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RESUMO

Introducéo: O assoalho pélvico é uma estrutura formada por um conjunto muscular que fica
localizado entre 0 0sso pubis e o cdccix. Possuindo assim a fungédo de sustentacdo dos érgéos
pélvicos como a bexiga, Utero, vagina e visceras, participando também da continéncia urinaria
e fecal e atuando na funcdo sexual de forma ativa e passiva. Método: Trata-se de uma revisao
integrativa, que teve como ferramenta de pesquisa a busca em periddicos publicados nos
altimos 5 anos, pelas plataformas virtuais Pubmed, Scielo e Scholar Google no periodo de
Abril a Junho de 2022, foram selecionados artigos completos, originais e disponiveis
gratuitamente. A busca foi baseada nos descritores de salde (DECS), EXERCICIO;
ASSOALHO PELVICO e FISIOTERAPIA; nas combinagdes em lingua portuguesa e inglesa
utilizando o operador booleano AND. Resultados: Os estudos apresentam dados relacionados
as repercussdes da sobrecarga causadas pelos exercicios funcionais na musculatura do assoalho
pélvico, revelando importante déficit de forca nas mulheres praticantes de atividade fisica de
alto impacto, apresentando secundariamente fatores como diferenca de forga muscular
apresentada pelos grupos de praticantes e ndo praticantes, tipos de avaliacdo existentes para
determinar forga e diferenca muscular da MAP, repercussdes relacionadas a incontinéncia
urinaria por esforco, repercussbes na vida sexual, diminuicdo na qualidade de vida e
principalmente a ressalva para as atividades de alto impacto serem a mais relevante causa das
repercussdes funcionais no assoalho pélvico e em contrapartida as atividades leves como:
pilates, exercicios funcionais e ginastica laboral, mostraram-se eficazes na melhora muscular
do assoalho pélvico. Conclusé@o: Podemos concluir que a atividade de alto impacto pode gerar
IUE, em mulher de idade acima de 35 anos e que possuam historico gestacional, devido a
excessivas pressdes ocasionadas sobre a MAP; em contraponto 0s exercicios de baixa
intensidade podem ser benéficos e retardar o aparecimento desta disfuncéo pélvica. Também
sd0 necessarios mais estudos de relato de caso e estudos transversais onde sejam abordados
uma populacdo maior de amostra com instrumentos avaliativos de for¢a muscular.

Palavras-chave: Exercicio, Assoalho Pélvico, Fisioterapia.



ABSTRACT

Background: The pelvic floor is a structural structure by a set of muscles that islocated between
the pubic bone and the coccyx. As well as the support function of pelvic organs, such as urinary
bladder, uterus, vagina and viscera, also participating in urinary and fecal function, it has
continence and sexual passive in an active and active way. Method: This in an integrative
review, which had as a research tod the search in journals published in the last 5 years by the
virtual platforms Pubmed, Scielo and Google Scholar in the period from April to June 2022,
complete, original and available articles were selected. free. The search was based on the health
descriptors (DECS); EXERCISE, PELVIC FLOOR and PHYSIOTHERAPY; in the
combinations in Portuguese and inglesa using the Boolean operaton AND. Results: The studies
present data related to the repercussions of the overload caused by functional exercises on the
pelvic floor musculature, revealing an important deficit of strength in women practicing high
impact physical activity, presenting secondarily factors such as the difference in muscular
strength presented by the groups of practitioners and non-practitioners, types of evaluation
existent to determine strength and muscle difference of MAP, repercussions related to stress
urinary incontinence, repercussions in sexual life, decrease in quality of life and mainly the
reservation for the high impact activities to be the most relevant cause of functional
repercussions in the pelvic floor and in contrast the light activities as; pilates, functional
exercises and labor gymnastics, showed to be effective in improving pelvic floor muscles.
Conclusion: We can conclude that high-impact activity can generate SUI in women over 35
years of age and who have a gestational history, due to excessive pressure caused on the MAP;
in contrast, low-intensity exercises can be beneficial and delay the onset of this pelvic
dysfunction. More case report studies and transversal studies are also necessary where a larger
sample population is approached with instruments that evaluate muscle strength.

Keywords: Exercise, Pelvic Floor, Physical Therapy.



INTRODUCAO

O assoalho pélvico é uma estrutura formada por um conjunto muscular que fica
localizado entre 0 0sso pubis e 0 coccix. Sendo assim, esses masculos possuem a funcéo de
sustentacdo dos oOrgdos pélvicos como a bexiga, Utero, vagina e visceras, participa da
continéncia urinéria e fecal e atua na funcdo sexual (HERNANDES, 2020).

