
 

FACULDADE INTEGRADA CETE – FIC 

CURSO DE FISIOTERAPIA  

 

 

 

 

 

JUCIELE MARTINS VICENTE 

 

 

 

 

 

 

TRATAMENTO FISIOTERAPÊUTICO NA INCONTINÊNCIA URINÁRIA DE 

ESFORÇO EM PUÉRPERAS: REVISÃO INTEGRATIVA 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

GARANHUNS-PE 

 2023 

 

 



 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

TRATAMENTO FISIOTERAPÊUTICO NA INCONTINÊNCIA URINÁRIA DE 

ESFORÇO EM PUÉRPERAS: REVISÃO INTEGRATIVA 

 

 

 

 

Trabalho de Conclusão do Curso, 

apresentado para obtenção do título de 

Bacharel no Curso de Fisioterapia da 

Faculdade Integrada CETE - FIC. 

 

Orientadora: Prof. Esp. Catarina Lira 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

GARANHUNS-PE 

2023 



 

 



 

  



 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

“Comece fazendo o que é necessário, depois o que é possível, e de repente 

você estará fazendo o impossível.” 

 

São Francisco de Assis

https://www.pensador.com/autor/sao_francisco_de_assis/


 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 
 
 
 
 
 

“A fisioterapia tem sido um tema 

bastante recorrente no âmbito da saúde e 

constitui-se como uma das áreas mais 

aplicadas no que tange a prevenção e 

tratamento de disfunções decorrentes  de 

múltiplos fatores   e  tendo  sido  adotada  

como  um  meio importante de 

promoção  da  qualidade  de  vida  do  

idoso.”   

 

 

Francisco Luís Cunha da Silva
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Resumo:  

 
Introdução: Este trabalho decorre da IDEIA vista que a incontinência urinária IU, é uma das 

patologias mais comuns do assoalho pélvico. Sua prevalência é maior em mulheres com maior idade e 

causa a perda descontrolada da urina de formas diversas e multifatoriais. Assim, este estudo, objetiva 

descrever a partir de uma revisão literária e integrativa, mecanismos e condutas que ajudam no 

tratamento da incontinência urinária em mulheres puérperas. Metodologia: Esta pesquisa é de 

natureza bibliográfica, a qual foi realizada por meio da revisão integrativa buscando trabalhos 

publicados entre o período de 2019 a 2023.O levantamento de dados se deu através da consulta em 

artigos científicos com a temática descrita, selecionados através das bases de dados Scielo, PUBmed, 

PEDro e Periódicos Capes.Resultados e discussões: Foram identificados 55 artigos com bases de 

dados definidas, selecionados para análise, segundo os critérios de inclusão, onde somente 46 

artigos encaixam-se nesses critérios, onde traz uma abordagem fisioterapêutica no tratamento 

da IUE. Nesta revisão foram encontrados relações entre as vias de parto que demonstram o 

sintoma da incontinência urinária no puerpério de maior ocorrência em partos vaginais. 

Considerações finais: Embora a IU não represente uma ameaça imediata à saúde das 

mulheres, pode ter um efeito significativo na sua qualidade de vida geral. Dessa forma, 

atualmente, estão sendo tomadas medidas para tratar a IU, sendo a fisioterapia a área do 

conhecimento que dá suporte durante toda a gravidez e na prevenção e tratamento. De acordo 

com o CREFFITO 9, a atuação do fisioterapeuta se estende desde a descoberta da gravidez até 

o trabalho de parto e nascimento. 

Palavras-Chave: Fisioterapia. Puerpério, Tratamento e Incontinência Urinária de Esforço.  
 

