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Low back pain pregnancy: prevalence,
characteristics and meddling main activities of
daily

Tatiana Mitie Watanabe Hobo' Resumo

Monique Azevedo? Estudo descritivo, transversal, com 50 gestantes, do primeiro
ao terceiro trimestre gestacional, assistidas na clinica particular de
Ginecologia e Obstetricia da cidade de Brasilia. O objetivo do estudo
foi verificar a prevaléncia da lombalgia, a intensidade da dor, e as
situagdes em que esta interfere nas atividades em um grupo de gestantes.
As participantes responderam um questiondrio sobre lombalgia e
sua influéncia nas Atividades da Vida Didria AVD’s. A prevaléncia
da lombalgia foi de 72%, sendo essa dor predominante no segundo
trimestre gestacional (44,44%), sendo mais frequente diaria (36,11%) e
semanalmente (36,11%). Em diversas AVD’, houve prejuizo por causa
da lombalgia gestacional. A lombalgia constitui sintoma comum entre as
gestantes, sintoma que atrapalha nas AVD’s das gestantes, porém é de facil
identificagdo e tratamento.
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Abstract

Descriptive transversal study, with fifty pregnant women, between
first to the third quarter, assisted in the private clinic of Obstetrics and
Gynecology in Brasilia. The objective of this study was to verify the
prevalence of low back pain, pain intensity, the situations in which pain is
more intense, and if the pain interferes with the professional activity in a
group of pregnant. The participants answered a questionnaire about back
pain and its influence on ADL. The prevalence of low back pain was 72%,
being the predominant pain in the second trimester (44.44%). Being more
frequent daily (36.11%) and weekly (36.11%). In several ADLs it hindered

because of pregnancy back pain. Low back pain is a common symptom
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1 Introducao

A gravidez é um processo fisiologico onde ocorre
sequéncia de adaptagdes no corpo da mulher, a fim de
prepara-la para a gestagdo. Dentre as alteragdes sofridas,
estio as hormonais e as fisicas (ASSIS; TIBURCIO, 2004;
FABRIN; CRODA; OLIVEIRA, 2011).

Durante o primeiro até o terceiro trimestre de
gestacdo, ocorrem alteragdes no alinhamento do corpo
da mulher (FONSECA; ROCHA, 2012). Entre as mu-
dangas sofridas pelas gestantes, estdo: o crescimento
constante do utero, o que forma um abdémen protru-
s0, deslocamento do centro de gravidade, liberagdo de
hormonios como a relaxina e o estrogénio, que causam
a frouxidao ligamentar, o aumento da lordose lombar
(NOVAES, 2008).

Essas mudangas sofridas causam efeito no sis-
tema musculoesquelético, o que pode estar associado
com as algias que aparecem no periodo gestacional,
entre elas a lombalgia (GIMENEZ; TOLEDO; CAN-
CIAN, 2008).

A lombalgia gestacional é classificada de trés for-
mas: dor pélvica, dor lombar e a combinagdo de ambas.
A dor pélvica ¢ de natureza intermitente, pode ter a ir-
radiagdo da dor para os gluteos e membros inferiores,
podendo causar bloqueio e, assim, interferir na marcha
e na postura estatica. A lombalgia ou dor lombar consti-
tui distdrbio musculo-esquelético que se localiza abaixo
das altimas costelas e acima da prega glutea. Ela se apre-
senta por meio da dor a palpagao, rigidez articular, ten-
sao muscular, diminui¢do da amplitude de movimento
da coluna, podendo interferir na postura e na marcha
(GOMES et al, 2013; PAULA et al, 2011; SANTOS;
GALLO, 2010).

Cerca de 60-85% das pessoas sofrem com a lom-
balgia em algum periodo da vida e entre 15 e 20% dos
adultos possuem a lombalgia em todos os momentos
(LIZIER; PEREZ; SAKATA, 2012). Porém, a prevaléncia
pode ser maior no sexo feminino, em que mulheres en-
tre 22 a 45 anos se queixam de dor lombar (FERREIRA,
2012). Cerca de 50% das gestantes no mundo sofrem de
dor lombar ou lombalgia durante a gestagdo (NOVAES;
SHIMO; LOPES, 2006).