O treinamento fisico que demanda alto impacto e esforgo é apontado como fator de
risco para a perda urinéria, ja que nessa situagdo ha um aumento da pressdo intra-abdominal
que pode ser o gatilho para o surgimento de algumas disfuncbes do assoalho pélvico. A falta
de autoconhecimento corporal da mulher aliado ao desconhecimento do fortalecimento dessa
musculatura facilita o surgimento da incontinéncia urinaria, promovendo constrangimento e
inseguranca na vida cotidiana, bem como durante a pratica de exercicio fisico (TEIXEIRA et
al., 2021).

Quando essa musculatura apresenta perda de funcéo, seja por lesdo ou enfraquecimento
muscular, diversas patologias tendem a manifestar-se, sendo assim classificadas como
disfuncbes do assoalho pélvico, que atingem as estruturas pélvicas e afetam a fungdo muscular,
como exemplo a incontinéncia urinaria e fecal, disfun¢bes sexuais e 0s prolapsos dos 6rgaos
pélvicos (COSTA, 2019).

A prética de exercicios fisicos onde ocorre uma passagem de choque que acontece entre
0s pés e o0 chdo como o jogo de voleibol, onde as partidas possuem uma intensidade moderada
diante os toques como o saque e o bloqueio por exemplo, provocam alto impacto na
musculatura perineal e sobrecarga no assoalho pélvico (NUNES et al., 2018).

A literatura sugere que o enfraquecimento dos musculos pélvicos se torna comum entre
as mulheres e que isso pode estar associado com o0 aumento da idade, mesmo ndo havendo
correlacdo direta e comprovada com este favor, podendo esta ligado também a préatica excessiva
de exercicios fisicos, fatores hormonais, estruturais, esqueléticos e gestacionais.
(SANGREGORIO, 2021).

O treinamento fisico assim como as modalidades esportivas provocam impacto direto
ou indireto no assoalho pélvico, provocando uma sobrecarga dindmica nos tecidos internos da
regido lombo-pélvica, originando disfungdes uroginecologicas (FERREIRA et al, 2015).
Sendo assim, o impacto do treinamento fisico torna-se um fator desencadeante da incontinéncia
urinaria, o que interfere na qualidade de vida sexual, social e ocupacional da mulher. Esse
sintoma pode provocar tristeza, diminuicdo da autoestima e ansiedade, resultando ndo s6 no
adoecimento estrutural da musculatura pélvica mas também da funcéo psicologica da mulher.



(ARAUJO et al., 2015).

Diante das repercussfes que a préatica fisica pode acarretar no assoalho pélvico, o
presente estudo tem por justificativa o interesse sobre as repercussdes dos exercicios funcionais
mediante o desempenho da fung&o do assoalho pélvico de mulheres.

As préticas de exercicios fisicos que geram alto impacto sdo vistas como fatores de
risco para algumas disfuncdes do assoalho pélvico como a incontinéncia urinaria, pois esses
exercicios provocam um aumento da pressdo intra-abdominal que interfere diretamente no
assoalho pélvico. Sendo assim, como forma de protegéo, o assoalho pélvico forma uma rede de
sustentacdo dos 6rgdos proporcionando dentre vérias funcbes, a continéncia urinaria em
mulheres (TEIXEIRA et al., 2021). Nesse sentido, faz-se necessario o estudo da literatura para
que se comprove a influéncia da sobrecarga do exercicio funcional no assoalho pélvico das
praticantes de tal atividade. Diante dessa realidade, o exercicio funcional com sobrecarga piora
as disfuncdes do assoalho pélvico em praticantes do sexo feminino? O exercicio funcional
possibilita uma sobrecarga na fungdo dos musculos do assoalho pélvico e consequentemente
diminui a qualidade de vida das praticantes.

O assoalho pélvico é constituido por um sistema de suporte, como a fascia pélvica, o
diafragma pélvico e o diafragma urogenital, que possui como composicéo as fibras do tipo |
lentas que equivalem a 70% e as fibras do tipo Il rapidas que perfazem 30% deste conjunto
muscular. A funcao dessas estruturas permite o suporte e a sustentacdo dos 6rgaos pélvicos
(NUNES et al., 2017).

Dessa forma, devido ao impacto dos exercicios funcionais na funcionalidade do
assoalho pélvico, instiga-se o interesse para o estudo sobre as repercussdes dos exercicios
funcionais sobre o desempenho da funcdo do assoalho pélvico de mulheres. A partir de tal
indagacdo objetifica-se descrever através da literatura como os exercicios funcionais geram
sobrecarga no assoalho pélvico das mulheres praticantes. Apresentando a caracterizagdo dos
estudos tendo como referéncia as bases de dados utilizadas, buscando na literatura artigos que
tiveram como objeto de estudo as repercussdes de exercicios funcionais sobre o assoalho
pélvico de mulheres e identificando os artigos nos quais apresentam modalidades de exercicios
que gerem mais sobrecarga ao assoalho pélvico feminino.