 

Introduction: This work arises from the idea that urinary incontinence, UI, is one of the most 

common pathologies of the pelvic floor. Its prevalence is greater in older women and causes 

uncontrolled loss of urine in diverse and multifactorial ways. Thus, this study aims to 

describe, based on a literary and integrative review, mechanisms and behaviors that help in 

the treatment of urinary incontinence in postpartum women. Methodology: This research is 

of a bibliographic nature, which was carried out through an integrative review searching for 

works published between the period 2019 and 2023. Data collection took place through 

consultation of scientific articles with the described theme, selected through databases Scielo, 

PUBmed, PEDro and Periódicos Capes.Results. And discussions: 55 articles were identified 

with defined databases, selected for analysis, according to the inclusion criteria, where only 

46 articles fit these criteria, which brings a physiotherapeutic approach to treatment of the 

EUI. In this review, relationships were found between the modes of delivery that demonstrate 

the symptom of urinary incontinence in the postpartum period that is most common in vaginal 

births. Final thoughts: Although UI does not pose an immediate threat to women's health, it 
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can have a significant effect on their overall quality of life. Therefore, measures are currently 

being taken to treat UI, with physiotherapy being the area of knowledge that provides support 

throughout pregnancy and prevention and treatment. According to CREFFITO 9, the 

physiotherapist's role extends from the discovery of pregnancy to labor and birth. 

Keywords: Physiotherapy. Postpartum, Treatment and Stress Urinary Incontinence. 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 



 

Introdução 

O puerpério compreende o período pós-parto em que o corpo da mulher retorna ao 

estado pré-gravídico logo após a expulsão da placenta, sendo composto por três fases: 

puerpério imediato (primeiro dia ao décimo), puerpério tardio (décimo primeiro ao 

quadragésimo segundo dia) e puerpério remoto (a partir do quadragésimo terceiro dia), o 

encerramento dessa fase é relativo, pois há um conjunto de fatores que interferem na vida 

desta mulher como por exemplo o estado físico e emocional.  

 Esse período de remissão atinge o sistema urogenital, cardiovascular, 

musculoesquelético, respiratório, entre outros, além das modificações sistêmicas e 

anatômicas, ocorrem alterações hormonais e psicológicas. Uma das alterações fisiológicas que 

o corpo da mulher sofre é a sobrecarga no assoalho pélvico (AP), pois suporta o peso do feto, 

e devido a diminuição da sua atividade está suscetível a sofrer lesões. Essas situações 

predispõem a alterações funcionais do AP, como a incontinência urinária, podendo 

comprometer a qualidade de vida da puérpera. (Santos, 2017). 

A IU é definida pela Internacional Continente Society (ICS) como qualquer perda 

involuntária de urina e é classificada de acordo com os seus respectivos sintomas. Possui 

causas multifatoriais, acometendo indivíduos de todas as idades e é subdivida em três tipos 

principais: de esforço, de urgência e mista (Cândido, 2017). 

Incontinência urinária de esforço (IUE) ocorre devido à fraqueza dos músculos 

pélvicos que dão suporte a bexiga perdendo urina ao tossir e espirrar. A incontinência urinária 

de urgência (IUU) ocorre quando a bexiga tem uma contração involuntária inapropriada, 

causando sensação de urgência miccional, e a incontinência urinária mista (IUM), caracteriza-

se pela combinação da incontinência por esforço e a de urgência (Carrata, 2012)  

A IUE é muito influente em quadros de depressão, isolamento e constrangimento 

social, alterações psicológicas e perda da autoconfiança, o impacto financeiro também é fator 

preocupante principalmente para as mulheres de baixa renda. A IUE é um problema comum 

entre as mulheres, onde os fatores de risco são numerosos. Como lesões na pele, candidíase, 

(no caso das mulheres que chegam a usar fraldas, absorventes) As mulheres se sentem em sua 

maioria desconfortáveis e insatisfeitas com os diferentes impactos causados pela IUE, como 

frequentar lugares públicos, dormir fora de casa e ter uma vida sexual estável (Silva, et al., 

2021; Leroy,et al, 2012). 

Partindo desse princípio, surge o questionamento: Quais as intervenções 

fisioterapêuticas para o manejo da IU no puerpério? Para responder essa indagação, foi 

realizada uma revisão integrativa através de estudos que explorem essa temática encontrando 



 

novos pontos de vista com finalidade de enriquecer a compreensão a cerca desse assunto que 

impacta tantas mulheres. Para atingir esse objetivo, foram instituídos os seguintes objetivos 

específicos: Compreender as necessidades fisioterapêuticas de puérperas com incontinência 

urinária; analisar a atuação do fisioterapeuta e sua eficácia nos tratamentos de incontinência 

urinária, e por fim, realizar educação continuada para os fisioterapeutas. 

