neuromuscular do MAP em algumas tarefas
motoras.
Foram selecionadas 169 mulheres para andlise;
63 mulheres para o grupo de intervencdo e 89
mulheres no grupo controle;
N&o houve diferencas entre 0s grupos na idade
média, IMC pré-gravidez, educacdo e hébitos O PFMT foi eficaz
PELAEZ et ensaio clinico Pelvic Floor _ de exgrcicio fisico pré-gravidez no inicio do na prevencao primérja dalUem
al., 2012 randomizado Muscle Sim estudg, . . gestantes primiparas
Training No final da intervencdo houve diferenca
(PFMT) significativa no grupo de intervengao;

Mulheres do grupo de intervencdo né&o
relataram vazamentos, apenas mulheres do GC
tiveram vazamentos mais de uma vez na
semana.
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80 mulheres foram randomizadas para o
estudo;

Divididas em: 40 no grupo de intervencéo e 40
no grupo controle;

O dois grupos foram avaliados quanto a forca
muscular do assoalho pélvico e queixas

O exercicios para fortalecimento da MAP

Pelvic Floor urinarias na 362 a 382 semana de gravidez e na ettt
DINC et al., randomizado Muscle it sexta & oitava semana pés-parto; séo eficazes no aumento da forca
2019 controlado Training O grupo de intervencéo teve uma diminuicéo muscular e no tratamento da
(PFMT) significativa nos episédios de incontinéncia Incontinéncia urinaria
urinaria durante e a gravidez e no pds parto, e
a forca do MAP aumentou em maior medida;
O grupo controle teve aumento na incontinéncia
uinaria pés-parto e diminuicao dos episédios de
incontinéncia urinéria no pés-parto
Foram randomizadas para o estudo 264 | Os resultados do estudo indicam que o
WOLDRING mulheres saudaveis com incontinéncia urinaria |  treinamento do assoalho pélvico ndo é
Hetal, durante a gravidez; indicado na gravidez. Com mulheres
2006 Pelvic Floor 112 foram alocadas aleatoriamente para o gravidas, acometidas com IU, deve-se
randomizado Muscle grupo de intervencdo e 152 para o tratamento deixar que a incontinéncia melhore
controlado Training Sim usual; naturalmente, mas em mulheres ainda
(PFMT) A incontinéncia urinaria diminuiu apés a | incontinentes apds 6 meses, deve-se
gravidez independente dos cuidados habituais obter uma ateng&o maior. O PMFT é
ou PMFT durante a gestacao. indicado justamente para essas mulheres
102 mulheres foram incluidas no estudo;
52 mulheres alocadas no grupo de intervengao
. Estudo Pelvic Floor e 50 no grupo controle; Os resultados do estudo indicam que o
KOCAOZ et | experimental Muscle sim Diferenca estatisticamente ~significativa foi | PFMT séo eficazes na prevencéo de IUE
al., 2011 randomizado e Trainin encontrada entre 0s grupos intervencdo e durante a gravidez e no periodo p6s
controlado (PFMT? controle em termos de desenvolvimento de IUE parto

na 282 e 322 semanas de gestacdo e na 122
semana pods-parto.
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70 mulheres randomizadas, divididas em grupo
de intervenc¢édo e grupo controle;

Ap6és desisténcias, permaneceram no estudo 33
para o Gl e 30 para o GC,;