METODO

Trata-se de um estudo de revisdo integrativa onde a abordagem é descritiva, buscando
analisar estudos atraveés da literatura cientifica, unindo conceitos sobre um tema e gerando
novos conhecimentos sobre o mesmo. A referida linha de pesquisa busca sintetizar os resultados
das pesquisas realizadas anteriormente, apresentando de forma clara a conclusao das leituras
sobre o fendmeno estudado. A andlise resumida dos dados concluidos com as pesquisas permite
a resolucdo do problema de pesquisa geral; este processo permite encontrar as lacunas
existentes nos trabalhos ja realizados, detectando a necessidade de futuras pesquisas sobre o
tema abordado. Por este motivo € necessario que o pesquisador tenha em mente as seguintes
perguntas durante o estudo: o que é conhecido sobre o tema? Qual a qualidade dos estudos
disponiveis? Qual o préximo passo para a investigacdo ou a pratica relacionada ao tema?
(CROSSETTI, 2012).

O presente estudo foi realizado entre 0os meses de Marc¢o a Junho de 2022, através da
busca de artigos cientificos disponiveis nas plataformas digitais, com a finalidade de levantar
dados para alcancar os objetivos deste estudo, obtendo informacgdes e conhecimentos
fundamentais do estudo.

A busca dos artigos para compor esta pesquisa foi realizada nas seguintes bases de
dados eletrénicas Scientific Electronic Library Online (Scielo) com o cruzamento dos
descritores, EXERCISE, PELVIC FLOOR AND PHYSIOTHERAPY, Pubmed - National
Library of Medicine com o cruzamento dos descritores, EXERCISE, PELVIC FLOOR AND
PHYSIOTHERAPY e Scholar Google com o cruzamentos dos descritores, EXERCICIO,
ASSOALHO PELVICO e FISIOTERAPIA; Descritores de Ciéncia da Satde (DeCS), foram
utilizados nas plataformas digitais os descritores supracitados juntamente ao operador booleano
and. Sendo utilizados na pesquisa estudos de caso encontrados de forma integra e gratuita, em
portugués e inglés, publicados nos ultimos 5 anos em periddicos e/ou revistas cientificas.

Foram eleitos para esta pesquisa, artigos que contenham estudos relacionados a
influéncia do exercicio funcional nas disfuncGes pélvicas, estudos randomizados, em individuos
do sexo feminino. Sendo excluidos da analise trabalhos que ndo se enquadrem nos critérios ja
citados ou que ainda ndo possuam conclusdo, como estudos com fim previsto para 0s proximos
anos, artigos duplicados nas bases de dados e artigos que apresentavam apenas resumos.

O procedimento da coleta foi realizado em trés etapas: a primeira etapa sendo a inclusao
dos descritores para a leitura de titulo e resumo, na segunda etapa foram aplicados os critérios
de inclusdo e exclusdo para leitura dos artigos e na terceira etapa a selecdo dos artigos que



10

formam a pesquisa.

Os estudos selecionados de acordo com os critérios de elegibilidade/inclusdo foram
agrupados em tabelas e examinados de maneira detalhada, a partir da leitura realizada pelo
pesquisador. Sendo utilizados para realizar a anélise e descri¢ao os programas word versao 2019
— 16,0 e Windows versdo 10. Os resultados advindos dessa apuracdo foram apresentados
conforme o objetivo do estudo e seguindo os critérios metodoldgicos.



11

RESULTADOS

Foram encontrados um total de 218 artigos, sendo selecionados das bases de dados
Scientific Eletronic Library Online - Scielo, National Library of Medicine - PubMed e Scholar
Google; tendo realizado a selecdo considerando os critérios de elegibilidade. Foram utilizados
na pesquisa uma gama de 13 artigos cientificos, sendo de forma efetiva para resultados e
discussdo apenas 8 destes, 0s quais agrupam a justificativa, a pergunta idealizada e objetivos
tracados para o referido estudo. A distribuicdo dos artigos por ano representa: 2 em 2015, 4 em
2017, 3 em 2018, 2 em 2019, 1 em 2020 e 1 em 2021. Do total de artigos, 2 foram publicados
em S&o Paulo, 2 em Santa Catarina, 1 em Vale do Rio Verde, 1 em Brasilia, 1 em Pernambuco,
1 em Uberlandia, 1 em Floriandpolis, 1 em Rio Grande do Norte, 1 em Porto Velho e 1 em Rio
Grande do Sul.

