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Resumo
Enquadramento: O período pós-parto é caracteri-
zado por alterações fisiológicas importantes, princi-
palmente na musculatura abdominal e no pavimento 
pélvico, que impactam a funcionalidade motora, 
sensitiva e postural da mulher. Condições como 
diástase abdominal, incontinência urinária e fecal, 
prolapso de órgãos pélvicos e dor lombopélvica são 
frequentes, podendo comprometer o bem-estar físico 
e emocional da puérpera. Objetivo: identificar evi-
dências sobre os papéis da Enfermagem de Saúde 
Materna e Obstétrica e da Enfermagem de Reabilita-
ção na recuperação motora e sensitiva no pós-parto. 
Metodologia: Scoping Review. Foram selecionados 
11 estudos nacionais e internacionais, abordando 
estratégias de exercício físico, programas de reabilita-
ção e prevenção de disfunções musculoesqueléticas. 
Resultados: Os resultados demonstram que progra-
mas estruturados de exercícios, incluindo treino do 
pavimento pélvico, fortalecimento abdominal e 
exercícios neuromotores, favorecem a recuperação 
funcional, previnem complicações e promovem a 
estabilidade lombo-pélvica. A integração das espe-
cialidades de enfermagem, por meio de triagem 
precoce, orientação de exercícios preventivos e 
intervenções de reabilitação, mostra-se essencial. 
Conclusão: Conclui-se que intervenções multidimen-
sionais e centradas na mulher são decisivas para 
melhorar a saúde, prevenir complicações e otimizar 
a qualidade de vida no pós-parto.

Palavras-chave: Distúrbios do Assoalho Pélvico; 
Enfermagem em Reabilitação; Enfermeiros Obsté-
tricos; Período Pós-Parto.

Abstract
Background: The postpartum period is characterized 
by significant physiological changes, mainly in the 
abdominal muscles and pelvic floor, which impact 
women's motor, sensory, and postural function. 
Conditions such as abdominal diastasis, urinary 
and fecal incontinence, pelvic organ prolapse, and 
lumbopelvic pain are common and can compromise 
the physical and emotional well-being of postpartum 
women. Objective: to identify evidence on the roles 
of Maternal and Obstetric Health Nursing and 
Rehabilitation Nursing in postpartum motor and 
sensory recovery. Methodology: Scoping Review. 
Eleven national and international studies were 
selected, addressing physical exercise strategies, 
rehabilitation programs, and prevention of muscu-
loskeletal disorders. Results: The results show that 
structured exercise programs, including pelvic floor 
training, abdominal strengthening, and neuromotor 
exercises, promote functional recovery, prevent com-
plications, and promote lumbopelvic stability. The 
integration of nursing specialties, through early 
screening, preventive exercise guidance, and reha-
bilitation interventions, is essential. Conclusion: It is 
concluded that multidimensional, woman-centered 
interventions are crucial for improving health, pre-
venting complications, and optimizing quality of 
life in the postpartum period.

Keywords: Nurse Midwives; Pelvic Floor Disorders; 
Postpartum Period; Rehabilitation Nursing.

Resumen
Contexto: El posparto se caracteriza por importantes 
cambios fisiológicos, principalmente en la muscula-
tura abdominal y el suelo pélvico, que afectan a la 
funcionalidad motora, sensorial y postural de la 
mujer. Afecciones como la diástasis abdominal, la 
incontinencia urinaria y fecal, el prolapso de órganos 
pélvicos y el dolor lumbopélvico son frecuentes y 
pueden comprometer el bienestar físico y emocional 
de la puérpera. Objetivo: identificar evidencias sobre 
el papel de la enfermería materna y obstétrica y de 
la enfermería de rehabilitación en la recuperación 
motora y sensorial después del parto. Metodología: 
revisión exploratoria. Se seleccionaron 11 estudios 
nacionales e internacionales que abordaban estra-
tegias de ejercicio físico, programas de rehabilitación 
y prevención de disfunciones musculoesqueléticas. 
Resultados: Los resultados demuestran que los pro-
gramas estructurados de ejercicios, incluyendo el 
entrenamiento del suelo pélvico, el fortalecimiento 
abdominal y los ejercicios neuromotores, favorecen 
la recuperación funcional, previenen complicaciones 
y promueven la estabilidad lumbopélvica. La inte-
gración de las especialidades de enfermería, mediante 
la detección precoz, la orientación sobre ejercicios 
preventivos y las intervenciones de rehabilitación, 
resulta esencial. Conclusión: Se concluye que las 
intervenciones multidimensionales y centradas en 
la mujer son decisivas para mejorar la salud, pre-
venir complicaciones y optimizar la calidad de vida 
en el posparto.

