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Introducgdo: O pds-parto € um periodo em que muitas mulheres enfrentam alteragbes
funcionais no assoalho pélvico, como incontinéncia urinaria, disfuncdo sexual e
prolapso de 6rgdos pélvicos. Essas condicdes podem ter um impacto significativo na
gualidade de vida. Esta revisdo tem como objetivo avaliar as principais repercussdes
do assoalho pélvico no periodo pés-parto, com énfase em fatores de risco e
intervencdes fisioterapéuticas. Métodos: Foi realizada uma busca nas bases de dados
PubMed e SciELO, utilizando as palavras-chave postpartum, pelvic floor dysfunction e
puerperium. Foram incluidos artigos publicados entre 2013 e 2023, em inglés,
portugués e espanhol, que abordassem as repercussdes no assoalho pélvico no
periodo pds-parto, com enfoque em disfungdes como incontinéncia e prolapso. Os
critérios de exclusdo foram estudos com amostras menores que 30 participantes ou
gue ndo abordem diretamente o pos-parto. Resultados: Os estudos mostram que até
35% das mulheres experimentam algum grau de disfungdo do assoalho pélvico no
pos-parto, sendo a incontinéncia urinaria e o prolapso de 6érgdos pélvicos os mais
citados. Discusséo: A fisioterapia pélvica tem sido citada como tratamento, porém,
muitos estudos apontam a necessidade de um maior acompanhamento a longo prazo,
para padronizagdo dos atendimentos. Concluséo: As disfun¢des do assoalho pélvico
no pdés-parto apresentam prevaléncia importante na populagdo feminina e devem

haver mais estudos clinicos para melhorar o manejo dessas condi¢des.
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