Os estudos apresentam dados relacionados as repercussdes da sobrecarga causadas
pelos exercicios funcionais na musculatura do assoalho pélvico, revelando importante déficit
de forca nas mulheres praticantes de atividade fisica de alto impacto, apresentando
secundariamente fatores como diferenca de forca muscular apresentada pelos grupos de
praticantes e ndo praticantes, tipos de avaliagdo existentes para determinar forca e diferenca
muscular da MAP, repercussdes relacionadas a incontinéncia urinaria por esforco, repercussdes
na vida sexual, diminui¢cdo na qualidade de vida e principalmente a ressalva para as atividades
de alto impacto serem a mais relevante causa das repercussdes funcionais no assoalho pélvico
e em contrapartida as atividades leves como; pilates, exercicios funcionais e ginastica laboral,
mostraram-se eficazes na melhora muscular do assoalho pélvico.

Estudos recentes apontam de 50% das mulheres de 18 a 47 anos evitam a realizacao de
atividades como jump e agachamentos com peso por apresentarem perda de urina e apresentar
desconforto ao passar por tal situacdo, optando pela nao realizacéo das atividades ou pelo uso
de absorventes para absorc¢do do liquido durante a atividade.

Tendo sido também observado que o tipo de atividade fisica realizada pode ser um fator
causador, sendo estas atividades de alto impacto, podendo acarretar pressdes intra-abdominais
exorbitantemente altas de forma cronica sobre o assoalho pélvico. Sendo desta forma
importante a orientagdo sobre o tratamento adequado a cada individuo(a) e a devida forma de

realizar a préatica esportiva.
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Tabela 1 — Descri¢do dos artigos utilizados na pesquisa de acordo com titulo, ano

de publicacéo, autor, descricédo da pesquisa e conclusédo do estudo.

Titulo/Ano

Autor

Descricdo

Conclusao

Avaliacdo da forca

muscular do assoalho

pélvico em mulheres
sedentarias e que
praticam  atividade
fisica; 2015.
Influéncia do
exercicio fisico
moderado na
atividade

eletromiografica do
Biofeedback da
musculatura do
assoalho pélvico de
mulheres ndo atletas;
2018.

Presenca de
incontinéncia urinaria,
atividade elétrica dos
musculos do assoalho
pélvico, desempenho
neuromuscular e
qualidade de vida em
mulheres atletas de alto
impacto: estudo

exploratorio; 2020.

FERREIRA, Tereza
Cristina dos Reis;
GODINHO,
Amanda
MELO,
Rabelo
REZENDE,

Rayanne Tortola.

Alves;
Amanda
de;

GONCALVES,
Maria
Campos e SOUSA,
Jodo Batista de.

Licia

HERNANDES e
FONZAR, Stella

Araljo.

Pesquisa quantitativa, descritiva
e exploratéria. Amostra de 10
mulheres de 20 a 35 anos, que
praticam atividade fisica e que
ndo praticam. Adotados 2 tipos
de avaliacbes para a forca
muscular do assoalho pélvico, o
AFA e o aparelho Myofeedback
com o recurso do Biofeedback

manométrico - perineal.

Participaram 90 mulheres com
idade maior ou igual a 18 anos,
constituindo 3 grupos com 30
mulheres; grupo de estudo |,
grupo exercicio fisico e grupo
controle. Foram avaliadas com
biofeedback de eletromiografia
realizada ao inicio e ao final do

3° més.

Estudo exploratorio
transversal realizado em clube
esportivo de Recife, entre
outubro de 2019 e mar¢o de
2020.

questionarios

Aplicados

sociodemogréficos,

eletromiografia do assoalho
salto
em 10

atletas de alto impacto.

pélvico e com

contramovimento

H& diferenca de forca,
entre mulheres sedentérias
e praticantes, pois as
mulheres do grupo de
praticantes, obtiveram
resultados superiores de
grau de forca durante a
avaliacdo, observados
diferentes tipos de forca,
como AFA, forca maxima

e resisténcia.

E possivel que mulheres
praticantes de exercicio
fisico moderado
apresentam melhor funcéo
muscular do assoalho
pélvico do que as

mulheres sedentarias.

A 1U pode influenciar a
QV e

muscular.

0 desempenho

Importante a
realizacdo de mais estudos
com amostra maior e mais
tempo para analisar o
impacto do desempenho
esportivo em atletas com
V.



Relationship  between
aerobic capacity and
pelvic floor muscles
function: a cross -

sectional study; 2017.

Avaliacdo do assoalho
pélvico de atletas:
Existe relacdo com a
incontinéncia urinaria?;

2015..