Descriptores: Enfermeras Obstetrices; Enfermería 
en Rehabilitación; Periodo Posparto; Trastornos del 
Suelo Pélvico.
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Introdução 
O período puerperal ou pós-parto corresponde à 

fase do ciclo gravídico-puerperal caracterizada pela 
regressão das alterações físicas decorrentes da gestação 
e pela transição para o exercício da maternidade(1). 
Inicia-se imediatamente após a dequitadura e estende-
-se, em média, até seis semanas após o parto, embora 
a sua duração seja cronologicamente variável e de 
definição imprecisa(2). Durante este período ocorrem 
modificações involutivas e de recuperação materna 
que visam o retorno à condição pré-gravídica, num 
processo de transição com mudanças físicas e psico-
lógicas na vida da mulher(3,4).  

A gravidez e o parto acarretam alterações signi-
ficativas na mulher, especificamente na musculatura 
abdominal e pavimento pélvico(3), estruturas direta-
mente envolvidas no processo gestacional e no trabalho 
de parto. 

Ao longo da gravidez, o crescimento uterino afeta 
a forma do abdómen e a geometria da musculatura 
abdominal, sendo esta alongada até ao seu limite no 
fim da gestação(3). Sob a ação hormonal da relaxina, 
os seus ligamentos perdem resistência, o que conduz 
a uma diminuição na tensão dos tecidos conjuntivos 
e consequente aumento da mobilidade das estruturas 
anatómicas(3). A diástase da musculatura abdominal 
tem uma prevalência de 66% em grávidas no terceiro 
trimestre(3), podendo persistir em 45% das mulheres 
nos seis meses após o parto e em 33% após o primei-
ro ano(1). 

O pavimento pélvico é constituído por um con-
junto de músculos e respetivos ligamentos dispostos 
em forma de funil que delimitam inferiormente a 
cavidade abdominal(5), sustentando os órgãos pélvicos. 
A contração desta estrutura muscular é responsável 
por manter a continência urinária e fecal, além de 
estar diretamente envolvida na função sexual(3). Do 
mesmo modo, os músculos do pavimento pélvico 
constituem parte da musculatura do core, desempe-
nhando um papel essencial na estabilização da coluna 
e pélvis, ajudando no seu movimento e na manutenção 
da postura(6). 

A gravidez e o parto são fatores de risco para o 
comprometimento dos músculos do pavimento pélvico, 
devido à ação hormonal que promove o relaxamento 
muscular, à compressão exercida pelo útero sobre a 
bexiga e à possibilidade de lacerações perineais e 
episiotomia durante o parto(6). O enfraquecimento 
destes músculos pode ter como consequência o surgi-
mento de incontinência urinaria/fecal ou o desenvol-
vimento de prolapso de órgãos pélvicos(6).

