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Resumo
A amamentagdo ¢ fundamental para a saude materno-infantil, entretanto, pode ocasionar dificuldades
musculoesqueléticas relacionadas a posturas inadequadas, esforco fisico repetitivo e alteracdes fisioldgicas

do pds-parto. O presente estudo, caracterizado como uma pesquisa de campo, descritiva, exploratoria e de

abordagem quantitativa, teve como objetivo analisar as dificuldades musculoesqueléticas enfrentadas pelas
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maes durante a amamentagao e investigar seu conhecimento sobre a atuacao fisioterapéutica nesse processo.
A pesquisa foi realizada com 32 mulheres do municipio de Pianc6-PB, por meio da aplicagdo de um
questionario semiestruturado online. Os resultados demonstraram que 87,5% das participantes relataram
dores ou desconfortos fisicos durante a amamentacao, principalmente nas regides cervical, dorsal e lombar.
O mesmo percentual referiu cansago nos bracos ou nas costas durante as mamadas. Além disso, 78,1%
variavam as posi¢des para amamentar e 84,4% utilizavam algum tipo de apoio. Quanto a fisioterapia, 87,5%
acreditavam que o acompanhamento fisioterapéutico poderia melhorar o conforto durante a amamentagao
e favorecer sua continuidade, enquanto 84,4% demonstraram interesse em buscar esse atendimento.
Conclui-se que as dificuldades musculoesqueléticas sao frequentes entre as participantes, evidenciando a
importancia da fisioterapia na orientagdo postural, prevencdo de dores e promoc¢do de maior conforto

materno durante o aleitamento.

Palavras-chave: Amamentac¢dao; Desconfortos musculoesqueléticos; Fisioterapia; Lactagdao; Postura

materna.

Abstract
Breastfeeding is essential for maternal and child health; however, it may cause musculoskeletal difficulties
related to inadequate posture, repetitive physical effort, and physiological changes during the postpartum
period. This study, characterized as a descriptive, exploratory, quantitative field study, aimed to analyze the
musculoskeletal difficulties faced by mothers during breastfeeding and investigate their knowledge of the
role of physiotherapy in this process. The research was conducted with 32 women from the municipality of
Pianco, Paraiba, Brazil, through an online semi-structured questionnaire. The results showed that 87.5% of
the participants reported physical pain or discomfort during breastfeeding, mainly in the cervical, thoracic,
and lumbar regions. The same percentage reported fatigue in their arms or back during breastfeeding
sessions. Furthermore, 78.1% varied their breastfeeding positions, and 84.4% used some type of support.
Regarding physiotherapy, 87.5% believed that physiotherapy care could improve comfort during
breastfeeding and encourage its continuation, while 84.4% expressed interest in seeking this type of care.
It is concluded that musculoskeletal difficulties are common among the participants, highlighting the
importance of physiotherapy in providing postural guidance, preventing pain, and promoting greater

maternal comfort during breastfeeding.

Keywords: Cumulative Traumatic Disorders; Distance learning; Musculoskeletal Pain; Occupational

Health.
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1 INTRODUCAO

O aleitamento materno é recomendado como fonte exclusiva de nutricdo para bebés durante os
primeiros seis meses de vida e deve continuar com alimentos complementares até pelo menos os dois anos
de idade, conforme as diretrizes de satide da OMS e do Brasil. Ele oferece inUmeros beneficios, incluindo
o fortalecimento do sistema imunologico da crianca, a reducéo do risco de infeccdes e alergias e vantagens
para a saude materna, como menor risco de certos tipos de cancer e melhor recuperagdo pés-parto (Brasil,
2023).

Apesar desses beneficios, dados recentes mostram que apenas cerca de 45,8% dos bebés no Brasil
sdo amamentados exclusivamente até os seis meses de idade, 0 que esta abaixo da meta da OMS de 50%
ou mais (Brasil, 2023).

O desconforto musculoesquelético (DME) surge da tensdo muscular resultante de posturas
inadequadas sustentadas, movimentos repetitivos, pressdo mecanica aplicada a areas especificas do corpo
e esforco fisico que impde demandas excessivas aos musculos e tenddes, além de sobrecarga irregular ou
assimétrica nas articulagdes. Assim, compreende-se que, o desconforto musculoesquelético resulta em
relatos de sensagdes e sintomas fisicos negativos, incluindo dor, peso, formigamento e fadiga (Alves, 2020).

Durante a fase pos-parto, os desconfortos musculoesqueléticos (DME) afetam predominantemente
a coluna vertebral, o perineo, 0s membros superiores, 0s membros inferiores e os musculos abdominais. A
prevaléncia desses distdrbios na regido da coluna vertebral é maior, com taxas entre 20% e 67% dos casos
(Alves, 2020).

Os principais fatores associados identificados incluem dor nas costas antes ou durante a gravidez,
ganho de peso ao longo da gestacdo, esforco fisico e multiparidade. Além disso, problemas relacionados a
mama decorrentes da amamentacdo sao frequentemente reconhecidos como fontes de desconforto fisico no
primeiro ano apds o parto (Rodrigues, 2021).

As intervencgdes em fisioterapia abrangem instrucdes sobre o posicionamento ideal para a mae e o
bebé durante a amamentacdo, o estabelecimento de uma pega adequada, ajustes posturais e exercicios
direcionados para alongamento e fortalecimento muscular. Consequentemente, a fisioterapia atua na
prevencdo ou reducdo da probabilidade de complicagdes, incluindo ingurgitamento mamario, fissuras
mamilares e mastite, além de distarbios musculoesqueléticos que afetam negativamente a amamentacao
(Alexandre et al., 2020).

Deste modo, o presente estudo tem por objetivo analisar as dificuldades musculoesqueléticas mais
comuns enfrentadas pelas médes no processo de amamentagdo e seu conhecimento acerca da fisioterapia,
bem como, caracterizar o perfil sociodemografico e relacionado a amamentacéo, identificar fatores fisicos

e posturais que afetam o processo de amamentacdo, descrever a ocorréncia e caracteristicas dos sintomas
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musculoesqueléticos relatados pelas participantes e investigar o conhecimento e a percepcdo das

participantes sobre a contribuicdo da fisioterapia durante a amamentacao.