JURGENSEN, S.P,;
BORGHI-SILVA,

A; BASTOS,
AM.F.G;
CORREIA, G.N;
PEREIRA-
BALDON, V.S
GABIDDU, R.;
CATAI, AM.;
DRIUSSO, P.
ARAUJO, Maita
Poli de;
PARMIGIANO,
Tathiana R;
NEGRA, Laura
Grechi Dellg;
TORELLI, Luiza;
CARVALHO,
Camila Garcia de;
WO, Liris;
MANITO,  Aline
Cristina  Arrifano;
GIRAO, Manoel
Jodo Batista
Castello e
SARTONI, Marair

Gracio Ferreira.

Incluidas 41 mulheres de 16 a
75%

fisicamente ativas, 17% muito

35 anos, sendo
ativas e 8% sedentarias. Onde
foi avaliada a funcionalidade
da MAP.

Estudo de caso - controle com
93 mulheres (49 atletas e 44
sedentarias) que responderam
questionarios e realizaram a
AFA da MAP. Atletas e

sedentarias.
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A funcdo da MAP esta
associada a capacidade
aerébica em mulheres
saudaveis e a pressao de

contracdo dos MAP.

A forca de contracdo
realizada pelo grupo de
mulheres atletas é superior
a forca exercida pelo grupo

de sedentarias; porém o

grupo atleta ainda
apresenta elevados
nimeros de individuos

com IU nos exercicios de

alto impacto e rendimento.

Prevaléncia de
incontinéncia urinaria
de esforco em mulheres
praticantes de crossfit;
2019.

FERREIRA,
Leticia; MELO,
Vitéria Laura de e

DIAS, Mirella.

Estudo

prevaléncia.

transversal de
A amostra ¢é
formada por mulheres de 18 a
50 anos, que praticam crossfit

ha pelo menos 1 més.

Houve perda de urina ao
esforco, nota-se que a
préatica de crossfit, assim
como atividades de alta
intensidade, podem
influenciar na ocorréncia

de IUE em mulheres.

Existe relacdo entre a
cinemaética da corrida e
a funcdo dos musculos

do assoalho pélvico de

SILVA, Rafaela de
Melo e
BERNARDES, Ana

Estudo observacional
transversal, composto por 11
IU e 17

corredoras continentes.

corredoras com

Encontrada relacdo entre a
carga de treino e a perda de
urina. A carga de treino
estar

semanal  parece
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mulheres corredoras?; Paula  Magalhaes associada a menor forca
2017. Resende. dos MAP.

Prevaléncia de NUNES, lohana e Amostra composta por 39 Praticantes de  Jump
incontinéncia urindria FERRAREZI, mulheres, 17 praticantes de tiveram  maior  perda
de esforgo e funcdo dos  Paula Bruzalo. Jump e 22 de musculagdo, urinaria comparadas as
musculos do assoalho observado que mulheres que  praticantes de musculag&o.
pélvico em mulheres perdem urina no exercicio Os dois grupos
praticantes de Jump ou também perdem no dia a dia. apresentaram significativa
Musculagdo; 2017. reducdo das funcbes da

MAP.

Lista de Abreviaturas: AFA (Avaliacio da Forca do Assoalho Pélvico), IU (Incontinéncia Urinéria), QV
(Qualidade de Vida), IUE (Incontinéncia Urinaria por Esforco), MAP (Musculatura do Assoalho Pélvico), AP

(Assoalho Pélvico).

Fonte: dados da pesquisa, 2022.

Estudos apontam que 83% das atletas incontinentes pararam de realizar a atividade
esportiva, ou mudaram a forma de execucdo de determinados exercicios ou comegaram a
utilizar absorvente durante a pratica desportiva. A Incontinéncia urinaria além de afetar a
qualidade de vida, impacta de forma negativa a pratica desportiva e seu desempenho no esporte.
(CAPOBIANCO, 2018)

Dentre as principais atividades de alto impacto encontram-se: basquete, ginastica, ténis,
volei, jJump, musculacdo, trampolinismo e corredoras de longa distancia. No grafico a seguir
estdo apresentados em porcentagem o total de mulheres atletas que apresentam incontinéncia

urindria.
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Gréfico 1 — Relagdo da pratica desportiva de alto impacto para com o valor percentual

de mulheres que apresentam incontinéncia urinaria.

100,00%

75,00%

50,00%

25,00%

0,00%

Musculagéo Trampolinismo Basquete Jump

Modalidades de alto impacto e suas respectivas porcentagens de U

Fonte: dados da pesquisa, 2022.