Todas as alterações decorrentes da gravidez e 
parto predispõem ao desenvolvimento de alterações 
funcionais em diferentes fases da vida da mulher, 
manifestando-se a curto, médio e longo prazo(7,8). 
Para além, da incontinência urinária e fecal e do 
prolapso dos órgãos pélvicos, são de destacar as 
alterações músculo-esqueléticas como a dor lombar e 
a diástase dos músculos retos abdominais(3), poden-
do comprometer o bem-estar físico e emocional da 
mulher. Estima-se que uma em cada três mulheres 
que vivenciaram um parto irá sofrer de incontinência 
urinária, uma em cada duas irá desenvolver prolapso 
dos órgãos pélvicos e uma em cada dez irá sofrer de 
incontinência fecal(6). Perante esta elevada prevalência, 
é fundamental implementar intervenções preventivas 
e um tratamento adequado para melhorar a qualida-
de de vida da mulher(1). 

É recomendada a prática de exercício físico, com 
programas de exercício aeróbios, de flexibilidade, de 
resistência e neuromotores que visem o treino dos 
músculos do pavimento pélvico e músculos abdomi-
nais, após as 6 semanas do parto e com uma cuidada 
observação pelo Enfermeiro Especialista em Saúde 
Materna e Obstetrícia(1,3). 

Os cuidados especializados em enfermagem de 
saúde materna e obstétrica no pós-parto visam ofere-
cer uma resposta profissional às necessidades da mu-
lher, através da implementação de ações que incluem 
a avaliação da evolução e promoção da recuperação 
pós-parto, bem como a identificação de potenciais 
problemas de saúde da mulher(9). Neste contexto, a 
sua ação engloba a triagem precoce de disfunções 
musculares como incontinência urinária ou dor lom-
bopélvica. Além disso, o Enfermeiro Especialista em 
Saúde Materna e Obstétrica tem um papel importante 
na implementação de estratégias preventivas, através 
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do ensino de exercícios perineais e respiratórios, os 
quais reduzem complicações funcionais e promovem 
a recuperação precoce da mulher(10). Numa perspetiva 
multidisciplinar, desempenha um papel fundamental 
no encaminhamento da mulher para programas de 
reabilitação, de modo a assegurar uma abordagem 
integral e centrada nas necessidades da puérpera, 
integrando a Enfermagem de Reabilitação nas inter-
venções a implementar. 

O Enfermeiro Especialista em Reabilitação com-
plementa a atuação do Enfermeiro de Saúde Materna 
e Obstétrica com uma intervenção centrada na fun-
cionalidade motora, sensitiva e postural. Desenvolve 
a sua intervenção de forma holística, transversal, 
multi e interdisciplinar, a qual deve iniciar-se no 
período pré-concecional, numa perspetiva educacional, 
progredindo ao longo da gestação e pós-parto em 
estreita cooperação com o Enfermeiro Especialista 
em Enfermagem de Saúde Materna e Obstétrica(3). 
Esta intervenção concretiza-se através da implemen-
tação de estratégias de prevenção de complicações, 
programas de exercício físico e programas de reabi-
litação e reeducação motora e sensitiva(3). 

A articulação entre os cuidados especializados em 
Enfermagem de Saúde Materna e Obstétrica e em 
Enfermagem de Reabilitação assume-se como um fator 
determinante na obtenção de ganhos em saúde, com 
uma abordagem multidimensional e centrada na mulher.

Considerando o descrito anteriormente, esta scop-
ing review tem como objetivo mapear a evidência 
sobre os contributos da Enfermagem de Saúde Mater-
na e Obstétrica e da Enfermagem de Reabilitação na 
reabilitação motora e sensitiva no pós-parto em res-
posta às alterações fisiológicas decorrentes da gravi-
dez e parto. 

Metodologia
A scoping review permite mapear sistematicamente 

as evidências existentes sobre determinado fenómeno, 
independentemente da natureza da fonte, bem como 
possibilita a identificação das principais característi-
cas ou fatores relacionados com o fenómeno em estudo, 
incluindo aspetos de natureza metodológica(11).

