Revista Multidisciplinar em Satude ISSN: 2675-8008 V.4, N¢23, 2023

CONASM

ongresso Nacional On-line
f\ Multidisciplinar da Sadde da Mulher

(O

EFEITOS DOS EX’ERCI'CIOS DE KEGEL NA MELHORA DOS DISTURBIOS DO
ASSOALHO PELVICO DE PUERPERAS: UMA REVISAO SISTEMATICA

VITORIA CAROLINE DE SOUZA; MARIA EDUARDA FERNANDES LEITE

RESUMO

Introducéo: O puerpeério é o periodo logo apos o parto e se encerra quando as modificagdes
ocorridas no organismo materno durante a gestacéo retornam as condigdes normais, sendo uma
condicdo marcada por diversas mudangas, que incluem os distarbios do assoalho pélvico, o qual
possui a funcdo de sustentar as visceras pélvicas. O enfraquecimento dos musculos da regido do
perineo resulta em deficiéncias dos sistemas ginecoldgico, urinario e gastrointestinal. A
gestacdo e o parto exercem influéncia sobre musculatura pélvica, podendo diminuir o seu ténus e
levar a um conjunto de problemas denominados disfuncdes do assoalho pélvico (DAP). Os
exercicios de Kegel sdo contracOes ativas e propositais dos musculos do assoalho pélvico, que
sdo utilizados para restaurar a forga e a fungdo do mesmo e possuem aplicacdo no tratamento
das disfuncGes sexuais femininas. Devido aos diversos beneficios apresentados, os efeitos dos
Exercicios de Kegel se tornaram o objeto desse estudo. Obijetivos: Avaliar os efeitos dos
Exercicios de Kegel na reabilitacdo perineal de mulheres puérperas e verificar em qual das
disfuncdes tratadas o mesmo apresenta maiores beneficios. Materiais e Métodos: A presente
pesquisa caracteriza-se como uma revisao sistematica, onde foram incluidas puérperas com até 3
meses de pds-parto, com alguma disfuncdo dos musculos do assoalho pélvico e que realizaram
como intervengdo os exercicios de Kegel. Conclusdo: O exercicio de Kegel possui efeito
positivo quando analisado em relagdo a forca muscular do assoalho pélvico e a incontinéncia
urinaria, porém quando analisado questfes sexuais a maioria dos estudos ndo trouxeram
resultados positivos. J& em relagdo a incontinéncia anal, frouxiddo perineal, dor perineal,
dispareunia e prolapso de 6rgdospélvicos ndo foi possivel chegar a uma conclusao.

Palavras-chave: Puérperas; Disturbios do Assoalho Pélvico; Assoalho Pélvico; Pos-parto;
Kegel.

1 INTRODUCAO

O puerpério é o periodo logo apos o parto e se encerra quando as modifica¢fes ocorridas
no organismo materno durante a gestacao retornam as condi¢Ges normais, sendo uma condigéo
marcada por diversas mudancas, que incluem os distlrbios do assoalho pélvico (JESUS;
AZEVEDO, 2017).

O assoalho pélvico é constituido por musculos, ligamentos e fascias, que possuem a
funcéo de sustentar as visceras pélvicas, proporcionar uma acao esfincteriana para a uretra, reto e
na mulher, vagina, além de permitir a passagem de um feto. Com isso nota-se a importancia da
funcdo muscular normal do assoalho pélvico. O enfraquecimento dos musculos da regido
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do perineo resulta em deficiéncias dos sistemas ginecoldgico, urindrio e gastrointestinal
(SILVA; SILVA, 2003, p.205-211).

A gestacao e o parto exercem influéncia sobre musculatura pélvica, podendo diminuir o
seu ténus e levar a um conjunto de problemas denominados disfuncfes do assoalho pélvico
(DAP), tais como, incontinéncia urinaria (IU) e anal (1A), prolapsos de 6rgdos pélvicos (POP),
diminuicdo da forca muscular, dispareunia, entre outros agravos que podem ser transitorios ou
permanentes. Esses problemas podem afetar negativamente as atividades sexuais, fisicas e
profissionais da mulher (MENDES, et al, 2016, p.2758).