As mulheres praticantes de atividades esportivas de alto impacto, tem nove vezes mais
chances de apresentarem incontinéncia urindria. Tornando-se notorio que as disfuncdes
relacionadas a musculatura do assoalho pélvico acarretam grande impacto negativo na
qualidade de vida destas mulheres praticantes; comprometendo a concentracdo, desempenho,
execucdo dos gestos esportivos, restringe a hidratacdo e até mesmo pausa ou afastamento do
esporte, ressaltando que frequentemente as disfuncdes ocorrem simultaneamente, U associada

a disfuncdes defecatdria ou sexuais.
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Gréfico 02 — Principais repercussdes reverberadas da atividade fisica de alto impacto

sobre o assoalho pélvico.
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Fonte: dados da pesquisa, 2022.
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A repercussdo maléfica causada pela 1U na vida das mulheres causa ndo s6 sintomas

funcionais, mas também sintomas psicoldgicos que contribuem para 0 adoecimento e

desconforto corporal e mental. A reducdo da qualidade de vida e comunicagéo social ocasionam

doencas mentais, reclusdo social e por vezes a ndo procura de tratamento por vergonha.

Tabela 02 — Fatores que influenciam diretamente na alta prevaléncia de 1U no sexo

feminino.

FATORES QUE INFLUENCIAM DIRETAMENTE NA ALTA PREVALENCIA DE IU NO

SEXO FEMININO.

1° ldade

29 Cirurgias Pélvicas Prévias

3 Gravidez

4° Parto Vaginal Instrumentalizado

S Obesidade
6° Menopausa

7° Constipacao

Fonte: dados da pesquisa, 2022.

Cerca de 88% dos casos de mulheres que desenvolvem IUE e sdo praticantes de

atividades fisicas corriqueiras apresentam pelo menos quatro dos fatores de risco. ARAUJO,

et. al, (2015), lista estes fatores e alerta ndo s6 sobre o comprometimento da musculatura do
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assoalho pélvico, mas também, sobre a frouxidéo ligamentar, déficit de forca relevante na MAP
e diminuicdo da flexibilidade do assoalho pélvico. Diminuindo assim a qualidade de vida e

liberdade social e sexual da mulher acometida.
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DISCUSSAO

Foi observada grande divergéncia entre a forca muscular do assoalho pélvico de
mulheres sedentérias e praticantes de atividade fisica; sendo importante ressaltar as diferencas
bioldgicas que influenciam diretamente no resultado, como, idade e peso ideal das mulheres
resultam em melhores resultados. O estudo em questéo obteve resultados indicativos para grau
de forga maior e com maior resisténcia na MAP de mulheres praticantes de atividades fisicas
regulares, tornando a situacdo atual favoravel a maior procura de salude e bem-estar,
objetificando cada vez mais uma melhor qualidade de vida, prevenindo desta forma um maior
numero de patologias. (FERREIRA, et. al; 2015)

As caracteristicas biologicas e metabdlicas de cada individuo, segundo FERREIRA, et.
al (2015), influenciam de forma direta nos resultados positivos ou negativos do teste de forca
muscular, com mulheres que apresentam maior idade e sobrepeso apresentam menor forca
contratil e menor desempenho positivo em testes musculares, tornando desta forma a atividade

fisica um importante habito para uma melhor qualidade de vida e sexual.

Em contrapartida os autores GONCALVES; SOUSA (2018), expdem a necessidade e
procura pelas academias por mulheres de forma diferente; os autores propdem motivos
divergentes a saude e bem-estar quando coloca em énfase a procura pela beleza e estética,
optando frequentemente por métodos menos saudaveis e execucdo errnea de exercicios,
excedendo as cargas e limites de poténcia muscular, provocando assim perdas e resultados com
possiveis déficits musculares, diminuindo forca da MAP e acarretando patologias como

incontinéncia urinaria por esforco ou esponténea.

O estudo em questdo avaliou mulheres praticantes de exercicios fisicos de média
intensidade a partir da sensibilidade, consciéncia corporal, manutencdo do ténus muscular e a
capacidade de contragdo e relaxamento da MAP, observacdo clinica, palpacdo vaginal,
ultrassom, ressonédncia nuclear magnética, eletromiografia, dinamdmetros de presséo,
perineometria e cones vaginais; chegando a conclusdao de que exercicios de baixa ou média
intensidade melhoram o desempenho muscular do assoalho pélvico. O esperado é que ocorra
aumento da pressdo abdominal simultanea a realizacdo da atividade fisica, acarreta uma
contracdo reflexa dos musculos do assoalho pélvico que € denominada de co-contracdo e leva

ao condicionamento dos musculos da MAP, estando eles em boas condi¢cdes. Afirmando que a
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atividade de alto impacto pode ser prejudicial a musculatura do assoalho pélvico e a de baixo e
médio impacto beneficia esta musculatura. (GONCALVES; SOUSA, 2018)

Concordando com GONCALVES; SOUSA (2018), o trabalho realizado por
HERNANDES (2020), apresentou prevaléncia de IU em mulheres que praticam esportes de
alto impacto de cerca de 50%, sendo um nimero maior que o esperado para uma populacéo de
adultos jovens e saudaveis. O estudo revela que as atletas ndo possuem déficit na pré-contracéo,
indicando que a incontinéncia tem origem devido hiperatividade da MAP, mostra também
correlacdo entre a perda de urina (IU) e a diminuicdo da qualidade de vida das mulheres
acometidas, indicando que em casos de minima perda urinaria as mulheres sentem-se
desconfortaveis apresentando mudangas nos habitos de vida social, trabalhista, sexual e outros;
impossibilitando atividades corriqueiras e causando transtornos ndo so fisicos como também

psicologicos.