Esta scoping review seguiu as recomendações 
metodológicas do Joanna Briggs Institute (JBI)(12) e 
de acordo com Preferred Reporting Items for Syste-
matic Reviews and Meta-Analyses — Scoping Reviews 
(PRISMA-ScR). A questão de revisão foi estruturada 
com base na mnemónica PCC, em que P corresponde 
a “Participantes”, C a “Conceito” e C a “Contexto”. 
Foram definidos como Participantes — mulheres no 
período pós-parto; Conceito — contributo da Enfer-
magem de Saúde Materna e Obstétrica e da Enferma-
gem de Reabilitação na reabilitação motora e sensitiva 
no pós-parto; e Contexto — intervenções realizadas 
em diferentes contextos de cuidados de saúde (hospi-
talares, comunitários ou domiciliares). 

Com base na estratégia PCC, formulou-se a ques-
tão de revisão: Quais os contributos da Enfermagem 
de Saúde Materna e Obstétrica e da Enfermagem de 
Reabilitação na reabilitação motora e sensitiva no 
pós-parto, em resposta às alterações fisiológicas decor-
rentes da gravidez e parto?

Quanto aos critérios de inclusão, no que concerne 
aos participantes, esta scoping review considerou 
todos os estudos que abordassem mulheres no período 
pós-parto, independentemente do tipo de parto, 
idade ou paridade. Relativamente ao conceito, serão 
considerados estudos que explorassem intervenções, 
contributos, práticas ou papéis da Enfermagem de 
Saúde Materna e Obstétrica e/ou da Enfermagem 
de Reabilitação na recuperação motora e sensitiva 
após o parto. No que concerne ao contexto, serão 
incluídos estudos que abordassem a prestação de 
cuidados, independentemente do contexto institucio-
nal (hospital, centro de saúde, domicílio, clínicas de 
reabilitação).

No que diz respeito ao tipo de estudos, serão 
considerados artigos primários, quantitativos, quali-
tativos e de métodos mistos, revisões de literatura e 
literatura cinzenta, excluindo-se trabalhos publicados 
em congressos em formato de comunicação oral e/ou 
pósteres, editoriais e cartas ao editor. Serão incluídas 
publicações em português, inglês ou espanhol com 
limite temporal referente aos últimos 12 anos.
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Figura 1: Fluxograma PRISMA(14).

Total de publicações 
incluídas na revisão 

(n=11)In
cl

us
ão

Publicações excluídas 
após leitura do texto 
integral, por outro 
objeto de estudo
e que não vão ao 

encontro da questão 
de investigação

(n=1)

Publicações 
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Artigos com 
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irrelevante ao tema 
(n=10)

Se
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çã
o

Publicações em seleção
(n=22)

A estratégia de pesquisa realizou-se num proces-
so trifásico, segundo as recomendações do JBI (12,13). 
A primeira fase envolveu a realização de uma pesquisa 
inicial nas seguintes bases de dados: MEDLINE (via 
PubMed), CINAHL Complete (via EBSCO, Nursing & 
Allied Health Collection (via EBSCO), MedicLatina 
(via EBSCO), Cochrane Plus Collection (via EBSCO), 
com o intuito de identificar as palavras-chave utili-
zadas, com maior, frequência, nos títulos e resumos 
dos artigos sobre o fenómeno de interesse, bem como, 
os termos de indexação. A pesquisa de estudos não 
publicados efetuou-se no Repositório Científico de 
Acesso Aberto de Portugal (RCAAP) e ResearchGate. 
Na segunda fase, com base nas palavras-chaves e 
termos de índice identificados, recorreu-se à combina-
ção de descritores Medical Subject Headings (MeSH): 
“Postpartum”, “Midwifery”, “Rehabilitation nursing”, 
“Pelvic Floor disorders”, aos quais se aplicou o opera-
dor booleano AND, de modo a formar uma expressão 
de pesquisa, adaptada à especificidade de cada base 
de dados ou repositório. Por último, serão analisadas 
as referências bibliográficas dos artigos selecionados 
no sentido de identificar estudos adicionais passíveis 
de serem incluídos nesta revisão. O processo de sele-
ção foi apresentado em diagrama de fluxo conforme 
o PRISMA-ScR.

