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INTROUCAO

A fisioterapia na gestacdo € voltada para prevencao e tratamento das dores em geral,
incluindo também alteracOes respiratrias, musculos esqueléticos e do assoalho pélvico,
porém a gestacdo ndao é um processo patoldgico e sim de transi¢cdo ndo apenas no organismo
da mulher, mas no seu psiquico preparando assim, para ocupar um novo lugar na sociedade
“ser mae”.

Dai a importancia de uma assisténcia fisioterapéutica, em nivel primario de atencdo
com palestras educativas informando a importancia do assoalho pélvico e de sua musculatura
exigida na hora do parto.

Segundo Baracho (2012), o assoalho pélvico é formado por ligamentos e fascias, tem
como objetivo sustentar os 6rgdos internos, principalmente o Utero, a bexiga e o reto.
Proporciona acdo esfincteriana para a uretra, vagina e reto, além de permitir a passagem do
feto, por ocasido do parto.

Existe uma relevancia de mitos e tabus a respeito da sexualidade na gestacdo, onde as
gestantes precisam ser esclarecidas e orientadas a respeito do assunto, ficando assim mais
segura e melhorando o seu bem estar emocional.

Durante o periodo gravidico a sexualidade da gestante é afetada por diversos fatores,
tais como alteracBes na percepcdo da imagem corporal, diminuicdo no nivel de energia,
presenca de sintomas fisiologicos e desconfortos corporais, ajustes aos novos papeis sociais,

qualidade do relacionamento, alteracbes de humor, entre outros, que podem ser vivenciados
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pela gestante, bem como por seu parceiro (SAVALL et al., 2008).

As gestantes da Unidade Bésica de Saude situada no bairro da Palmeira, municipio de
Campina Grande, iniciam o seu pré-natal atendidas pelo SUS - Sistema Unico de Saude, onde
0 mesmo prioriza um atendimento humanizado, assistencial e preventivo, associado a atuacéo
de uma equipe interdisciplinar. No entanto sdo inUmeras as ddvidas destas gestantes
principalmente no terceiro trimestre da gestacdo, onde as mudancas psicoldgicas e fisicas da
gestacdo tém efeito sobre a atividade sexual. Em algumas ocasides pode-se haver um
conselho médico sobre a diminuicdo do coito se houver um risco de parto prematuro,
hemorragia pré-parto e ruptura prematura das membranas.

Além disso, a propria gestante se sente mais fadigada sendo orientada a diminuir seu
trabalho habitual e ter um pouco mais de repouso, para que ndo se esforce ao ponto que o
oxigénio placentario seja desviado para melhorar a oxigenacdo devido a sobrecarga que a mae
esta se impondo. Em todas as informacdes orientadas o fisioterapeuta esta buscando criar nas
mulheres a capacidade de reconhecer em seu préprio corpo as sensagdes de conforto e bem-
estar, ou de esforco e fadiga, visando evitar atividades que cause dor ou se ela ja existir evitar
sua evolucdo. Para tanto o objetivo destes estudo foi avaliar o nivel de conhecimento de

gestantes acerca da funcao do assoalho pélvico e da sexualidade durante o periodo gravidico.

METODOLOGIA

Esta pesquisa caracterizou-se como um estudo observacional, descritivo, analitico, do
tipo transversal com abordagem quantitativa. A populacdo foi composta por trinta gestantes
cadastrada na Unidade Basica de Saude da Familia (UBSF) do Bairro da Palmeira, localizada
na Rua: Sinhazinha de Oliveira s/n Palmeira pertencente ao terceiro distrito sanitario da
cidade de Campina Grande - Paraiba. A amostra foi por acessibilidade e participaram da
pesquisa, gestantes que estavam dentro dos critérios de inclusado, e se dispuseram a participar
da pesquisa. A pesquisa foi realizada ap6s aprovacao pelo Comité de Etica em Pesquisa —CEP
da Universidade Estadual da Paraiba (UEPB), no periodo de Agosto a Setembro de 2016. Os
critérios de inclusdo foram gestantes cadastradas na UBSF da Palmeira, pertencente ao
Distrito Sanitario Il com rotina de pré-natal, com idade superior a 18 anos e inferior a 35
anos, com gestacdo de baixo risco e em qualquer periodo gravidico. Elas eram convidadas a
participar voluntariamente desta pesquisa, e a assinar o Termo de Compromisso Livre e
Esclarecido. Os critérios de exclusdo foram gestantes com idade inferior a 18 anos e maiores
de 35 anos, que se encontrava com uma gestacdo de alto risco e as que durante a coleta de
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dados desistiram de participar do estudo.