Os fatores musculoesqueléticos desempenham um papel importante, portanto, reabilitar e
modificar o tbnus dos musculos do assoalho pélvico (MAPs) pode ser uma forma eficaz de
tratar disfuncdes, através do fortalecimento com contracdes e conscientizacdo dessa
musculatura. Os exercicios de Kegel sdo contracfes ativas e propositais dos musculos do
assoalho pélvico, utilizados para restaurar a forca e a funcdo do mesmo. Constituem em uma
opcao simples e barata; porém, é preciso salientar a necessidade de motivacdo para a obtengéo
de bons resultados. S&o exercicios simples de facil assimilacdo que podem ser realizados em
diversos locais e em diferentes posi¢coes (GUERRA,; et al, 2014, p. 251- 254).

Segundo DANTAS, et al., (2020), os exercicios de Kegel ou o treinamento da
musculatura pelvica, possuem aplicagdo no tratamento das disfungbes sexuais femininas,
correspondente ao recrutamento muscular local com um resultante aumento da vascularizacado
pélvica e sensibilidade clitoriana. Esta circunstancia oferece uma melhoria na excitacdo e na
lubrificacdo, tais exercicios aumentam a disponibilidade para a relacdo sexual e a satisfacdo
com a execucdo. O Exercicio de Kegel se tornou objeto desse estudo apds serem analisados 0s
diversos beneficios apresentados por alguns autores, citados anteriormente (DANTAS; et al,
2020, p.31-37).

Com isso, o objetivo desse estudo foi de analisar se os exercicios de Kegel apresentam
melhoras nas disfungdes do assoalho pélvico, incluindo incontinéncia urinédria, fecal,
dispareunia, prolapso de 6rgdos pélvicos, diminui¢do da forca muscular e disfuncéo sexual de
puérperas.

2 MATERIAIS E METODOS

A presente pesquisa caracteriza-se como uma revisao sistematica. Para a redagdo deste
estudo, foram seguidas as recomendacgdes do protocolo PRISMA. Os critérios de incluséo
foram: (a) ensaios clinicos randomizados e controlados (RCTs) que incluam puérperas, com até
3 meses de pos-parto, que apresentavam alguma disfuncdo no assoalho pélvico e realizaram
como intervencdo para treinamento dos musculos do assoalho pélvico os exercicios de Kegel.
Os critérios de exclusdo foram: (a) estudos publicados que apresentam como participantes
criangas ou idosos que ndo estavam no puerpério e que tiveram como intervencdo qualquer outro
tipo de treinamento muscular sem ser os exercicios de Kegel, com o objetivo de avaliar
disfuncgdes perineais.

2.1 Bases de dados e Estratégias de busca

A busca foi realizada nas seguintes bases de dados: PubMed, Conchrane e BIREME.
N&o foi utilizado filtro que limite a data de publicacdo e a lingua de origem. As buscas
ocorreram entre julho e agosto de 2022.

Como estratégia de busca, foram selecionadas as seguintes palavras-chaves:
("Postpartum Period" OR "Postpartum Women” AND "Puerperal disorders” OR "Pelvicfloor
disorders” AND "Kegel Exercises” OR Kegel). Essa estratégia de busca foi adaptada para cada
base de dados utilizada quando necessario.

2.2 Selecdo dos estudos
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Dois revisores (MEFL e VCS) realizaram a estratégia inicial de pesquisa nas bases de
dados extraindo os titulos e resumos dos artigos encontrados. Posteriormente, a selecdo dos
estudos, avaliagdo e extracdo dos dados, foi conduzida de forma cega e independente por dois
autores (MEFL e VCS), inicialmente a triagem foi realizada com base na leitura dos titulos e
resumos. Os artigos potencialmente elegiveis foram lidos integralmente.