A seleção dos estudos foi realizada em duas eta-
pas sequenciais: a primeira consistiu na triagem de 
títulos e resumos, e a segunda na leitura completa 
dos textos elegíveis. Dois revisores conduziram a 
avaliação de forma independente, resolvendo diferen-
ças por consenso ou pela intervenção de um terceiro 
revisor, quando necessário. Os resultados desse pro-
cesso estão representados no fluxograma da Figura 1, 
em alinhamento com o PRISMA-ScR.

Resultados
Foram integrados nesta scoping review um total 

de 11 artigos nacionais e internacionais que analisam 
as alterações fisiológicas decorrentes da gravidez e 
do parto, bem como as intervenções de enfermagem 
em saúde materna, obstétrica e reabilitação orienta-
das para a recuperação motora e sensitiva no período 
pós-parto. A síntese dos resultados permitiu estruturar 

a evidência em quatro eixos temáticos fundamentais: 
alterações musculoesqueléticas e funcionais no puer-
pério; impacto do exercício físico na reabilitação da 
mulher; contributos da Enfermagem de Saúde Mater-
na e Obstétrica; e contributos da Enfermagem de 
Reabilitação.

No domínio das alterações musculoesqueléticas e 
funcionais, diversos estudos(3,7) evidenciam que a gra-
videz e o parto promovem modificações significativas 
na musculatura abdominal e do pavimento pélvico, 

Publicações excluídas 
antes da seleção: 

Duplicadas ou com 
títulos irrelevantes

(n=104)Id
en

tif
ic

aç
ão

Publicações 
identificadas através
das Bases de Dados:

Bases de dados
(n=126)
PubMed
(n=105)

EBSCOhost
(n=21)

Identificação dos estudos através de bases de dados e registos
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Quadro 1: Síntese dos artigos incluídos na revisão.

Identificação do Artigo Objetivo Resultados

Analisar disfunções do pavimento pélvico. 

Avaliar treino dos músculos do pavimento pélvico na 
prevenção/tratamento de incontinência urinária e fecal. 

Rever impacto do exercício físico no pós-parto sobre 
distúrbios do pavimento pélvico e diástase abdominal. 

Avaliar o programa Flexi-Bar Training em mulheres
no pós-parto. 

Rever cuidados de enfermagem no puerpério. 

Explorar intervenções de Enfermagem de Reabilitação 
em disfunções do pavimento pélvico. 

Avaliar reabilitação motora e sensitiva da musculatura 
abdominal e pélvica no pós-parto. 

Identificou prevalência elevada de diástase abdominal, 
incontinência urinária, prolapso de órgãos pélvicos e 
incontinência fecal no pós-parto. 

Evidenciou eficácia do treino do pavimento pélvico na 
prevenção e no tratamento de incontinência e disfunções 
relacionadas. 

A revisão e meta-análise confirmaram benefícios claros 
do exercício estruturado, com redução de incontinência 
e diástase. 

O programa mostrou melhorias na força abdominal 
e pélvica e redução de dor lombopélvica. 

Identificaram o papel central da triagem precoce e da 
orientação para exercícios preventivos. 

Destacaram intervenções orientadas para funcionalidade 
motora, sensitiva e postural no puerpério. 

Evidenciaram benefícios dos programas individualizados
de exercício na recuperação funcional. 

Folgado (2022).

Woodley et al (2017). 

Beamish et al (2024). 

Sonwane et al (2025). 

Costa & Azevedo (2021). 

Pinto & Esquível (2025). 

Ribeiro et al (2024).

Conclusão

Destaca a importância da deteção precoce e da intervenção 
específica para minimizar complicações funcionais. 

Recomenda treino regular do pavimento pélvico como 
estratégia preventiva e terapêutica. 

O exercício físico estruturado deve ser integrado como 
prática clínica recomendada no pós-parto. 