2 METODOLOGIA
2.1 TIPO E LOCAL DE ESTUDO

O presente estudo trata-se de uma pesquisa de campo exploratdria e descritiva com abordagem
quantitativa a ser realizada no municipio de Piancé-PB.

A presente pesquisa € classificada como pesquisa de campo, pois foi realizada diretamente com
mées lactantes do municipio de Pianc6-PB, em contato real com o0 ambiente onde o fendmeno ocorre. Esse
tipo de estudo permitiu observar, ouvir e compreender as experiéncias das participantes em seu contexto
natural, coletando informacdes auténticas e atuais sobre as dificuldades musculoesqueléticas enfrentadas
durante a amamentacdo. A pesquisa de campo € indicada quando o pesquisador busca compreender a
realidade concreta e suas particularidades, por meio da interacdo direta com os sujeitos do estudo (Gil,
2017).

Trata-se também de uma pesquisa exploratdria, uma vez que busca ampliar o conhecimento sobre
um tema ainda pouco investigado na area da fisioterapia materna: os desconfortos musculoesqueléticos no
processo de amamentacdo e a percepcdo das mdes sobre a importancia do acompanhamento
fisioterapéutico. O carater exploratério permite levantar hipdteses, identificar variaveis relevantes e
compreender aspectos que podem subsidiar futuras investigacdes e préaticas clinicas mais efetivas
(Prodanov; Freitas, 2013).

Quanto ao seu carater descritivo, este estudo tem como proposito registrar e analisar de forma
detalhada as dificuldades relatadas pelas participantes, sem interferir ou modificar a realidade observada.
O objetivo é descrever as caracteristicas do grupo estudado e os fatores associados as queixas
musculoesqueléticas, possibilitando um retrato fiel da situacdo vivenciada pelas maes no periodo de
amamentacdo. Esse tipo de abordagem contribui para tornar visiveis problemas cotidianos que, muitas

vezes, sao negligenciados na pratica de saude (Cervo; Bervian; Silva, 2007).

2.2 POPULACAO E AMOSTRAGEM
A populagdo do estudo foi constituida por mulheres lactantes residentes no municipio de Pianco,
Paraiba, que atendiam aos critérios de inclusdo e exclusdo estabelecidos. A amostra foi composta por 32

mulheres que aceitaram voluntariamente fazer parte da pesquisa.
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2.3 CRITERIOS DE INCLUSAO E EXCLUSAO

Como critérios de inclusdo, foram convidadas a participar da pesquisa, mulheres maiores de 18 anos
que estejam amamentando ou que tenham amamentado no periodo de até trés anos ap6s o parto. Foram
incluidas participantes mulheres que tenham vivenciado a gestacdo e o parto ha, no maximo trés anos, e
que estejam amamentando ou tenham amamentando nesse periodo, aceitando colaborar de forma
voluntaria, mediante a assinatura do Termo de Consentimento Livre e Esclarecido (TCLE), que residam no
municipio de Piancé-PB.

Esse perfil foi escolhido por representar mulheres que vivenciam ou vivenciaram recentemente as
demandas fisicas e emocionais da amamentacdo, possibilitando uma compreensdo mais real das
dificuldades musculoesqueléticas enfrentadas nesse periodo.

Como critérios de exclusao, ndo participaram do estudo mulheres que nunca amamentaram, aquelas
gue ndo estejam mais dentro do periodo de trés anos pos-parto, ou que apresentem condicdes clinicas
incapacitantes, limitac6es fisicas severas ou dificuldades de comunicacdo que impecam o preenchimento
do questionario. Também foram excluidas participantes que ndo aceitaram assinar o TCLE ou que nédo
desejaram continuar na pesquisa em qualquer momento do processo.

A escolha desse publico se justifica por representar de forma fiel o grupo de mulheres que mais
vivencia alteracGes posturais e desconfortos musculoesqueléticos ligados ao ato de amamentar, tornando

possivel compreender melhor suas necessidades e o papel da fisioterapia no apoio materno.

2.4 INSTRUMENTOS E PROCEDIMENTOS DE COLETA DE DADOS

A coleta de dados se deu com a aplicacdo de um questionéario (APENDICE C) com as habitantes da
cidade de Pianco-PB contendo 18 perguntas objetivas e subjetivas. Esse questionario é semiestruturado
pelas autoras e foi respondido de forma online através do Google forms, garantindo conforto e privacidade
as participantes.

No questionario foi conter uma figura humana vista pela regido posterior, que permite investigar se
o0 paciente foi impedido de realizar suas atividades diarias e se necessitaram de auxilio médico nos ultimos
12 meses devidos a sintomas de dores musculoesqueléticas. O questionario foi dividido em nove regides:
Cervical, ombros, toracica, cotovelos, punhos/maos, regido lombar, joelhos, quadril/coxas, tornozelos/pés
(Martins; Felli, 2013).

Antes da coleta, todas as mulheres leram as informacdes contidas no Termo de Consentimento Livre
e Esclarecido (TCLE) e se concorda ou nédo participar da pesquisa. Os dados obtidos serdo analisados de
maneira quantitativa e organizados em tabelas e graficos, preservando integralmente a identidade das

participantes e atendendo aos principios éticos da pesquisa com seres humanos.
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2.5 ANALISE DOS DADOS
Como anélise opinativa, os dados da amostra foram analisados, tabulados e graficados utilizando o
software Microsoft Excel.