O presente estudo foi construído a partir de uma revisão integrativa, buscando os 

resultados encontrados em estudos acerca das abordagens fisioterapêuticas para manejo da IU 

no puerpério, com proposito de contribuir no avanço do conhecimento e tratamento de uma 

disfunção limitante e que afeta, inclusive, a qualidade de vida.  

 
 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 



 

Metodologia 

             Esta pesquisa é de natureza bibliográfica, a qual foi realizada por meio da revisão 

integrativa buscando trabalhos publicados entre o período de 2019 a 2023. A coleta do 

material para a pesquisa foi realizada no período de janeiro a maio de 2023. Este estudo 

desenvolve-se por meio da busca de estudos randomizados, tendo em vista responder a 

seguinte pergunta: Quais as intervenções fisioterapêuticas para o manejo da IUE no 

puerpério?  

             O levantamento de dados se deu através da consulta em artigos científicos com a 

temática descrita, selecionados através das bases de dados Scielo, PUBmed, PEDro e 

Periódicos Capes, utilizando os descritores em saúde: Fisioterapia, puérperas, incontinência 

urinária e tratamentos. Com suas variações na língua inglesa: Physioterapy, Puerperium, 

Urinary Incontinence e Treatment de acordo com os DeCS (Descritores em Ciências da 

Saúde) e com o operador booleano: AND, sendo realizados os seguintes cruzamentos: 

Physioterapy and Urinary Incontinence, Puerperium and Physioterapy e Treatment and 

Urinary Incontinence. 

               Os critérios de inclusão foram artigos do curso de fisioterapia, bem como os que 

obedecem ao critério de data, ou seja artigos postados entre 2019 a 2023 e textos que tinham 

acesso completo. Já o critério de exclusão foram todos os artigos pertencentes a outros 

cursos, assim como aqueles postados em site que não estivessem nas referidas bases de 

dados e os que não apresentavam o texto na íntegra. 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 



 

Resultados e Discussões 

Na figura apresentamos alguns autores que trazem material referente a todos os 

potenciais do trabalho em estudo. (Figura 1). 

 

Figura 1 – Fluxograma de artigos selecionados 
 

 

  

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

  

Fonte: Elaboração própria (2023). 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 Artigos potenciais identificados 
(N=55) 

 
 

Resumos avaliados 
 (N=34) 

Artigos elegíveis para análise aprofundada 
(N=15) 

 
 Artigos localizados e incluídos para 
análise de qualidade e extração de 

dados (N=6) 

 

- Artigos excluídos pelo título (N=15) 

- Artigos repetidos (N=6) 

 

 

 

- Artigos excluídos pelo resumo (N=19) 

- Artigos excluídos por não estarem de 

acordo com a ideia central da pesquisa 

(N= 9) 

 



 

 

No total foram analisados 6 artigos. No Quadro 1 é possível verificar os artigos 

selecionados para este estudo, assim como informações e principais resultados. 

 

Quadro 1 – Dados dos artigos selecionados. 

 

Título Autor Ano Tipo de estudo DECs Base 

Avaliação da 

qualidade de vida 

das mulheres que 

referiam 

incontinência 

urinária após o 

parto, atendidas 

na Maternidade 

Municipal de 

Londrina 

 

 

LOPES e 

Praça 

 

 

2019 

 

 

Estudo de coorte 

 

 

Parto, 

incontinência 

urinária, 

qualidade de 

vida. 

 

 

SCIELO 

Prevalência de IU 

autorreferida o 

nível de 

incômodo 

experimento e 

crenças em 

mulheres na 

Holanda 6 

semanas pós parto 

 

 

Moossdorf

f 

 

 

2021 

 

 

Pesquisa digital. 

 

 

Incômodo pós 

parto,prevalên

cia . 

 

 

SCIELO 

Estabelecer 

associação entre 

desconforto e 

problemas 

frequentes de 

mulheres no 

puerpério e seu 

escore de 

qualidade de vida. 

 

 

Martínez 

et al. 

 

 

2019 

 

 

Estudo transversal 

Desconforto, 

puerpério, 

qualidade de 

vida, 

problemas. 

 

 

PUBmed 

Prevalência dos 

tipos de 

incontinência 

urinária em 

mulheres após 

parto vaginal e 

cesária.  