2.3 Extracao dos dados

Foi utilizado o método PICO para estruturar a busca bibliografica e extracdo dos dados: P
(population) = mulheres no puerpério; | (intervention) = exercicios de Kegel; O (outcome) =
disfungdes perineais.

O tempo de controle pos-intervencdo foi mencionado apenas em 3 estudos, onde um
realizou o acompanhamento por telefone 3 meses ap6ds o recrutamento. Outro estudo realizou
acompanhamento durante 4, 6 e 10 semanas ap0s a intervencdo, além desse, um estudo realizou o
acompanhamento 6 meses ap0s 0 tratamento e novamente 12 meses ap0s 0 inicio das
intervencoes.

2.4 Avaliacdo da qualidade metodologica dos estudos

A qualidade metodoldgica foi avaliada utilizando a escala PEDro (Physiotherapy
Evidence Database) por intermédio da pontuacdo disponivel na prépria base de dados
(https://pedro.org.au/portuguese/resources/pedro-scale/). Quando o estudo ndo estava
classificado na base de dados PEDro, dois revisores independentes (MEFL e VCS) realizaram a
classificacdo seguindo os critérios da mesma escala. Essa escala leva em consideracdo a
validade interna e a suficiéncia de informacdes estatisticas dos estudos, e apresenta 11 questdes. A
primeira questdo ndo é pontuada (relacionada a validade externa do estudo), e as outras dez
questBes sdo pontuadas. Cada item que atende aos critérios exigidos recebe um ponto,
possibilitando classificar cada estudo como qualidade: excelente (9-10), boa (6-8), justa (4-5)
ou pobre (<4). Estudos com pontuagdo > 6 foram considerados de alta qualidade.

3 RESULTADOS
3.1 Estudos incluidos e participantes

Um total de 3770 artigos foram encontrados na busca inicial dentro das bases de dados,
170 artigos foram excluidos por serem duplicados, apds a leitura dos titulos, 3533 artigos foram
excluidos. Na exclusdo por resumos, 39 artigos foram excluidos, de acordo com os critérios
mencionados. 5 foram excluidos por serem protocolos de estudos em andamento. Por fim, com a
leitura completa de todos os artigos restantes, foram excluidos 9 artigos, além desses 2 nédo
obtivemos resposta. Dessa forma, restaram 12 artigos que seguiram os critérios de inclusao para
esta revisao.

O estudo mais antigo incluido nessa revisdo foi de 1989 e o mais recente € do ano de
2021. Ao total foram 2336 puérperas analisadas nos estudos incluidos. Em relacdo as
disfuncdes tratadas, 7 artigos trataram funcdo sexual e sintomas do trato urinério, enquanto 3
avaliaram a forca dos musculos do assoalho pélvico, frouxiddo perineal e a incontinéncia
urinaria, 1 estudo avaliou o efeito do treinamento muscular no prolapso de 6rgaos pélvicos e 1
estudo avaliou a dor perineal pés episiotomia.

3.2 Protocolos de exercicios de Kegel
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Os protocolos de exercicios de Kegel utilizados foram bem heterogéneos, 4 autores
dividiram as contracbes em rapidas e sustentadas; 2 autores descreveram as posi¢Ges que
poderiam ser utilizadas, sendo 1 deitado ou sentado e 1 deitado e em pé. 1 autor relatou ter
realizado os exercicios com progressfes de repeti¢des; 3 estudos realizaram a intervencdo em
grupo; 1 realizou somente o paciente e o fisioterapeuta, 4 com o fisioterapeuta e orientada a
realizar também em casa e 7 somente em casa. Seis autores relataram trabalhar o aprendizado
com as participantes de como realizar os exercicios de Kegel e como realizar a contracdo do
assoalho pélvico. Para a avaliacdo da eficicia das intervencBes, cada estudo realizou um
protocolo, pré e pés-intervencao.