2.6 PROCEDIMENTO ETICO

A realizacdo deste estudo considerou a Resolugdo n° 510/16 do Conselho Nacional de Sadde que
rege sobre a ética da pesquisa envolvendo seres humanos direta ou indiretamente, assegurando a garantia
de que a privacidade do sujeito da pesquisa sera preservada. Este projeto sera submetido ao Comité de Etica
em Pesquisa do Centro Universitario de Patos. ApOs a concessao de sua aprovacao, sob n°® do parecer
8.076.209, todos os sujeitos envolvidos na pesquisa assinaram ao TCLE, que foi impresso em duas vias,
uma para o pesquisado e outra para 0 pesquisador ou todos sujeitos assinalaram o item aceito a participar
da pesquisa para conseguir ter acesso ao questionario. A preservacdo da privacidade dos sujeitos foi

garantida por meio do Termo de Compromisso do Pesquisador.

3 RESULTADOS E DISCUSSAO

Os resultados da Tabela 1 demonstram gque a maior parte das participantes tinha entre 20 e 25 anos,
correspondendo a 34,4% da amostra, seguida das mulheres com idade entre 26 e 30 anos, representando
28,1%.

Sobre a situacdo conjugal, a maioria declarou ser casada, com 53,1%, seguida das solteiras, com
25%. Em relagdo a escolaridade, predominou o ensino superior, representando 56,3% das participantes,

enguanto 40,6% possuiam ensino médio e apenas 3,1% ensino fundamental.
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Tabela 1 — Perfil Sociodemogréfico das participantes (n=32)

VARIAVEIS N=32 %
IDADE
Até 19 anos 1 3,1%
De 20 a 25 anos 11 34,4%
De 26 a 30 anos 9 28,1%
De 30 a 35 anos 7 21,9%
Acima de 35 anos 4 12,5%
0,
TOTAL 32 100%
SITUACAO CONJUGAL
Solteira 8 25%
Casada 17 53,1%
Unido estavel 5 15,6%
Separada 2 6,3%
TOTAL 32 100%
ESCOLARIDADE
Ensino fundamental 1 3,1%
Ensino médio 13 40,6%
Ensino superior 18 56,3%
TOTAL 32 100%

Fonte: Dados da pesquisa (2026)

Esses resultados se aproximam dos achados de Oliveira et al. (2025), que destacam a importancia
do apoio familiar e social no periodo da amamentacdo, e de Kalhor (2025), ao afirmar que fatores como
suporte familiar, informacdo e acompanhamento profissional influenciam positivamente na experiéncia
materna e na continuidade do aleitamento.

Na tabela 2 encontra-se a distribui¢do das participantes quanto ao nimero de filhos e tempo desde
0 parto, onde observou-se que a maioria tinha um filho, com 65,6% das respostas, demonstrando que a
maioria das participantes vivenciam a maternidade pela primeira vez ou tinham pouca experiéncia materna.

Quanto ao tempo desde o parto, observou-se maior frequéncia entre mulheres com até um ano e

cinco meses de pos-parto, representando 55,2% das respostas.
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Tabela 2 — Distribuicdo das participantes guanto ao nimero de filhos e tempo desde o parto

VARIAVEIS N=32 %
NUMERO DE FILHOS
1 filho 21 65,6%
2 filhos 7 21,9%
3 filhos 2 6,25%
4 filhos 2 6,25%
TOTAL 32 100%
TEMPO DESDE O PARTO
Até 1 ano 3 10,3%
Entre 1 e 5 meses 16 55,2%
Entre 6 e 11 meses 7 24,1%
Acima de 1 ano 3 10,3%
TOTAL 29% 100%

Fonte: Dados da pesquisa (2026). * Amostra inicial de 32 participantes, no entanto o preenchimento integral do formulario
obteve variacdo de valores em decorréncia da ndo obrigatoriedade de preenchimento de algumas variaveis.

Os resultados apresentados demonstram que a maioria das participantes possuia apenas um filho e
encontrava-se nos primeiros meses do pdés-parto, periodo considerado de maior adaptacdo fisica e
emocional & maternidade.

Esses achados reforcam o entendimento de Kalhor (2025), ao destacar que méaes primiparas tendem
a apresentar maiores insegurancas e necessidades de orientagdo durante o processo de amamentacao.

Além disso, Pados (2024) ressalta que os primeiros meses apos 0 parto representam uma fase de
intensas demandas fisicas e posturais, 0 que pode contribuir para o surgimento de desconfortos
musculoesqueléticos e dificuldades relacionadas ao aleitamento materno.

Em relacdo a situacdo atual da amamentacdo das participantes, os resultados evidenciaram que
53,1% das participantes estavam amamentando no momento da pesquisa, enquanto 46,9% responderam
gue ndo estavam mais amamentando. Esse resultado demonstra que a maioria das maes ainda mantinha o
aleitamento no periodo da coleta de dados(tabela 3).

Em relacdo ao tempo de amamentacao entre aquelas que ja haviam parado, observou-se uma grande
variacdo nas respostas. O periodo mais citado foi de 2 meses, representando 21,4% das respostas. Também
apareceram respostas como 2 anos e 8 meses, com 14,3% cada, além de outros periodos menores, dias e
meses. 1sso mostra que o tempo de amamentacao varia bastante entre as mées participantes.

Contudo, em se tratando do tipo de amamentacdo, 58,1% das participantes afirmaram realizar
aleitamento materno exclusivo, enquanto 41,9% relataram utilizar aleitamento misto, associando leite
materno e férmula. Os resultados indicam que o aleitamento exclusivo esteve presente na maior parte das

respostas.
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Tabela 3 — Dados referentes as condigdes da amamentacédo das participantes

VARIAVEIS N=32 %
Situacao atual da amamentacio
Sim 17 53,1%
Nao 15 46,9%
TOTAL 32 100%
Tempo de amamentacio entre as mées que interromperam o _ °
. N=15 %
aleitamento
20 dias 1 7,1%
2 meses 3 21,4%
3 meses 1 7,1%
4 meses 1 7,1%
5 meses 1 7,1%
6 meses 1 7,1%
7 meses 1 7,1%
8 meses 2 14,3%
1 ano 1 7,1%
2 anos 2 14,3%
3 anos 1 7,1%
TOTAL 15 100%
Tipo de aleitamento realizado N=32 %
Aleitamento materno exclusivo 18 58,1%
Aleitamento misto 13 41,9%
TOTAL 31* 100%

Fonte: Dados da pesquisa (2026). * Amostra inicial de 32 participantes, no entanto o preenchimento integral do formulario
obteve variagao de valores em decorréncia da ndo obrigatoriedade de preenchimento em algumas variaveis.