Uma das principais queixas das mulheres durante
a gravidez ¢ a lombalgia, fazendo com que os profissio-
nais da saude a considerem apenas como mais um des-

conforto causado pela gestacao, nao indicando, portanto,

o tratamento para essa algia (FERREIRA, 2012; NOON;
MD; HOCH, 2012).

A lombalgia pode se apresentar de forma intermi-
tente e irregular, com niveis diferentes de dor. Um tergo
das gestantes relata a dor como um problema severo, que
pode causar insdnia, depressio, atrapalhando na sua vida
saudavel (FERREIRA; NAKANO, 2001; FRACARO et
al., 2013). Durante a gestagdo, essas dores podem causar
graus de incapacidade motora e niveis variados de limi-
tagdo funcional, o que afeta varios aspectos na vida da
gestante, atrapalhando as atividades profissionais e cau-
sando prejuizos na execugio das atividades de vida didria
(AVD’s) (BRAGA etal., 2010; NOVAES; SHIMO; LOPES,
2006; PRADO et al., 2013).

O tratamento para a lombalgia gestacional se ba-
seia no uso de analgésicos, fisioterapia, acupuntura, exer-
cicios fisicos, posturas adequadas, acupuntura, além de
descanso (PENNICK; LIDDLE, 2013; SANTOS; GALLO,
2010).

O objetivo desse estudo consiste em verificar a
prevaléncia da dor lombar, a intensidade da dor, as situa-
¢Oes em que a dor é mais intensa, e se a dor interfere na
atividade profissional das gestantes da 1 a 40° semana de
gestacdo em uma clinica de ginecologia e obstetricia par-

ticular de Brasilia, no Distrito Federal.
2 Metodologia

Foi realizado estudo descritivo, transversal para
verificar a prevaléncia e as caracteristicas da dor lombar
em gravidas e as atividades da vida didria, afetadas por
essa dor.

Participaram do estudo 50 mulheres, cujos crité-
rios de inclusdo foram: confirmagéo de gravidez pelo mé-
dico ou por exames laboratoriais, que estavam fazendo
acompanhamento pré-natal em uma clinica particular de
Ginecologia e Obstetricia de Brasilia — DE no periodo de
05 de setembro de 2014 a 15 de setembro de 2014. Os
critérios de exclusdo foram: mulheres gravidas que esta-
vam realizando tratamento para lombalgia no momento
da entrevista, gravidez de risco, em uso de medicamen-
tos para dor, e que apresentaram deficiéncia cognitiva ou
mental.

O presente estudo foi aprovado pelo Comité de
Etica e Pesquisa do UniCEUB, parecer n. 779.676/2014.
O responsavel pela clinica assinou o Termo de Anuén-

cia autorizando a realizacdo da pesquisa e as partici-
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pantes assinaram o termo de consentimento livre e
esclarecido.

Para a coleta de dados, foi utilizado questionario
sobre dor lombar. Os dados foram coletados por meio de
questiondrio, aplicado pela prépria pesquisadora na sala
de espera da clinica. Antes de ser iniciada a pesquisa, foi
realizado pré-teste, com duas gestantes, para monitora-
mento do tempo e possiveis dividas das participantes.
O questionario continha a anamnese em que foi feita
a caracterizagio da amostra e sobre possiveis doengas
prévias, historia gestacional prévia e a presenca de dor
lombar, além de 27 questdes que foram retiradas de um
questiondrio elaborado e validado por Monnerat e Perei-
ra (2009) para lombalgia, com respostas fechadas, que
sdo graduadas de 0 a 4, em que 0 representa nenhuma
dor, 1 pouca dor, 2 dor razoavel, 3 muita dor, porém su-
portavel e 4 dor insuportavel. As perguntas sdo referentes
as atividades de vida didria afetadas pela dor lombar. No
questiondrio foi possivel verificar a predominéncia da dor
lombar nas gestantes, quais as atividades de vida didria
foram mais afetadas pela dor e que intensidade essa dor
se apresentava em cada AVD.