O instrumento que foi utilizado para realizacdo da pesquisa foi um questionario
semiestruturado elaborado pela discente junto a orientadora, nesse questionario constavam
dez perguntas, onde foi analisado o nivel de conhecimento e informacdo sobre o assoalho
pélvico e sobre a sexualidade no periodo gravidico.

Os dados coletados através do questionario foram organizados mediante o programa
Microsoft Excel 2013. Todas as variaveis foram analisadas através da estatistica descritiva

(frequéncia simples, percentuais e médias).

RESULTADOS E DISCUSSOES

A amostra constituiu-se de 30 (trinta) gestantes, independente do periodo gravidico,
onde a maioria das gestantes (56,6%) tinham entre 18 e 25 anos o que corrobora com estudos
realizados por Molin et al. (2012) e Gomes e Cesar (2013) que apresentam em seus estudos
gestantes de até 25 anos em sua maioria, assim considerado um periodo com menor risco de
complicacdes para a gestacdo segundo Caetano, Neto, Manduca (2011).

Quanto ao nivel de escolaridade, 10 (dez) das gestantes (33,3%) possuiam ensino
médio completo, e cerca, de 18 gestantes (60%) ndo terminaram o ensino fundamental e
médio, estes resultados condizem com o Instituto Brasileiro de Geografia e Estatistica (2013)
onde afirmam que prevaleceram no atendimento pré -natal de salde gestantes com menor
nivel de instrucdo. Estudos realizados por Silva et al. (2015) ressalta que a maior parte das
gestantes possuiam o ensino medio completo fato este ndo observado nesta pesquisa.

Em relacdo ao estado civil a maioria das gestantes participantes (76,7%) eram
solteiras, 0 que € importante ressaltar que nos dias atuais, constata-se um numero cada vez
maior de familias uni parentais, onde na maioria dos casos a mae é o progenitor responsavel,
este resultado se d& tanto com relagéo a opc¢do de ser mae enquanto solteira por livre escolha,
por uma gravidez ndo programada, como pelo alto indice de divércios onde corrobora com o
senso realizado pelo Instituto Brasileiro de Geografia e Estatistica (IBGE- 2011) que afirmam
gue houve um grande crescimento no numero de familias onde tem a mulher como sua
responsavel, o que expressivamente demonstra a mudanca da estrutura familiar brasileira
apesar desta realidade estes dados ndo corroboram com estudo de Dessen & Braz, 2000, onde
apesar dessa nova realidade, é possivel pensar que ser mée solteira pode implicar numa
sobrecarga de tarefas, em especial na gestacéo e no primeiro ano de vida da crianca, em que 0
apoio, em especial o paterno, se faz bastante relevante.
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Na pesquisa foram encontradas com relagdo a religido, 12 (doze) gestantes catolicas,
15 (quinze) evangélicas e 3 (trés) sem religido ou ateia. N&o houve evidéncia cientifica que
correlacionasse a religido ao conhecimento do assoalho pélvico e sexualidade durante o
periodo gravidico.

No tocante ao numero de gestacdo, foram encontradas na pesquisa 15 (quinze)
gestantes cerca de 50% primigesta, e 0os outros 50% multigestas. Segundo BARACHO, 2007;
seus estudos apontam que independente da condicdo sécio econdmica, grau de instrucao,
idade, estado civil e fato de ser primigesta ou ndo, a mulher no seu periodo de gravidez, parto
e puerpério merece atencdo e cuidados especiais.

A maioria das gestantes (60%) afirmou que os musculos da vagina sdao chamados de
Assoalho Pélvico. Cerca de 90%, ou seja, a grande maioria, afirmou, nunca ter praticado e
nem conhecerem exercicios para 0os musculos da vagina. Um estudo realizado por Faria e
Pedrosa (2012) revela que o trabalho com exercicios de fortalecimento dos masculos do
assoalho pélvico aumentam a circulacdo sanguinea local, promove um equilibrio dos
mecanismos de sustentacdo e suspensao dos 6rgdos pélvicos, melhorando assim a autoestima
e consequentemente a qualidade de vida das mulheres. A grande maioria (63,3%) reconheceu
que, a funcdo do assoalho pélvico seria para sustentar os 6rgdos da bacia e na gestacao
suportar também o peso do bebé.

Mais de 53,3%, 16 gestantes, afirmaram que, o enfraquecimento do musculo da
vagina, resultava em vaginas mais frouxas para o relacionamento sexual, e dificuldades de
segura urinas e fezes. Esse resultado corrobora com estudos de FONSECA et al. (2004), que
afirmam no periodo puerperal, ocorrer também prolapsos, principalmente devido ao parto
vaginal prolongado, idade, multiparidade, gemeralidade, aumento de peso uterino, tamanho
do feto ou por manobras obstétricas inadequadas onde os estiramentos e adelgacamentos dos
ligamentos e masculos pélvicos sdo inevitaveis. Uma das queixas relatadas pelas mulheres é a
sensacdo de relaxamento vaginal, principalmente nas relagdes sexuais, ha também sensacgéo
de peso no baixo ventre e falta de confianca quando submetidos ao esforco fisico.