De acordo com Kalhor (2025) fatores como apoio familiar, orientacdes profissionais e seguranca
materna influenciam diretamente na manutencdo do aleitamento materno exclusivo. Da mesma forma,
Oliveira et al. (2025) destacam que a presenca de uma rede de apoio fortalece a continuidade da
amamentacdo, principalmente nos primeiros meses apos o parto

Pados (2024) ressalta que fatores fisicos, emocionais e sociais podem interferir diretamente no
tempo de permanéncia da amamentacao. Ja Rodriguez-Gallego et al. (2024) afirmam que o suporte continuo
no pés-parto contribui para maior duracdo do aleitamento e melhora da confianga materna durante esse
processo.

Conforme entendimento de Pillay (2023), o aleitamento exclusivo oferece beneficios importantes
tanto para o bebé quanto para a mae, favorecendo a recuperacdo pds-parto e fortalecendo o vinculo materno-
infantil. Purkiewicz (2025) também destaca que o leite materno possui impacto significativo no
desenvolvimento imunologico e nutricional da crianga, reforcando a importancia do incentivo ao
aleitamento exclusivo.

A tabela 4 apresenta as orienta¢des recebidas durante o pré-natal, onde 77,4% das mées responderam
que receberam informagbes sobre amamentacdo, enquanto 22,6% disseram que ndo tiveram esse

acompanhamento. O resultado demonstra que a maioria teve algum tipo de orientacdo durante a gestacao.
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Contudo, no que se refere aos profissionais responsaveis pelas orientacdes, o enfermeiro foi 0 mais
citado, representando 74,1% das respostas. Em seguida apareceu o fisioterapeuta com 18,5%, enquanto o
medico e outras respostas tiveram apenas 3,7% cada. Isso evidencia a forte atuagdo da enfermagem nas
orientacdes sobre amamentacéo.

Quando questionadas se receberam informacgdes suficientes sobre posicdes corretas para
amamentar, 62,5% responderam que sim, enquanto 37,5% afirmaram que n&o. Apesar da maioria

considerar as orientagdes suficientes, uma parcela importante ainda relatou falta de informacdes adequadas.

Tabela 4 — Dados referentes as orientagGes sobre a amamentacao

VARIAVEIS N=32 %
Orientacao sobre amamenta¢ao durante o pré-natal
Sim 24 77,4%
Nao 7 22,6%
TOTAL 31* 100%
Profissional responsavel pelas orientacées sobre amamentacio
Enfermeiro 20 74,1%
Fisioterapeuta 5 18,5%
Médico 1 3,7%
Outros 1 3,7%
TOTAL 27* 100%
Informacdes suficientes sobre posicdes corretas para amamentar

Sim 20 62,5%
Nao 12 37,5%
TOTAL 32 100%

Fonte: Dados da pesquisa (2026). * Amostra inicial de 32 participantes, no entanto o preenchimento integral do formulério
obteve variacdo de valores em decorréncia da ndo obrigatoriedade de preenchimento em algumas variaveis.

Alexandre et al. (2020) ressaltam que as orientacfes durante o pré-natal sdo fundamentais para
prevenir dificuldades relacionadas a amamentacdo e melhorar a adaptacdo materna. Reis et al. (2024)
também asseguram que o acompanhamento profissional contribui para corrigir posi¢des inadequadas e
reduzir dores durante a amamentacéo.

Nos dizeres de Oliveira et al. (2025) é possivel compreender que o enfermeiro possui importante
atuacdo educativa no incentivo ao aleitamento materno desde o pré-natal até o pos-parto. Além disso,
Alexandre et al. (2020) ressaltam que a atuagcdo multiprofissional, incluindo a fisioterapia, pode auxiliar na
prevencao de dores musculoesqueléticas e melhorar o conforto materno durante a amamentacao.

Charette (2019) destaca que posi¢Oes inadequadas durante a amamentacdo estdo diretamente
relacionadas ao surgimento de dores musculares, desconfortos e dificuldades no aleitamento. Da mesma
forma, Ojukwu (2022) afirma que alteragdes posturais e tensdo muscular, principalmente na regido cervical,

sdo frequentes em mulheres que amamentam sem orienta¢Bes ergondmicas adequadas.
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Na tabela 5, descreve-se os resultados relacionados aos sintomas musculoesqueléticos mostraram
que 87,5% das méaes sentiram algum tipo de dor ou desconforto fisico durante a amamentacgdo, enquanto
apenas 12,5% disseram ndo apresentar dores. Em relagdo a frequéncia dos desconfortos, 55,6% das
participantes afirmaram sentir dores “as vezes”, enquanto 33,3% relataram sentir “frequentemente”. Apenas
uma pequena parcela respondeu que os desconfortos aconteciam raramente ou sempre. 1sso demonstra que

as dores fazem parte da rotina de muitas mées durante a amamentagao.

Tabela 5 — Sintomas musculoesqueléticos relacionados a amamentagio

VARIAVEIS N=32 %
Presenca de dor ou desconforto fisico durante a amamentacio
Sim 28 87,5%
Néo 4 12,5%
TOTAL 32 100%
Frequéncia dos desconfortos fisicos
Raramente 1 3,7%
As vezes 15 55,6%
Frequentemente 9 33,3%
Sempre 2 7,4%
TOTAL 27* 100%

Fonte: Dados da pesquisa (2026). * Amostra inicial de 32 participantes, no entanto o preenchimento integral do formulério
obteve variacdo de valores em decorréncia da ndo obrigatoriedade de preenchimento em algumas variaveis.