4 DISCUSSAO

A qualidade metodoldgica dos 12 estudos presentes nesta revisao variou de 2 a 8, sendo
que 8 foi a pontuagdo maxima atingida. A qualidade metodoldgica dos 12 estudos obteve uma
média de 6 pontos, sendo classificados como “bons” de acordo com a escala PEDro. Nesse
estudo foi possivel observar que os Exercicios dos Musculos do Assoalho pélvico ou Exercicios
de Kegel, apresentam maior beneficio em sintomas de incontinéncia urinaria em puérperas,
aléem disso, foi possivel observar os beneficios no aumento da forca muscular do AP. Para
sintomas vaginais, disfuncdo sexual, incontinéncia anal e prolapso de orgaos pélvicos 0s
beneficios encontrados foram menores ou inexistentes, sendo poucos os estudos que envolviam o
POP e incontinéncia anal.

Um estudo realizado por Park (2013), onde avaliaram o efeito dos Exercicios de Kegel
na incontinéncia urinaria e fecal no pré e pds-parto, encontraram efeitos significativos para
ambos, o que difere do nosso estudo, onde os efeitos para a incontinéncia anal ndo foram
observados. Uma possivel justificativa para isso é o fato de a intervencao ter sido realizada no
periodo pre natal, além do baixo nimero de artigos que tratavam a incontinéncia fecal em nosso
estudo.

Na revisao sistematica realizada por WU, et al (2018), onde foram incluidos 15 ensaios
clinicos randomizados, chegou a conclusfes em relacdo ao POP que vao de acordo com 0s
achados em nossa pesquisa, onde a melhora € incerta, em relagdo a funcdo sexual houve uma
ligeira melhora. Ja em relacéo a IA o treinamento muscular do assoalho pélvico ndo apresentou
beneficios, porém reduziu o risco de IU. Esse estudo corrobora com nosso estudo no sentido de
poucas referéncias serem encontradas sobre o efeito do treinamento do assoalho pélvico nos
sintomas de POP.

Saboia (2018) realizou uma revisdo sistematica onde foram incluidos seis estudos, todos
utilizaram o Treinamento da Musculatura do Assoalho Pélvico como intervencdo principal para
prevencdo da incontinéncia urinaria no pés-parto. Os resultados foram de acordo com o que
mostrou nosso estudo, onde os exercicios da musculatura do assoalho pélvico realizados tanto
no pos-parto imediato quanto no tardio resultam em aumento significativo da for¢a muscular e
contribuem para a prevencdo da incontinéncia urinaria. As intervencdes realizadas, também
comparavam o TMAP com cuidados habituais pos-parto e utilizavam técnicas para lembrar as
puérperas de realizarem os exercicios do AP.

Um ponto que pode ter limitado o nimero de artigos incluidos nesta revisdo sistematica, e
como consequéncia a abrangéncia de estudos que analisaram o POP, IA e funcdo sexual, foi 0
fato de utilizar o critério de inclusdo que priorizava puérperas com até 3 meses de pds-parto.
Nesse estudo foram observados diversos protocolos de tratamento para o treinamento muscular
do assoalho pélvico, dificultando analisar qual o mais efetivo para tratar as disfuncdes
puerperais.

5 CONCLUSAO
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Diante dos resultados encontrados foi possivel chegar a conclusdo que, 0s exercicios de
Kegel possuem efeitos positivos quando analisado em relacdo a forga muscular do assoalho
pélvico e a incontinéncia urinaria, porém quando analisado questfes sexuais a maioria dos
estudos ndo trouxe resultados positivos. Ja em relagdo a incontinéncia anal, frouxidao perineal,
dor perineal, dispareunia e prolapso de 6rgédos pélvicos ndo foi possivel chegar a uma concluséo ja
gue no nosso estudo ndo foram incluidos mais de um artigo que abordava essas disfuncdes,
assim ndo sendo possivel realizar a comparacdo de dois ou mais artigos.
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