O estudo apontou ser sempre necessaria a conscientizacdo dos profissionais de esporte
e salde sobre a alta incidéncia do distarbio miccional e a relacdo de prevencao e tratamento das
atletas de alto impacto. (HERNANDES, 2020) Corroborando ao estudo em questéo os esportes
de alto impacto mostram-se um fator de risco frequente para a 1U, como ja citado sendo a
mesma ocasionada pela hiperatividade da MAP, que estd constantemente sob pressdes

exorbitantes nestes tipos de praticas esportivas.

A pressao de contracdo pode apresentar correlacBes significativas com a capacidade
fisica, apresentando com grande relevancia a fisiologia do PFM (pelvic floor muscles), cuja
percepcao e funcdo pode sofrer déficits e apresentar-se prejudicada na populacdo feminina.
Sabe-se que a U pode surgir em diferentes idades, estando dependente de fatores associados
ao desenvolvimento, sendo eles infeccBes de trato urinario, obesidade, predisposi¢ao genética,
menopausa, etc. Os achados apresentados por (JURGENSEN, et. al, 2017), mostraram que a

funcionalidade relaciona-se com a capacidade aerdébica das mulheres.

A equacdo desenvolvida pela equipe de pesquisadores atrelada a idade das mulheres
praticantes permitindo prever o valor do VO2VAT (oxygen consumption ventilatory anaerobic
threshold). T obtido por perinebmetro pode ser utilizado como ferramenta para a prescricédo de
exercicio fisico tendo em vista a melhor qualidade de vida. A prevencao do desgaste muscular
pélvico torna-se plausivel e é notavel no aumento da qualidade de vida e controle de préatica

desportiva, sendo realizado e idealizado pelos profissionais de salde e esporte objetivando o
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aumento do desempenho nos esportes de alto impacto com seguranca e satde. (JURGENSEN,
et. al, 2017)

Em 2008 o EPM-UNIFESP avaliou 37 corredoras de longa distancia, que relataram
perda de urina ocorrida tanto na competicdo como no treino. Foi verificada a inabilidade de
interromper a perda de urina, constipacdo e inicio do treinamento antes da menarca como
principais fatores de permanéncia de 1U. As ginastas, por exemplo, apresentam perda urinaria
involuntaria quando jovens e mesmo apos interrupcao do esporte. Os principais fatores de risco
para 0 desenvolvimento de 1U feminina, segundo ARAUJO, et. al, (2015), sio: idade, gestacio,
paridade, cirurgias ginecoldgicas e constipacdo intestinal, os quais comprometem a MAP, por
enfraquecer os musculos, fascias e os ligamentos, no entanto determinados fatores ndo séo
encontrados na maioria das atletas incontinentes, que normalmente apresentam-se jovens e sem
historico gestacional. Em avaliagdo funcional do AP de atletas foi observada pressao vaginal
méaxima maior se comparado as mulheres sedentarias, confirmado por imagens de ressonancia
magnética, evidenciando a espessura da MAP maior sendo comum IU por hiperatividade em

atletas.

O estudo de ARAUJO, et. al, (2015), evidencia que a atividade fisica de alto impacto é
fator etioldgico para o aparecimento da IEU, sendo uma prevaléncia de 88,2% de perdas durante

a atividade fisica de crossfit em mulheres, assim como no jump.

O grupo de atletas esta categoricamente mais susceptivel para o aparecimento da IUE e
segundo FERREIRA; MELO; DIAS, (2019), as modalidades esportivas de alto impacto que
mais aparecem quando se fala da IU, séo: ginastica artistica, trampolim, natacéo e judé. O autor
ainda alerta para o risco eminente ndo sé da IUE nestes casos mas também para as disfuncdes
sexuais, ressaltando que dentre estes modalidades esportivas a ginastica requer ainda maior
atencdo devido as altas pressdes exercidas sobre os masculos abdominais causando maior risco
de disfuncdes pélvicas se comparadas aos outros esportes. Desta forma o crossfit e qualquer
esporte de alto rendimento e alto impacto tornam-se fatores de risco para a IUE em mulheres,
causando perdas de leve a moderada quantidade de urina durante a pratica esportiva ou até em

momentos posteriores a pratica.