O dado revela que o desconforto fisico esteve presente na realidade da maioria das participantes.
Mehra et al. (2024) apontam que dores musculares e fadiga fisica sdo frequentes no pos-parto,
principalmente devido ao tempo prolongado em posi¢des inadequadas durante a amamentacdo. De forma
semelhante, Charette (2019) destaca que o desconforto fisico durante o aleitamento geralmente esta
relacionado a postura incorreta e a sobrecarga muscular continua.

Quanto as regides do corpo mais afetadas, a dor no pescoco e regido cervical foi a mais frequente,
representando 33% das respostas. Em seguida apareceram a coluna dorsal com 26% e a regido lombar com
19%. Também foram citados desconfortos nos bragos, punhos/maos e ombros. Esses resultados mostram

que as dores estdo muito relacionadas a postura adotada durante a amamentacdo (Gréafico 1).
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Grafico 1 — Presenca de dor ou desconforto fisico durante a amamentacéo entre as participantes
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Fonte: Dados da pesquisa (2026)

Ojukwu (2022) afirma que a regido cervical é uma das areas mais sobrecarregadas durante a
amamentacdo devido a inclinacdo constante da cabeca e dos ombros. Ratajczak (2024) também destaca que
dores na coluna e no pescog¢o sdo comuns em mulheres lactantes, especialmente quando ndo ha orientacdo
ergondmica adequada.

Charette (2019) ressalta que desconfortos repetitivos durante a amamentacdo podem evoluir para
dores persistentes quando ndo ha corregdo postural adequada. Além disso, Soares e Silva (2021) afirmam
que as adaptacdes musculoesqueléticas do periodo gestacional e pos-parto favorecem o aparecimento de
tensdes e dores frequentes na mulher.

Na tabela 06 apresenta os resultados sobre interferéncia das dores nas atividades diarias, nos quais
53,6% responderam que os desconfortos ndo interferiam no dia a dia, enquanto 46,4% afirmaram que as
dores atrapalhavam suas atividades. Mesmo com pequena diferenca entre 0s grupos, quase metade das
participantes relatou impacto na rotina diaria.

Quando questionadas sobre procurar ajuda profissional para tratar as dores, 75% responderam que
ndo buscaram atendimento, enquanto apenas 25% procuraram algum profissional de satde. O resultado
mostra que muitas maes convivem com os desconfortos sem acompanhamento especializado.

Entre as participantes que procuraram atendimento, observou-se que 100% das mulheres buscaram
atendimento fisioteraputico para lidar com os desconfortos musculoesqueléticos relacionados a
amamentacdo. Isso reforca a importancia da fisioterapia no cuidado as dores relacionadas ao aleitamento

materno.
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Tabela 6 — Dores musculoesqueléticas durante a amamentacdo

Interferéncia da dor nas atividades diarias N=28 %
Sim 13 46,4%
Nao 15 53,6%
TOTAL 28 100%
Se procurou algum profissional para tratar as dores N=28 %
Sim 7 25%
Nao 21 75%
TOTAL 28 100%
Qual profissional foi procurado para tratamento das dores antes do N=7 o
parto? ¢
Fisioterapeuta 7 100%
TOTAL 7 100%

Fonte: Dados da pesquisa (2026)

Conforme entendimento de Mehra et al. (2024) dores musculares podem comprometer a qualidade
do sono, a disposicao fisica e as atividades cotidianas no pés-parto. Pados (2024) também reforca que o
desconforto fisico continuo pode afetar o bem-estar materno e dificultar a experiéncia da amamentacao.

Alexandre et al. (2020) ressaltam que a falta de informac&o sobre os beneficios da fisioterapia faz
com que muitas mulheres ndo procurem tratamento adequado durante o periodo de amamentacdo. J& Lin et
al. (2023) afirmam que intervencgdes fisioterapéuticas podem reduzir significativamente dores musculares
e melhorar o conforto das lactantes.

Lin (2023) destaca que a fisioterapia atua na melhora postural, no fortalecimento muscular e na
reducdo dos desconfortos musculoesqueléticos no pds-parto. Da mesma forma, Charette (2019) reforca que
técnicas de terapia manual e orientagcdes ergondmicas contribuem diretamente para melhorar o conforto
materno durante a amamentagé&o.

Na tabela 7, onde apresenta sobre postura e ergonomia, 78,1% das maes afirmaram variar as
posicdes para amamentar, enquanto 21,9% relataram ndo ter esse habito de mudanca de posicdo. O dado
sugere que a maioria tenta adaptar a postura durante a amamentacgao para buscar mais conforto.

Quanto ao uso de apoios durante a amamentacdo, como almofadas, travesseiros ou cadeiras
especificas, 84,4% das participantes afirmaram utilizar alguns desses recursos, enquanto 15,6% relataram
nado fazer uso deles. 1sso demonstra que 0s apoios sdo bastante utilizados pelas maes durante esse periodo.

Em relacdo ao cansaco nos bragos e nas costas durante a amamentacao, 87,5% das mées afirmaram
sentir esse desconforto, enquanto 12,5% relataram ndo apresentar cansaco nessas regides. O resultado
reforca a presenca de sobrecarga fisica durante o aleitamento.