Foi feita a analise descritiva dos dados, em que
foram obtidos das varidveis quantitativas os valores ma-
ximo e minimo, e a média, feitas no programa Microsoft
EXCEL 2010.

3 Resultados

Participaram do estudo 50 gestantes, entre o pri-
meiro e o terceiro trimestre de gestagdo. Primigestas,
mulheres que estdo na primeira gestacdo e multigestas,
mulheres que ja tiveram duas ou mais gestagdes, com
idade compreendida entre 20 e 42 anos. A idade média
foi de 32 anos. Das participantes do estudo, 90% eram
casadas e 10% eram solteiras, todas eram alfabetizadas,
€ 92% possuem ensino superior e 8% possuem 0 ensino
médio. As primigestas correspondem a 74%, enquanto as
multigestas correspondem a 26%. Dentre todas as parti-
cipantes, 18% tiveram parto cesareo e 2% parto normal e
8% ja tiveram um ou mais aborto. Entre as entrevistadas
que apresentavam dor lombar, 9 (25%) eram donas de
casa e 27 (75%) trabalham fora de casa.

A prevaléncia de dor lombar, nesse estudo, foi
de 72% (Figura 1), sendo essa dor predominante no se-
gundo trimestre (44,44%), seguido do terceiro trimestre

(36,11%) (Figura 2), em que 20% relataram ter sentido
g q

dor lombar fora da gestagdo, enquanto 4% relataram
ter obesidade e 2% diabetes. Quando perguntado com
que frequéncia essas dores aconteciam, 36,11% respon-
deram que aconteciam diariamente e 36,11% semanal-
mente, seguido de 25% raramente e 2,78% quinzenal-

mente (Figura 3).

Figura 1 - Prevaléncia de dor lombar
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Figura 2 - Trimestre gestacional mais afetado
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Figura 3 - Frequéncia da dor
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Em relagdo a prevaléncia das respostas nas 27 per-
guntas sobre dor lombar, em 54,84% a predominancia foi
que elas ndo sentiam dor, enquanto que em 22,58% das
perguntas a prevaléncia foi de pouca dor, 19,35%, relata-
ram que sentiam dor razoavel e 3,23% responderam que

sentiam muita dor, porém suportavel (Figura 4).
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Figura 4 - Prevaléncia das respostas nas 27 questoes
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Quando perguntou-se sobre a dor durante as
AVD?s, as atividades que elas ndo sentiam dor eram: se a
dor prejudicava o sono (33,33%), dor ao levantar da ca-
deira (30,56%), que foi a mesma porcentagem da resposta
de dor moderada (30,56%). Durante o repouso, 61,11%
néo sentiam dor.

Dentre as entrevistadas, 55,56% nao sentiam dor
ao andar em terreno plano, e 30,56% néio sentiam dor ao
andar em terreno inclinado, ao desder escadas a porcen-
tagem que ndo sentiram sintomas da dor foi de 52,78%.
Ao tossir cerca de 58,33% ndo sentiam dor. Quando se
perguntou sobre as dores enquanto elas dirigem, 44,44%
responderam que néo sentiam dor.

Ao deitar na rede, 47,22% ndo tinham dor, essa
dor ndo aparecia em 33,33% das gestantes quando elas
deitavam em uma cama, mesma porcentagem da intensi-

dade de pouca dor (33,33%). Ao realizar as necessidades

fisiolégicas, 63,89% ndo sentiam dor ao defecar e 80,56%
ao urinar. Ja durante o ato sexual, 63,89% ndo apresenta-
vam sintomas de dor assim como 69,44%, ao tomar ba-
nho, ndo foram incomodadas com a dor.