Mais da metade das gestantes (63,3%) relatam ndo saber o que € o perineo. Isso
reforca a necessidade de informagfes do pré-natal sobre o corpo e as modificagBes sofridas
durante o estado gravidico. Sendo que a reeducacdo perineal existe a mais de vinte anos
(dentro da fisioterapia) e ndo para de evoluir, sendo fundamentada em bases anatdmicas e
neurofisioldgicas com duplo objetivo: Melhora da musculatura do assoalho pélvico e apoio
psicolégico (SELEME, 2002).
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O mesmo resultado também corrobora com outro estudo onde defende que o
fortalecimento da musculatura pélvica estd fundamentada no preceito que movimentos
voluntarios repetidos proporcionam aumento da forca muscular. Desta forma, os exercicios
perineais sdo benéficos por acarretar fortalecimentos dos elementos de sustentacdo e por
melhorar a resisténcia uretral (MATHEUS et al. 2006).

Interessante que mesmo sem conhecer exercicios para vagina e ou praticar exercicios
perineais 80% das gestantes questionadas relatam ser importante fortalecer esses MAP
durante a gestacdo para que segundo elas sejam diminuidas as dores lombares e oferecer uma
recuperacdo mais rapida no p6s — parto; Essa afirmacdo corrobora com estudos que relatam
nesse periodo, uma MAP bem fortalecida oferece um apoio maior ao Utero, o que reduz a
pressdo sobre a bexiga e diminui as dores lombares, tdo comuns as gestantes, principalmente
nos ultimos meses precedentes ao parto. De forma semelhante a musculatura do assoalho
pélvico forte permite uma recuperagdo melhor e muito mais rapida no pds-parto. (POLDEN &
MANTLE, 2002). Sendo reafirmado por SOUZA (2002), que diz haver necessidade de se
trabalhar estes musculos durante toda a gravidez para que no momento do parto ajudem na
protecao contra lesdes e disfuncdes do assoalho pélvico como a incontinéncia urinaria e fecal,
disfuncGes sexuais e prolapsos de viscera.

Em relagdo a sexualidade no periodo gravidico, que correspondem as questdes 7 a 10,
as participantes, em sua maioria (93,3%), afirmam que o ato sexual é permitido durante toda a
gestacdo; As gestantes declaram (46,7%) que o sexo aumenta a cumplicidade do casal, alivia
tensdes, relaxa e, acima de tudo, dd um enorme prazer. Ja 23,3% destas referem que 0 sexo
durante a gestacdo faz com que a gestacdo seja sem dor e evita inchagos nas pernas; E o
restante das participantes (30%) afirma que o sexo durante toda a gestacdo faz com que o
bebé nasca saudavel. Esse resultado corrobora com o estudo que afirma que abordar sobre
sexualidade na gravidez é essencial por parte dos profissionais de salde da area perinatal, que
deste modo podem contribuir para uma melhora no bem estar psicologico da mulher e do
casal, com beneficio para o desenvolvimento do bebé num ambiente saudavel e harmonioso.
(MARTINS, 2000).

Das participantes 76,7% relatam que durante a gestagéo atual se sentem a vontade para
manter relacbes sexuais com seu parceiro, enquanto 23,3% afirmam que ndo; Logo como
feedback nas respostas das participantes sua maioria (83,3%) referem manter relaces sexuais
no periodo da gestacdo ndo apenas para satisfazer seus respectivos parceiros, e a minoria
(16,7%) referem manter relacdo sexual apenas para satisfacdo de seu parceiros; Esses
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resultados discordam de estudos de Bezerra (2014) que em sua pesquisa encontrou uma
diminuicéo significativa da relagdo sexual no ultimo trimestre gestacional. Para Corbacioglu
et al. (2013) e Yeniel Preti (2014) essa diminuicdo pode ser decorrente do temor em

prejudicar o feto, mal estar e desconforto corporal.

CONCLUSOES

A analise dos resultados por meio da aplicacdo do questionario mostrou a deficiéncia
das gestantes em relacdo ao conhecimento do assoalho pélvico, bem como de suas estruturas
e funcbes. Nao houve diminuicao significativa da funcdo sexual entre as gestantes, porém elas
se mostraram receptivas ao assunto, demonstrando interesses sobre esta temética. Constatou-
se que o trabalho da fisioterapia é de extrema importancia durante a gravidez, esclarecendo e
conscientizando a gravida promovendo uma saude fisica e emocional do comeco ao final da

gravidez.
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