Quando questionadas sobre a capacidade de encontrar uma postura confortavel para amamentar,
62,5% responderam que sim, 21,9% afirmaram que conseguiam apenas as vezes e 15,6% relataram néo
encontrar uma posi¢do confortavel. Os dados mostram que, apesar da maioria relatar conforto, ainda
existem dificuldades posturais para parte das méaes.
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Tabela 7 — Postura, ergonomia a0 amamentar

VARIAVEIS N=32 %
Variacio das posi¢oes para amamentar

Sim 25 78,1%
Nao 7 21,9%
TOTAL 32 100%

Utilizacdo de apoio durante a amamentacio
Sim 27 84,4%
Nao 5 15,6%
TOTAL 32 100%

Cansaco nos bracos ou costas durante a amamentacio

Sim 28 87,5%
Nao 4 12,5%
TOTAL 32 100%

Postura confortavel durante a amamentacgio
Sim 20 62,5%
Nao 5 15,6%
As vezes 7 21,9%
TOTAL 32 100%

Fonte: Dados da pesquisa (2026)

Os resultados demonstram que a maioria das mées procura variar as posi¢cdes durante a
amamentacao, o que pode contribuir para o conforto postural. Nesse contexto, Reis et al. (2024) destacam
que a alternancia de posicdes favorece o encaixe adequado do bebé, reduz as tensées musculares e contribui
para a prevencdo de dores posturais. De forma semelhante, Charette (2019) ressalta que as mudangas de
postura podem diminuir a sobrecarga nas regides cervical, lombar e dorsal.

Em relacdo ao uso de apoios ergondmicos, a elevada frequéncia observada sugere que esses recursos
fazem parte da rotina de amamentacdo da maioria das participantes. Segundo Charette (2019), o uso de
apoios adequados pode reduzir a tensdao muscular nos ombros e na coluna, favorecendo uma postura mais
confortavel. Além disso, Lin et al. (2023) afirmam que as orientacdes fisioterapéuticas relacionadas a
ergonomia contribuem para a reducdo das dores musculoesqueléticas no pds-parto.

Apesar da utilizacdo de apoios e da alternancia de posi¢des, observou-se uma elevada frequéncia de
cansaco nos bracos e nas costas entre as participantes. Esse achado evidencia a importancia de investigar
os fatores que podem contribuir para a sobrecarga fisica durante o aleitamento. Mehra et al. (2024) apontam
que a permanéncia prolongada em posi¢des inadequadas pode favorecer a fadiga muscular, especialmente
nos bracgos, ombros e costas. Ratajczak (2024) também destaca a ocorréncia de dores e cansago na coluna
durante o periodo de lactacdo, sobretudo na auséncia de orientagdes posturais adequadas.

Quanto ao conforto durante a amamentagdo, embora a maioria das maes tenha afirmado conseguir
encontrar uma postura confortavel, uma parcela das participantes relatou dificuldades frequentes ou

ocasionais. Esses dados reforcam a necessidade de atengdo as condigdes posturais maternas durante o
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aleitamento. Ojukwu (2022) ressalta que os desconfortos cervicais e lombares podem estar associados a
manutencdo prolongada de posic¢Ges inadequadas. Nesse sentido, Alexandre et al. (2020) destacam que a
fisioterapia pode auxiliar na orientacdo postural e na prevencao de dores musculoesqueléticas, contribuindo
para maior conforto materno durante a amamentacao.

Em relacdo ao cansaco nos bragos e costas durante a amamentacao, 87,5% afirmaram sentir esse
desconforto, enquanto apenas 12,5% responderam que ndo sentiam cansaco. O resultado reforca a presenca
de sobrecarga fisica durante o aleitamento. Mehra et al. (2024) apontam que a permanéncia prolongada em
posicdes inadequadas durante a amamentacao favorece o aparecimento de fadiga muscular, especialmente
nos bracos, ombros e costas. Ratajczak (2024) também destaca que dores e cansago na coluna sao comuns
no periodo de lactacdo, principalmente quando ndo existe orientacdo postural adequada.

Na tabela 8 na qual se refere ao atendimento fisioterapéutico durante ou apos o parto, 71,9% das
participantes relataram nédo ter recebido esse acompanhamento, enquanto 28,1% afirmaram ter tido
atendimento fisioterapéutico. Isso demonstra que o acesso a esse tipo de cuidado ainda é reduzido entre as
participantes.

Em relacdo ao conhecimento sobre a atuagdo da fisioterapia na prevencao e no tratamento das dores
relacionadas a amamentacdo, 62,5% das méaes afirmaram possuir esse conhecimento, enquanto 37,5%
relataram desconhecer essa possibilidade O resultado mostra que boa parte das participantes reconhece a
importancia desse acompanhamento.

Quando questionadas sobre buscar atendimento fisioterapéutico caso conhecessem seus beneficios,
84,4% responderam que procurariam esse acompanhamento, 3,1% afirmaram que ndo buscariam ajuda e
12,5% responderam “talvez”. Os dados demonstram grande interesse das maes pelo suporte fisioterapéutico
guando compreendem sua importancia.

Por fim, ao serem questionadas se 0 acompanhamento fisioterapéutico poderia melhorar o conforto
e contribuir para a continuidade da amamentacdo, 87,5% responderam que sim, enquanto 12,5% afirmaram
ndo saber responder. Nenhuma participante respondeu negativamente, mostrando uma percepcao bastante

positiva sobre a contribuigdo da fisioterapia nesse processo.
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Tabela 8 — Variaveis relacionadas ao conhecimento sobre fisioterapia no apoio materno

VARIAVEIS N=32 %
Recebimento de atendimento fisioterapéutico durante ou apds o parto
Sim 9 28,1%
Nao 23 71,9%
TOTAL 32 100%

Conhecimento sobre a contribuicio da fisioterapia na prevencio e
tratamento das dores da amamentacao

Sim 20 62,5%

Nao 12 37,5%

TOTAL 32 100%

Interesse em buscar atendimento fisioterapéutico relacionado a
amamentacio

Sim 27 84,4%

Nao 1 3,1%

Talvez 4 12,5%

TOTAL 32 100%

Opinidao sobre a contribuicio da fisioterapia para o conforto e continuidade
da amamentacio

Sim 28 87,5%
Nao sei responder 4 12,5%
TOTAL 32 100%

Fonte: Dados da pesquisa (2026)

Os resultados evidenciam que a maioria das participantes ndo recebeu atendimento fisioterapéutico
durante ou ap6s o parto, indicando uma possivel limitacdo no acesso a esse tipo de acompanhamento.
Alexandre et al. (2020) destacam que a atuacao fisioterapéutica ainda € pouco inserida no acompanhamento
das lactantes, apesar de seus beneficios na prevencdo de dores e na melhora da postura durante a
amamentacdo. Da mesma forma, Torres (2018) ressalta que a fisioterapia nos periodos gestacional e
puerperal contribui para o conforto fisico e a qualidade de vida da mulher.