Das gestantes entrevistadas, 36,11% nao sentiam
dor, enquanto outras 36,11% sentiam pouca dor ao carre-
gar um objeto cujo peso era inferior a 3kg. J4 com as mu-
dangas de temperatura, 50% responderam que nio sen-
tiam dor. Quando elas foram questionadas a respeito de
a dor aparece durante as atividades profissionais, ou seja,
atividades remuneradas, 33,33% responderam que nao.

Ao ser perguntada sobre permanecer deitada na
cama, elas sentiam dor, 30,50% relataram sentir pouca
dor, e 47,22% acordam néo sentir dor, porém, ao levan-
tar da cama, 38,89% relataram sentir pouca dor assim
como 41,67% apresentaram pouca dor ao subir escadas.
Quando permaneciam sentadas por menos de uma hora,
36,11% sentiam pouca dor.

Entre as entrevistadas, 36,11% sentiam dor razoa-
vel ao pegar objetos no chdo, e 41,67% sentiam essa dor
durante o periodo em que disseram estar sentadas por
mais de uma hora. Além disso, 38,89% relataram sentir
dor razoavel ao ficar em pé por menos de uma hora, e
33,33% das gestantes sentiram essa mesma intensida-
de, quando permaneciam em pé por mais de uma hora.
Ao carregar objeto cujo peso era maior que 3kg, 36,11%
apresentaram a dor razoavel. A analise de todos os dados

e a prevaléncia das respostas encontram-se no Quadro 1.

Quadro 1 - Andlise dos dados e prevaléncia das respostas

0 - nenhuma dor

Perguntas

A dor prejudica seu sono?

Permanece deitada na cama sem dor?

Acorda sem dor?

Sente dor ao levantar da cama?

Sente dor ao levantar da cadeira?

0 repouso melhora a dor?

Ao caminhar em terreno plano, sente dor?

Ao caminhar em terreno inclinado, sente dor?

Sente dor ao subir escadas?

Sente dor ao descer escadas?

Sente dor ao pegar objeto no chao? 16,67%

Ao tossir a dor aparece?

Ao dirigir a dor aparece?

1-pouca dor 2-dorrazodvel p:rgnlln slllli:)::'t(;;el ins:;o‘::afvel

25% 22,22% 16,67% 2,78%
22,22% 22,22% 0%

22,22% 2,78% 2,78%

22,22% 1,11% 8,33%

27,78% 30,56% 5,56% 5,56%

22,22% 5,56% 5,56% 5,56%

13,89% 27,78% 0% 2,78%

27,78% 22,22% 5,56% 13,89%

22,22% 8,33% 8,33%

22,22% 19,44% 2,78% 2,78%

30,56% 36,11% 8,33% 8,33%
25% 5,56% 11,11% 0%
33,33% 13,89% 8,33% 0%
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[ Prevaléncia de dorOou 1

4 Discussao

A fase gestacional engloba alteragdes anatdmicas
e fisioldgicas ao corpo da mulher, essas alteragdes afetam
o sistema musculo-esquelético, provocando desconfortos
dentre eles a dor lombar (CARVALHO; CAROMANO,
2001).

A lombalgia é um problema comum na popu-
lagdo em geral, esse sintoma frequentemente acomete
gestantes, principalmente quando a gravidez ja esta em
um estagio avangado. Nesse periodo grande parte das
gestantes costuma se queixar de dor na coluna vertebral,
especialmente na regido lombar. O presente estudo cons-
tatou que 72% das entrevistadas relataram sentir dor na
coluna lombar, corroborando alguns trabalhos, que citam
a predominéncia dessa dor entre 33% e 77,6% (ASSIS; TI-
BURCIO, 2004; FERREIRA, 2012; INTVELD; COOPER;
VAN KESSEL, 2010).