O Flexi-Bar Training é eficaz para recuperação funcional 
e prevenção de dor. 

A integração da enfermagem especializada contribui para 
adaptação à maternidade e prevenção de complicações. 

A integração da Enfermagem de Reabilitação garante 
abordagem integral e centrada na mulher. 

Reforçam importância de protocolos adaptados às 
necessidades clínicas das mulheres. 

com repercussões que se podem prolongar no tempo. 
Entre as complicações mais prevalentes, identificam-
-se a diástase dos músculos retos abdominais, cuja 
prevalência pode atingir 66% no terceiro trimestre e 
persistir em mais de 30% das mulheres após um ano(1), 
a incontinência urinária, reportada por cerca de um 
terço das puérperas, o prolapso de órgãos pélvicos, 
presente em até metade das mulheres, e a inconti-
nência fecal, que acomete aproximadamente 10% das 
parturientes(6). Estes achados reforçam a pertinência 
da deteção precoce destas alterações e da implementa-
ção de medidas preventivas e terapêuticas específicas.

Relativamente ao impacto do exercício físico, a 
literatura científica destaca a sua relevância como 
estratégia central no processo de reabilitação pós-parto. 
Uma revisão sistemática(7) e uma meta-análise sobre 
os efeitos do exercício no tratamento da incontinência 
urinária, fecal e da diástase abdominal demonstram 
a eficácia do treino dos músculos do pavimento pélvi-
co na prevenção e no tratamento destas disfunções. 
Adicionalmente, programas de intervenção como o 
Flexi-Bar Training têm revelado benefícios na força 
abdominal e pélvica, contribuindo para a recuperação 
funcional e para a prevenção da dor lombopélvica. 
Evidência nacional(1,3) sustenta a recomendação de 
programas de exercício aeróbio, de resistência, de 
flexibilidade e neuromotores, iniciados a partir da 
sexta semana pós-parto e conduzidos por profissio-
nais especializados.

No que respeita ao papel da Enfermagem de Saú-
de Materna e Obstétrica, a evidência disponível (9,10) 
sublinha a importância do enfermeiro especialista na 
monitorização da evolução fisiológica e funcional da 
mulher no pós-parto, na triagem precoce de disfun-
ções musculares como a incontinência urinária e a dor 
lombopélvica, bem como na promoção de exercícios 
respiratórios e perineais de caráter preventivo. O 
encaminhamento para programas de reabilitação 
multidisciplinares revela-se igualmente uma estratégia 
essencial, contribuindo para a recuperação física, 
para o bem-estar psicológico e para a adaptação à 
experiência da maternidade.

Por último, no que se refere à Enfermagem de 
Reabilitação, os artigos analisados(3,6) evidenciam a 
complementaridade desta especialidade no acompa-
nhamento da mulher puérpera. Entre os contributos 
mais relevantes, destacam-se as intervenções orientadas 
para a funcionalidade motora, sensitiva e postural, a 
implementação de programas de exercício físico ajus-
tados ao contexto do puerpério e a reabilitação diri-
gida à musculatura abdominal e pélvica. A articulação 
interdisciplinar com a Enfermagem de Saúde Materna 
e Obstétrica permite oferecer uma resposta integral 
e centrada nas necessidades da mulher no período 
pós-parto.

Em síntese, os dados mapeados nesta revisão 
confirmam que as alterações fisiológicas decorrentes 
da gravidez e do parto produzem impacto substan-
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cial na saúde da mulher, com potenciais repercus-
sões negativas na sua qualidade de vida. A evidência 
disponível demonstra que tanto a prática de exercício 
físico supervisionado como as intervenções de enfer-
magem especializadas constituem recursos fundamen-
tais para a prevenção de complicações, a promoção da 
reabilitação funcional e a facilitação de uma recupe-
ração precoce. Neste âmbito, a integração entre a 
Enfermagem de Saúde Materna e Obstétrica e a 
Enfermagem de Reabilitação configura-se como uma 
estratégia essencial, possibilitando uma abordagem 
interdisciplinar, centrada na mulher e orientada para 
a obtenção de ganhos efetivos em saúde.