De modo geral é possivel, a partir dos dados disponibilizados, afirmar que o exercicio
de musculacdo representa um impacto grave sobre a qualidade de vida e funcionalidade da
MAP das mulheres praticantes, necessitando procurar profissionais de saide e esporte para

assim realizarem um programa efetivo de tratamento e prevencdo a disfuncdo miccional,
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realizando um planejamento de ganho muscular e atividade muscular pélvica regular. NUNES;
FERRAREZI (2017), enfatizam a necessidade recorrente de abordagens terapéuticas para estas

atletas de musculacédo objetificando a promocéo da qualidade de vida.

A diminuicdo de forca e rebaixamento funcional dos MAP é um conhecido fator para
as disfuncdes pélvicas, incluindo a incontinéncia urinaria e disfungbes sexuais, dados
demonstrados por SILVA; BERNARDES (2017), em estudo com corredoras e as possiveis
disfungdes pélvicas associadas ao esporte. Sabe-se que durante a corrida as forcas de reagdo
vertical com o solo podem aumentar significativamente se comparado a populacdo néo
praticante, sendo a reducdo de forca da MAP apresentada pelas voluntarias praticantes
incontinentes, um fator de risco associado a incontinéncia atlética. Foi possivel afirmar que a
IU ndo esta associada somente a cinematica da corrida nem a carga de treino em si, também a
desordens alimentares e amenorreia hipotalamica decorrentes do exercicio fisico de alta
intensidade; baixos niveis de cortisol e estrogénio, hormdnios fundamentais para que ocorra a

coaptacdo uretral, um mecanismo intrinseco da continéncia miccional.
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CONCLUSAO

Este trabalho teve como objetivo descrever através da literatura, como 0s exercicios
funcionais geram sobrecarga no assoalho pélvico das mulheres praticantes, apresentar a
caracterizacdo dos estudos tendo como referéncia as bases de dados utilizadas, buscar na
literatura artigos que tiveram como objeto de estudo as repercussdes de exercicios funcionais
sobre o0 assoalho pélvico de mulheres e identificar os artigos nos quais apresentam modalidades
de exercicios que gerem mais sobrecarga ao assoalho pélvico feminino. Tendo sido alcancados
0s objetivos citados a partir da analise da literatura, pode-se concluir a real necessidade de se
realizar mais estudos randomizados sobre o0 tema, suprindo assim a escassez teorica.

A importancia de listar as repercussdes dos exercicios de impacto nas vidas das
mulheres que apresentam IU e seus fatores de risco, esté relacionada ao diagnostico diferencial,
podendo ser utilizado para diferenciar a patologia unicamente ou prevenir e tratar as disfuncoes
pélvicas, a partir do aparecimento de sintomas motores, fisiol6gicos ou as repercussées mentais.

A patologia apresenta disfun¢fes motoras classicas e de facil identificacdo como,
fraqueza muscular, diminuicédo da flexibilidade pélvica, frouxidao ligamentar na regido pélvica;
sintomas metabdlicos como diminuicdo da producao de cortisol e estrogénio; sintomas mentais
como adoecimento da mente gerando sindromes de exclusdo social por medo e vergonha da
incontinéncia urinaria.

Aferindo neste contexto, as funcdes motoras resultam no déficit/declinio das AVDs das
pacientes, sendo acometidos de forma expressiva a qualidade de vida e relacdo social das
mulheres portadoras da IU. Pacientes apresentam dificuldade de realizar suas atividades de
forma saudavel e corriqueira, perdem a capacidade de comunica¢do com os individuos ao redor,
dentre muitos outros acometimentos funcionais diarios. Mostrando-se importante a
conscientizacdo sobre conhecimento multiprofissional da sintomatologia patoldgica, estudos
prospectivos para abordagem terapéutica simultanea entre o profissional da saude e o
profissional do esporte visando um protocolo terapéutico de tratamento, prevencdo e
manutencao.

Levando-se em consideragdo a ampla contextualizacdo, € possivel afirmar que a
atividade de alto impacto pode gerar especialmente a IUE em mulher de idade acima de 35 anos
e que possua historico gestacional, devido a excessivas pressdes ocasionadas sobre a MAP. Em
contraponto, os exercicios de baixa intensidade podem ser benéficos e retardar o aparecimento

desta disfuncdo pélvica. Também sdo necessarios mais estudos de relato de caso e estudos
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transversais onde sejam abordados uma populacdo maior de amostra e com utilizagdo

instrumentos avaliativos especificos de forga muscular do assoalho pélvico.
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