Quanto ao conhecimento sobre os beneficios da fisioterapia, observou-se que a maioria das maes
reconhece sua contribuicdo para a prevencdo e o tratamento das dores relacionadas a amamentacéo.
Entretanto, o percentual de participantes que desconhecem essa possibilidade demonstra a necessidade de
ampliar as a¢Oes de educacdo em saude. Lin et al. (2023) afirmam que a fisioterapia pode contribuir para a
reducdo das dores musculoesqueléticas, a melhora postural e a orientacdo ergonémica durante a lactacéo.
Além disso, Soares e Silva (2021) destacam que as intervencOes fisioterapéuticas podem minimizar
desconfortos decorrentes das adaptacdes musculoesqueléticas vivenciadas durante a gestacéo e o pds-parto.

Em relacdo a intencdo de buscar atendimento fisioterapéutico, caso conhecessem seus beneficios, a
expressiva maioria das participantes demonstrou interesse nesse acompanhamento. Esse achado sugere que
a divulgacdo das possibilidades de atuacdo da fisioterapia pode favorecer a procura por esse Servico.
Rodriguez-Gallego et al. (2024) ressaltam que programas de apoio materno com participacdo
fisioterapéutica podem promover o bem-estar fisico e emocional durante a lactacdo. Pados (2024) também
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destaca que estratégias de orientacdo postural e relaxamento podem tornar a experiéncia da amamentacéo
mais confortavel para a mulher.

Por fim, a percepgéo positiva das participantes sobre a contribui¢éo da fisioterapia para o conforto
e a continuidade da amamentacdo reforca a importancia desse acompanhamento no cuidado materno.
Charette (2019) destaca que intervencgdes fisioterapéuticas voltadas a postura e a terapia manual podem
auxiliar na reducéo das dores e favorecer o conforto durante o aleitamento. Ja Lin (2023) ressalta que o
acompanhamento fisioterapéutico pode contribuir para a adaptacéo corporal da mulher no pés-parto e para

a melhoria de sua qualidade de vida materna.

4 CONCLUSAO

Ao final deste artigo, foi possivel constatar que durante a amamentagdo muitas maes relataram dores
musculoesqueléticas, sobretudo no pescoco, dorso e lombar relacionadas a postura, esforco repetitivo e
longos periodos em posi¢bes inadequadas; embora a maioria reconheca que a fisioterapia ajudaria a
prevenir e tratar esse desconforto, poucas tém acesso a acompanhamento, e muitas buscam aliviar os
sintomas com apoios e variacdo de posicles; o estudo, porém, teve limitacdo pelo pequeno nimero de
participantes, coleta por questionario online e realizagdo em apenas um municipio, o que recomenda estudos
futuros com amostras maiores, contextos diversos e investigacdo de intervencdes fisioterapéuticas praticas

no pré-natal e pés-parto.

REFERENCIAS

ALEXANDRE, Betize Tena de; MOREIRA, Izabela Regina Flavio; SANTOS, Jéssica Bérgamo dos;
SILVA, Nilda Rosério Salviano da; OLIVEIRA, Suelen de; RIBEIRO, Taynd Maglia; VASCONCELOQOS,
Elaine Cristine Lemes Mateus de. Atuacdo da fisioterapia no aleitamento materno: revisao de literatura e
elaboracéo de cartilha educativa. Anais da Semana de Fisioterapia, Centro Universitario Bardo de
Maud, Ribeirdo Preto, 2020.

ALVES, F. N. Impacto do método canguru sobre o aleitamento materno de recém-nascidos pré-termo no
Brasil: uma revisdo integrativa. Ciéncia & Saude Coletiva, v. 25, n. 11, p. 4509-4520, nov. 2020.

ASSIS, Mariely Viana. Atuacéo da fisioterapia no fortalecimento do assoalho pélvico em gestantes.
Trabalho de Concluséo de Curso apresentado a Instituicdo Faculdade Pitagoras Uberlandia, como
requisito parcial para a obtenc¢éo do titulo de graduado em Bacharelado em Fisioterapia. Uberlandia,
2021.

CHARETTE, C. Causes of pain with breastfeeding: insight into 11 cases. Breastfeeding Medicine,
CHARETTE, C. Causes of Pain with Breastfeeding: Insight into 11 Cases. Breastfeeding Medicine.

2019. Disponivel em: https://www.liebertpub.com/doi/full/10.1089/bfm.2019.0047 . Acesso em: 20 out.
2025.

South American Sciences, Curitiba, v. 6, n. 2, p.1-19, 2026


https://www.liebertpub.com/doi/full/10.1089/bfm.2019.0047?utm_source=chatgpt.com

CHARETTE, S. Manual therapy and musculoskeletal management in breastfeeding women: improving
posture and comfort. Journal of Women’s Health Physical Therapy, v. 43, n. 2, p. 115-122, 2019.
JOZSA, F. Anatomy, Colostrum. StatPearls [Internet]. 2023. Disponivel em:
https://www.ncbi.nlm.nih.gov/books/NBK513256/ . Acesso em: 20 out. 2025.

KALHOR, Mehri et al. Predictors of exclusive breastfeeding: a systematic review and meta-analysis.
International breastfeeding journal, v. 20, n. 1, p. 52, 2025.

LIN, Kuan-Yin et al. Physical therapy intervention for breast symptoms in lactating women: a
randomized controlled trial. BMC Pregnancy and Childbirth, v. 23, n. 1, p. 792, 2023.

LIN, M. Physiotherapy interventions in maternal support and breastfeeding outcomes: a clinical
overview. International Journal of Physical Therapy and Rehabilitation, v. 15, n. 1, p. 40-52, 2023.