Discussão dos 
Resultados

A presente scoping review demonstra que a gra-
videz e parto provocam alterações profundas na 
musculatura abdominal e no pavimento pélvico, com 
impacto direto sobre a funcionalidade motora, sensi-
tiva e postural da mulher. Entre as disfunções mais 
frequentes encontram-se a diástase abdominal, incon-
tinência urinária e fecal, prolapso de órgãos pélvicos 
e dor lombopélvica, todas com taxas de prevalência 
elevadas e tendência para persistirem ao longo do 
puerpério. Estas condições comprometem não apenas 
a saúde física, mas também o bem-estar psicológico 
e social, reforçando a importância de estratégias pre-
coces de rastreio e de intervenção que visem simul-
taneamente a recuperação funcional e a prevenção 
de complicações futuras.

O exercício físico como eixo central da 
reabilitação
A análise dos artigos revistos demonstra consenso 

quanto à eficácia do exercício físico estruturado, em 
especial o treino dos músculos do pavimento pélvico 
e o reforço da musculatura abdominal, na prevenção 
e no tratamento das disfunções mais comuns após o 
parto. Revisões sistemáticas e meta-análises confirmam 
benefícios claros na redução de incontinência urinária 
e fecal, da diástase abdominal e da dor lombopélvica. 
Além disso, programas inovadores, como o Flexi-Bar 

Training, têm-se mostrado promissores na promoção 
da força muscular e da estabilidade lombo-pélvica. 
Contudo, permanece uma considerável heterogenei-
dade relativamente à frequência, intensidade e duração 
dos programas de exercício avaliados, o que limita a 
formulação de recomendações uniformes. Tal realidade 
salienta a urgência do desenvolvimento de guidelines 
específicas para o puerpério, sustentadas em evidência 
científica sólida e transponíveis para a prática clínica.

Contributos da Enfermagem de Saúde Materna 
e Obstétrica 
O papel do Enfermeiro Especialista em Saúde 

Materna e Obstétrica destaca-se na transição entre o 
parto e o período puerperal. A sua intervenção, de 
natureza preventiva e educativa, inclui a deteção 
precoce de disfunções, a promoção de exercícios res-
piratórios e perineais e o encaminhamento para pro-
gramas de reabilitação, assegurando ganhos imediatos 
em saúde.

Para além do acompanhamento físico, este pro-
fissional desempenha ainda uma função essencial no 
apoio emocional e psicológico, facilitando a adapta-
ção ao papel maternal e mitigando repercussões psi-
cossociais associadas às alterações musculoesqueléticas. 
A evidência aponta, por isso, para a necessidade de 
integrar sistematicamente a Enfermagem de Saúde 
Materna e Obstétrica nos diversos níveis de cuidados 
de saúde pós-parto, desde o hospital ao domicílio.

O papel da Enfermagem de Reabilitação
De forma complementar, a Enfermagem de Rea-

bilitação centra-se na recuperação da funcionalidade 
motora, sensitiva e postural da puérpera. A imple-
mentação de planos de exercício individualizados e 
ajustados ao estado clínico e ao contexto da mulher 
contribui não apenas para a recuperação imediata, 
mas também para a prevenção de sequelas a médio 
e longo prazo. A articulação interdisciplinar entre a 
Enfermagem de Saúde Materna e Obstétrica e a 
Enfermagem de Reabilitação assume-se, assim, como 
elemento diferenciador, ao permitir uma resposta 
integral, centrada na mulher e ajustada às suas neces-
sidades físicas, emocionais e sociais.
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Limitações e perspetivas futuras
Apesar dos resultados encorajadores, a análise 

evidencia lacunas importantes, nomeadamente:

• Insuficiência de estudos longitudinais, capa-
zes de avaliar a durabilidade dos benefícios 
das intervenções.