 

 

Bortoletto 

et.al.  

 

 

2021 

 

 

Estudo de coorte 

transversal  

Parto, vaginal, 

incontinência, 

cesária. 

 

 

SCIELO 

Efeito do 

fortalecimento 

dos músculos 

assoalho pélvico 

na redução da 

incontinência 

urinária no pós-

 

 

Tapias et 

al. 

 

 

2022 

 

 

Estudo de coorte 

transversal. 

Treinamento 

do assoalho 

pélvico, 

incontinência 

urinária, pós-

parto. 

 

 

Pubmed  



 

parto. 

Importância do 

fortalecimento da 

musculatura do 

assoalho pélvico 

na saúde da 

mulher. 

Pereira et 

al. 

2021 Estudo de 

coorte.transversal 

MAP, 

fortalecimento 

muscular, 

saúde da 

mulher. 

PEDro 

 

Fonte: Elaboração própria (2023). 

 

Foram identificados 55 artigos com bases de dados definidas, selecionados para 

análise, segundo os critérios de inclusão, onde somente 46 artigos encaixam-se nesses 

critérios, onde traz uma abordagem fisioterapêutica no tratamento da IUE, após a análise 

criteriosa dos títulos, resumos e textos completos, 6 artigos preencheram os critérios de 

elegibilidade, descrevendo as técnicas utilizadas no tratamento com puérperas, e assim chegar 

a uma síntese qualitativa e composição da revisão. 

A fisioterapia pélvica a cada dia tem um aumento satisfatório nessa área de interesse 

por parte das próprias pacientes por ser um tratamento acessível, conservador, com maior 

eficácia, sabe-se que fisioterapia pélvica atua no fortalecimento da Musculatura do Assoalho 

Pélvico (MAP) e no ganho de consciência perineal. Traçar um plano de tratamento para 

atingir tal objetivo é necessário uma avaliação detalhada, como por exemplo: utilizar testes 

específicos para descobrir o grau da IUE (Observando sempre o nível de consciência e 

percepção que a paciente tem sobre MAP) e de reflexos neurológicos. (Tapias et al, 2022). 

O puerpério é o período pós-parto que provoca alterações anatômicas e fisiológicas 

implícitas na região pélvica feminina. O peso do útero pressionando o assoalho pélvico 

aumenta a pressão sobre os músculos abdominais, o que pode levar ao aumento dos músculos 

abdominais durante a gravidez. É especialmente importante ter isso em mente porque os 

músculos abdominais fornecem suporte vital para os órgãos do corpo (Lopes; Praça, 2019).  

A IUE impacta negativamente nas atividades de vida diária, por causar limitações 

sociais e sexuais devido ao desconforto causado pelo odor e perda de micção (Lopes; Praça, 

2019). Apesar da ênfase de Bortoletto et al. (2021) no fato de que a IU não tem efeito 

discernível na qualidade de vida – uma vez que é imperceptível, as mulheres com esta 

condição que não procuram atendimento médico quando necessário acabam desenvolvendo 

complicações de saúde mais graves. 

Existem abordagens de estudos que apresentam incontinência urinária de esforço, 

definida como a perda involuntária de urina durante esforço físico, como ao espirrar, tossir ou 

realizar outras atividades físicas. É o tipo mais comum em puérperas, com prevalência de 



 

40% do total de mulheres. O mesmo ocorre devido à alteração da força MAP, esfíncter fraco, 

anormalidades na bexiga e ganho de peso (Bortoletto et al., 2021). 

O fisioterapeuta destaca-se, como fruto da sua formação, possui os mais avançados 

conhecimentos técnicos e científicos sobre alterações fisiológicas, o que desempenha um 

papel crucial na prevenção e tratamento dos músculos do pavimento pélvico, tendo em vista 

que estes são diretamente impactados pelo processo gestacional (Souza, Pinto, 2023).  

É importante frisar que a fisioterapia pode ser uma estratégia eficaz de tratamento e 

prevenção da IUE. O risco de desenvolver incontinência urinária é reduzido pelo 

fortalecimento dos músculos do assoalho pélvico, e os exercícios também são muito eficazes 

no tratamento da doença. No tratamento da incontinência urinária, seja ela a de urgência, de 

esforço ou mista, o treinamento muscular do assoalho pélvico propõe-se a melhorar o controle 

da bexiga por meio do fortalecimento dos músculos (Souza, Pinto, 2023).  