A partir do programa realizado em 6
semanas foi possivel identificar que a

SANGSAWA T Pelvic Floor : . PFME previne a IU pré-natal, porém néo
NG, et al., Ensaio qllnlco Muscle Sim As 63. mulheres cumpriram os 28 dias de foi testado a forga muscular pélvica das
randomizado : PFME; -
2016 Exercises gestantes para constatagdo de
(PFME) No GI 9 relataram I_UE e no GC 16 mulheres, na resultados no fortalecimento da
382 semana gestacional; musculatura pélvica.
72,7% do Gl e 46,7% GC apresentaram pouca
ou nenhuma perda de urina
11 primiparas com idade média de 23,6 e idade
gestacional < 25 semanas que faziam parte do
Programa  Materno-Infantii da  Secretaria
Municipal de Poc¢os de Caldas-MG;
AFA por meio da pa|pagéo‘ Foi Ob,SGrVadO atl.’aVéS- do eStUdO,
Eletromiografia  de superficie do AP . atra\_/es do quesgonarlo 'CIQ'S_F', .
Avaliagdo (eletromiografo EMG 400C - EMG System do ((a)vldenuand?j reldlfgao Xgperqda il
SILVA et. al, | Ensaio clinico | Funcional dos Brasil®) por sonda vaginal introduzida com um s escores do ICIQ-OAB, evidenciaram
2015 controlado eles T . pouco de gel lubrificante antialérgico KY; sintomas, como frequéncia urinaria,
Sim . . noctdria, urgéncia urinaria e urge-
assoalho Exercicios de fortalecimento e relaxamento dos . o ~ A
s . incontinéncia, que séo intercorréncias
pélvico (AFA) MAP; . . 5 . comuns diante da pressao exercida
Exercicios V|,sa_ndo a reeducacao respiratoria e sobre a bexiga.
abdominal-pélvica;
Os exercicios foram iniciados com a gestante
em decuUbito dorsal, passando para a posicao
sentada e depois ortostatica.
Randomizadas primiparas a partir da 20?2
semana de gestagdo e com idade a partir de 18
anos, A melhora dos resultados das gestantes
O grupo de intervencdo recebeu instru¢des do grupo de intervencéo foram mais
SAMPSELL | = .0 clinico Pelvic Floor padronizadas de PFMT, ja 0 grupo controle n&o efetivas em comparagéo as
Eetal., randomizado Muscle recebeu instrucéo de exercicios; gestantes nao orientadas, no que
1998 Training Sim Os sintomas de IU foram avaliados através de resulta no beneficio do
(PFMT) guestionarios; fortalecimento muscular pélvico para

A forca da musculatura pélvica foi quantificada
por um espéculo ginecoldgico instrumentado;

Os sintomas de incontinéncia urinaria

reducéo de casos de IU.
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diminuidos foram observados no grupo de
tratamento, com efeitos significativos
demonstrados na gestacao de 35 semanas.
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Para construcdo deste estudo, foram analisados ensaios clinicos para
identificar a eficacia do Pilates no treinamento da musculatura do assoalho pélvico e
sua repercussado na prevencgdo e tratamento da incontinéncia urinaria em mulheres
gestantes. Segundo Okido et al. (2015), os exercicios de fortalecimento do assoalho
pélvico (PMFT) ndo causam danos a saude da gestante, sendo indicado para a
prevengao e tratamento de IU. O estudo de Stafne et al. (2012) demonstra que
mulheres gravidas que realizaram o0s exercicios regularmente, incluindo PMFT,
tiveram uma menor propensao a relatar IUE no final da gravidez, do que mulheres
qgue realizaram exercicios padronizados. Stafne destaca que, para obter resultados
positivos, o treinamento depende da habilidade de contragdo da musculatura

efetivamente.

Para Dias et al. (2017), ndo foi observada a alteracdo no fortalecimento do
MAP com a intervencdo do Pilates com contracdo da musculatura do assoalho
pélvico (MAP). No entanto, Dias retrata que as mudancas fisiol6gicas aumentam a
area do hiato do levantador, o que pode ter dificultado o registro das alteracbes da
forca do MAP no mandmetro na utilizacdo do Pilates. Em vista disso, pode-se
considerar que mulheres gravidas necessitam de treinamento especifico do MAP
para um ganho de forca significativo ser avaliado. Esse resultado corrobora com o0s
achados de Kari Bo et al. (2011), que da mesma forma, salienta que nao foi
encontrado efeito do treinamento, sem instrucao especifica e individual da contracao
correta do MAP. Os autores Szumilewicz et al. (2019), Dinc et al. (2019), Sut et al.
(2016) e Kocaoz et al. (2011), evidenciaram que o0s protocolos de treinamento
apresentaram maior significancia na forca muscular e no tratamento de IU, na

gestacao e no pés-parto.