• Falta de consenso sobre o momento mais ade-
quado para o início dos programas de exercício 
no período pós-parto.

• Heterogeneidade metodológica dos estudos, 
que dificulta a elaboração de protocolos clí-
nicos aplicáveis em larga escala.

Para ultrapassar estas limitações, torna-se essen-
cial promover investigação multicêntrica, robusta e 
de caráter longitudinal, de modo a fundamentar a 
criação de protocolos integrados e baseados em evi-
dência científica. Estes protocolos devem ser aplicáveis 
a diferentes contextos de cuidados e garantir práticas 
consistentes, seguras e centradas nas necessidades 
das mulheres.

Em síntese, podemos referir que os resultados 
desta revisão confirmam que a reabilitação pós-parto 
deve ser entendida como um processo multidimen-
sional, que ultrapassa a vertente física. A conjugação 
de programas de exercício físico supervisionado, da 
intervenção especializada em saúde materna e obsté-
trica e das práticas da Enfermagem de Reabilitação 
revela-se a estratégia mais eficaz para otimizar a recu-
peração funcional, prevenir complicações e melhorar 
a qualidade de vida. Assim, uma abordagem interdis-
ciplinar, precoce e centrada na mulher apresenta-se 
como condição essencial para responder adequada-
mente às exigências da saúde materna no puerpério.

Considerações Finais
A revisão realizada demonstra que a gestação e 

o parto causam alterações significativas na muscu-
latura abdominal e no pavimento pélvico, afetando 
diretamente a funcionalidade motora, sensitiva e 
postural da mulher no período pós-parto. Condições 
como diástase dos músculos retos abdominais, incon-
tinência urinária e fecal, prolapso de órgãos pélvicos 

e dor lombopélvica são comuns e podem comprometer 
o bem-estar físico, emocional e social da puérpera, 
reforçando a necessidade de intervenções precoces e 
direcionadas.

O exercício físico estruturado, que inclui treino 
do pavimento pélvico, fortalecimento abdominal e 
exercícios neuromotores, revelou-se eficaz na promoção 
da reabilitação funcional, prevenção de complicações 
e melhoria da estabilidade lombo-pélvica. Tais evi-
dências suportam a implementação de programas de 
exercícios supervisionados, individualizados e condu-
zidos por profissionais qualificados.

Os papéis da Enfermagem de Saúde Materna e 
Obstétrica e da Enfermagem de Reabilitação revelam-
-se complementares e essenciais para a recuperação 
integral da mulher. O enfermeiro especialista em 
saúde materna e obstétrica atua na deteção precoce 
de disfunções, na promoção de exercícios preventivos 
e no encaminhamento para programas de reabilitação, 
enquanto o enfermeiro especialista em reabilitação 
direciona a sua intervenção à funcionalidade motora, 
sensitiva e postural, adotando uma abordagem inter-
disciplinar e centrada na mulher. A articulação entre 
as especialidades possibilita uma resposta integral, 
favorecendo ganhos significativos na saúde física e 
emocional da puérpera.

Apesar dos avanços identificados, ainda existem 
lacunas, especialmente em relação à investigação lon-
gitudinal sobre os efeitos prolongados das interven-
ções e à definição do momento ideal para início de 
programas de reabilitação pós-parto. Salienta-se, 
portanto, a necessidade de protocolos integrados e 
baseados em evidência científica, que promovam a 
cooperação estruturada entre os cuidados de enferma-
gem materna e obstétrica e as intervenções de enfer-
magem de reabilitação, assegurando uma recuperação 
funcional segura e eficaz.

Em suma, os resultados desta revisão reforçam a 
relevância de abordagens multidimensionais e centra-
das na mulher, que combinem exercícios físicos super-
visionados com cuidados de enfermagem especializados, 
visando a promoção da saúde, prevenção de complica-
ções e melhoria da qualidade de vida no pós-parto.
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