O TMAP pode ser realizado em conjunto a outras terapêuticas como técnicas de 

eletroestimulação muscular, além disso, podendo-se associar técnicas comportamentais, 

terapias com cones vaginais, biofeedbanck baseados na propriocepção, cinesioterapia para o 

controle da contenção urinária, exercícios de Kegel com finalidade de trabalhar a musculatura 

do períneo. (Primo; Corrêa; Brasileiro, 2017) 

A preocupação maior da investigação foi com público estimado de mulheres acima de 

20 anos de idade essas que queixam-se da incontinência urinaria, principalmente pós-parto e 

provavelmente reduz a qualidade de vida. Sintetizando, este como um ensaio clínico 

controlado e randomizado, em grupos paralelos e avaliando os efeitos do treinamento dos 

músculos do assoalho pélvico por um fisioterapeuta na perda urinária. (Sigurdardottir et al., 

2020) 

Foi realizado um estudo onde utilizando os cones vaginais com o auxílio do 

biofeedbanck comprovaram que é possível a aprender a contrair os músculos do assoalho 

pélvico por meio da sustentação dos cones introduzidos aumentando o peso progressivamente, 

onde o biofeedbanck trabalhou a reabilitação da musculatura do assoalho pélvico, e no 

recontrole biológico, assim a paciente conseguiu melhorar e desenvolver a percepção e 

controle do assoalho pélvico. (Pereira et al, 2021). 

A cinesioterapia é a terapia por meio de movimentos e tem como base movimentos 

repetidos e voluntários permitindo o aumento da resistência á fadiga, da força muscular, da 

flexibilidade, da mobilidade, e da coordenação muscular, já o exercício de Kegel, vem 

difundido a relevância da ginástica pélvica e, comprovando cientificamente, que os exercícios 

que trabalham os MAP modificam o trofismo e respostas musculares, potencializam e 



 

fortalecem as estruturas internas. (Pereira et al, 2021). 

Nesse mesmo estudo teve a junção da cinesioterapia e o exercício de Kegel. Onde a 

cinesioterapia trabalhou a musculatura perineal da paciente para o tratamento da hipertonia do 

assoalho pélvico. De maneira geral, consistiu em contrair a musculatura do assoalho pélvico 

com o máximo de força possível, podendo ter contrações fracionadas, sustentadas ou rápidas. 

O exercício de kegel, Em que consiste nas contrações voluntárias da musculatura do assoalho 

pélvico, intercalando com as contrações mantidas com o objetivo de estimular as fibras 

musculares do tipo I e do tipo II do assoalho pélvico. O posicionamento em decúbito dorsal e 

ventral proporcionam maior facilidade e eficiência na contração do períneo (Pereira et al, 

2021). 

Nessa sequência, foram analisados também os incômodos que relacionam à força e à 

resistência muscular no assoalho pélvico (Sigurdardottir et al., 2020). Para tanto, Tomasi et al 

(2017) ratificam a perspectiva de difundir informações e conhecimentos sobre as 

transformações corporais, não apenas para as puérperas, mas também para as gestantes. 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 



 

Considerações Finais 

 

Embora a IU não represente uma ameaça imediata à saúde das mulheres, pode ter um 

efeito significativo na sua qualidade de vida geral, tendo em vista que a Organização Mundial 

da Saúde define como uma ideia que reúne saúde física, social e mental e, portanto, é 

fundamental buscar cuidados preventivos para garantir um período puerpério mais seguro e 

tranquilo para a mãe, assim como o bebê que depende dela e do seu bem-estar para receber 

todos os cuidados possíveis. 

Dessa forma, atualmente, estão sendo tomadas medidas para tratar a IU, sendo a 

fisioterapia a área do conhecimento que dá suporte durante toda a gravidez e na prevenção e 

tratamento. De acordo com o CREFFITO 9, a atuação do fisioterapeuta se estende desde a 

descoberta da gravidez até o trabalho de parto e nascimento. Isso é feito para que a mãe tenha 

o máximo conforto possível durante a gravidez. 
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