MEHRA, P.; VERMA, N.; KAUL, G.; KUMAR, A. Association of breastfeeding related musculoskeletal
pain, sleep quality and physical activity among postpartum women: a literature review. International
Journal of Reproduction, Contraception, Obstetrics and Gynecology, [S. I.], v. 13, n. 8, p. 2220—
2227, 2024.

OJUKWU, Chidiebele Petronilla et al. Breastfeeding-related neck pain: prevalence and correlates among
Nigerian lactating mothers. International Health, v. 15, n. 4, p. 383-388, 2023.

OLIVEIRA, C. A. et al. Aleitamento materno: dificuldades, beneficios e importancia de uma rede de
apoio. Rev Pré-UniverSUS. v.16, n.2, p. 88-97, 2025.

PADOS, B. Breathing and relaxation strategies in maternal care: the physiotherapist’s role in postpartum
recovery. Maternal and Child Health Review, v. 18, n. 3, p. 210-218, 2024.

PADQOS, Britt Frisk; CAMP, Lindsey. Physiology of human lactation and strategies to support milk
supply for breastfeeding. Nursing for women's health, v. 28, n. 4, p. 303-314, 2024.

PATNODE, C. D. Breastfeeding and Health Outcomes for Infants and Children. Pediatrics. 2025.
Disponivel em: https://publications.aap.org/pediatrics/article/156/1/e2025071516/201741/Breastfeeding-
and-Health-Outcomes-for-Infants-and . Acesso em: 20 out. 2025.

PILLAY, J. Physiology, Lactation. StatPearls [Internet]. 2023. Disponivel em:
https://www.ncbi.nlm.nih.gov/books/NBK499981/ . Acesso em: 20 out. 2025.

PILLAY, N. Postpartum exercise and physiotherapy for breastfeeding comfort: a practical guide.
Women’s Health & Rehabilitation Journal, v. 12, n. 4, p. 88-96, 2023.

PURKIEWICZ, A. Breastfeeding: The Multifaceted Impact on Child. Nutrients. 2025. Disponivel em:
https://www.mdpi.com/2072-6643/17/8/1326 . Acesso em: 20 out. 2025.

RATAJCZAK, Marzena; GORNOWICZ, Renata. The influence of breastfeeding factors on the
prevalence of back and neck pain: data from an online survey. BMC Musculoskeletal Disorders, v. 25,
n. 1, p. 675, 2024.

REIS, Caroiles Silva; SANTOS, Gabrielle Menezes Donato; PONTES, Maria Eduarda Soares Pereira;
ROCHA, Victoria Feu Felizardo da; MUTOU, Fernanda Mayumi Lourenco (Orient.). Posicionamento

South American Sciences, Curitiba, v. 6, n. 2, p.1-19, 2026


https://www.ncbi.nlm.nih.gov/books/NBK513256/?utm_source=chatgpt.com
https://publications.aap.org/pediatrics/article/156/1/e2025071516/201741/Breastfeeding-and-Health-Outcomes-for-Infants-and?utm_source=chatgpt.com
https://publications.aap.org/pediatrics/article/156/1/e2025071516/201741/Breastfeeding-and-Health-Outcomes-for-Infants-and?utm_source=chatgpt.com
https://www.ncbi.nlm.nih.gov/books/NBK499981/?utm_source=chatgpt.com
https://www.mdpi.com/2072-6643/17/8/1326?utm_source=chatgpt.com

do lactante na amamentacgdo: importancia e técnicas. 2024. Trabalho de Conclusédo de Curso
(Graduacgédo em Fisioterapia) — Universidade Cruzeiro do Sul, S&o Paulo, 2024.

RODRIGUES, Daniele Cristine Boelter. Abordagens atuais do treinamento de forca para gestantes,
Santa Rosa-RS, 2021.

RODRIGUEZ-GALLEGO, I. Effectiveness of a Postpartum Breastfeeding Support Intervention.
Nutrients. 2024. Disponivel em: https://www.mdpi.com/2072-6643/16/7/988 . Acesso em: 20 out. 2025.

RODRIGUEZ-GALLEGO, L. Community physiotherapy programs and maternal well-being during
lactation. Revista Latinoamericana de Fisioterapia e Saude Materna, v. 9, n. 1, p. 33-45, 2024.

SILVA. Maria Eduarda Mendes da. Efeito dos beneficios do treinamento de forca para gestantes:
Uma revisao sistematica. Monografia apresentada a Disciplina de Seminario de Trabalho de Concluséao de
Curso 11, do Curso de Educacao Fisica (Bacharelado) da Universidade Federal de Pernambuco, como
requisito final para aprovacgéo na disciplina. Recife, 2023.

SINGH, P. Unveiling the dynamics of the breast milk microbiome. Frontiers / PMC. 2023. Disponivel
em: https://www.ncbi.nlm.nih.gov/pmc/articles/PMC10629158/ . Acesso em: 20 out. 2025.

SOARES, Juscelino Alves; SILVA, Maiane Pereira. Aplicacdo da fisioterapia nas principais
adaptac6es musculo-esqueléticas decorrentes no periodo gestacional. Trabalho de Concluséo de
Curso Il apresentado ao curso de graduacdo em Fisioterapia do Centro Universitario - UniFG, como
requisito parcial para a obtencéo do titulo de Bacharel em Fisioterapia. Guanambi- BA 2021.

TORRES, Welkia de Macédo. Atuacéo da fisioterapia nas disfuncées do assoalho pélvico em
gestantes: uma revisao narrativa. Monografia apresentada a Coordenacdo do Curso de Graduacdo em

Fisioterapia do Centro Universitario Doutor Ledo Sampaio, em cumprimentos as exigéncias para
obtencdo do grau de bacharelado em Fisioterapia. Juazeiro Do Norte — CE 2018.

South American Sciences, Curitiba, v. 6, n. 2, p.1-19, 2026


https://www.mdpi.com/2072-6643/16/7/988?utm_source=chatgpt.com