Os resultados de Morkved et al (2003), apontam que a prética dos exercicios
desenvolvidos durante a gravidez previne a IU e também até trés meses apds o
parto. Esse resultado, confirma os achados de Sangsawang et al. (2016), que
salienta que um programa executado em 6 semanas foi capaz de indicar que a
PMFE previne IU. No entanto, Sangsawang ressalta que a forca muscular pélvica

das gestantes nao foi testada, para estabelecer os resultados do fortalecimento da
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musculatura pélvica. No ensaio de Fritel et al. (2015), os exercicios de PMFT néo
foram eficazes na prevaléncia na gravidade da IU, em comparacdo com as
gestantes que receberam instrugdes por escrito. Esse resultado, corrobora com 0s
achados de Pelaez et al. (2012), que também aponta a ineficacia do PFMT na
prevencdo da IU em gestantes primiparas. Sampesele et al. (1998), destaca que o
grupo de intervengdo obteve melhora nos resultados, em comparagdo com as
gestantes nao orientadas, resultando no beneficio do fortalecimento muscular
pélvico, reduzindo a prevaléncia de IU. No ensaio de Silva et al. (2015), apos os
exercicios foi observado, através do questionario ICIQ-SF, a diminuicdo da perda
urindria. Os escores ICIQ-OAB, retrataram sintomas, como frequéncia urinéria,
noctaria, urgéncia urinaria e urge-incontinéncia, que sao intercorréncias comuns em
decorréncia da pressao exercida sobre a bexiga. Por fim, Woldring et al. (2006),
indica que o treinamento do assoalho pélvico ndo é adequado para gestantes. Em
mulheres gravidas, o apropriado € deixar que a incontinéncia se restabeleca
naturalmente, entretanto, o PMFT é indicado para mulheres que permanecem

incontinentes apds 6 meses de parto.

O objetivo geral deste estudo foi analisar se o Pilates previne e trata
gestantes diagnosticadas com incontinéncia urinaria. Em vista disso, sucedeu-se
uma revisdo de literatura integrativa com o propésito de identificar estudos na
literatura cientifica que pudessem evidenciar a hipotese destacada pelo objetivo
desta pesquisa. Os achados cientificos obtidos deste estudo apresentam escassez
de artigos relacionados ao tema principal. Parte dos artigos localizados
relacionavam-se a temas direcionados a outras areas da saude, sendo considerado
pelos autores como o maior desafio na fase metodologica. Durante as buscas
realizadas, ndo se identificou artigos que relacionassem unicamente os descritores
selecionados para responder o guestionamento dos objetivos da temética, deste
modo, apenas um artigo apontou o Pilates para fortalecimento do assoalho pélvico
para prevencdo e tratamento da IU, no que realmente comprova a pobreza de

artigos na literatura cientifica.
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4 CONSIDERACOES FINAIS

O exercicio fisico direcionado ao assoalho pélvico tem fundamental
importancia durante a gestacdo com intuito de fortalecer a musculatura perineal e
ajudar no trabalho de parto, bem como na expulsdo do bebé. Percebeu-se que com
a pratica de PFMT a gestante tem maior seguranca de sustentacdo do peso
corpoéreo, que sofre alteracdo semestral alterando o centro de gravidade, além de
evitar prolapsos e doencas urinarias como a incontinéncia. E indispensavel a
otimizacao e prética frequente do fortalecimento pélvico, tendo em vista o beneficio
perinatal e pos-natal, colaborando com a recuperacao corporal da méae, além de

melhorar a qualidade de vida no puerpério.

Durante a pesquisa dos artigos, os autores encontraram dificuldade para
localizar estudos que se relacionem com a tematica, no qual identificou-se pobreza
de estudos cientificos que respondessem a hipotese estabelecida. Dentre os artigos
localizados, poucos ou nenhum tinham relacdo com os descritores apontados, bem
como com o0 objetivo geral que o estudo buscou abordar, deste modo, os autores
denotam que se faz necessario maior pesquisa e publicacdo de estudos para
comprovacdo da importancia e eficacia da pratica do Pilates no fortalecimento
pélvico de gestantes para prevencdo e tratamento de incontinéncia urinaria, para
melhor qualidade de pesquisa profissional favorecendo a comunidade cientifica,
assim como beneficiar a populacdo que demanda maior variedade de recursos para

acompanhamento em saude.
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