Nos dados obtidos foi observado que a dor lombar
nas gestantes teve inicio no segundo trimestre gestacional
(44,44%), o que vai de acordo com os estudos de Assis e
Tibudrcio (2004), em que a taxa foi de 41% e de Madeira
et al. (2013), em que foi encontrado 51,5% de predomi-
nancia nesse mesmo trimestre gestacional. Madeira et
al. (2013) defendem o inicio na lombalgia gestacional
no segundo trimestre, pois nesse periodo, os musculos e
ligamentos da coluna vertebral sofrem sobrecarga ainda

maior; a agdo sobre os ligamentos das articulagdes pél-

Ao deitar-se na rede a dor aparece? 19,44% 2,78% 5,56%
Ao deitar-se na cama vocé sente dor? 16,67% 11,11% 5,56%
Sente dor ao defecar? 22,22% 0% 11,11% 2,78%
Sente dor ao urinar? 13,89% 0% 0% 5,56%
Durante o ato sexual vocé sente dor? 16,67% 11,11% 2,78% 5,56%
Vocé sente dor ao tomar banho? 19,44% 8,33% 0% 2,78%
Sente dor a0 permanecer sentada por menos de uma hora? 30,56% 22,22% 13,89% 0%

Sente dor a0 permanecer sentada por mais de uma hora? 8,33% 19,44% 41,67% 22,22% 8,33%
Sente dor ao permanecer em pé por menos de uma hora? 13,89% 16,67% 38,89% 22,22% 8,33%
Sente dor ao permanecer em pé por mais de uma hora? 8,33% 11,11% 33,33% 33,33% 13,89%
Vocé sente dor ao carregar objetos cujo peso é inferior a 3kg? 22,22% 2,78% 2,78%
Vocé sente dor ao carregar objeto cujo peso € superior a 3kg? 22,22% 38,89% 19,44% 11,11%
Vocé sente dor em mudangas bruscas de temperatura? 27,78% 16,67% 2,78% 2,78%
A dor aparece em suas atividades profissionais? 13,89% 22,22% 27,78% 2,78%

[ Prevaléncia de dor 2,3 ou 4

vicas dos horménios relaxina e estrogénio também estdo
aumentados, além do aumento constante do ttero, o que
eleva as chances de desenvolver a lombalgia nesse perio-
do. Em contraponto, o trabalho de Santos e Gallo (2010)
constatou que essas dores geralmente tém inicio no ter-
ceiro trimestre gestacional (48%).

Das 50 gestantes entrevistadas, 13 (36,11%) relata-
ram sentir essas dores diariamente e outras 13 (36,11%)
semanalmente. Ao repousar, 61,11% ndo sentiam dor e
47,22%, apds uma noite de sono, acordavam com pouca
dor. Em 33,33% dos casos, as entrevistadas relataram que
a dor nao prejudicava o sono, ja que elas nao sentiam dor.
O resultado foi considerado relevante, ja que as gestantes
entrevistadas tinham bom acompanhamento pré-natal e,
consequentemente, foram instruidas a respeito dessas al-
teragdes, bem como aconselhadas a respeito de medidas
preventivas. Confirmando esses dados, Valle, Salgado e
Grumber (2011) associam esse bom acompanhamento
pré-natal as diminuicdes do surgimento e do agravamen-
to dessas dores.

Algumas AVD’s como: se sente dor ao levantar da
cadeira (30.50%), ao andar em terreno plano (55,56%),
ao andar em terreno inclinado (30,56%), ao descer es-
cadas (52,78%), ao tossir (58,33%), ao dirigir (44,44%),
ao deitar em uma rede (47,22%), ao deitar em uma cama
(33,33%), ao defecar (63,89%), ao urinar (80,56%), quan-
do toma banho (69,44%), ao carregar um objeto cujo peso

inferior é 3kg (36,11%), a mudancas bruscas de tempera-
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tura (50%), em suas atividades profissionais (33,33%), a
predominéncia das respostas foram que elas nao sentiam
dor durante essas AVD’s. Segundo Fabrin, Croda e Oli-
veira (2010), a intensidade da dor, na regido lombar, pode
provocar desconforto e influenciar de forma negativa a
qualidade do sono, as atividades do dia a dia e o desempe-
nho fisico. Nosso resultado foi controverso ao resultado
encontrado por Stapleton, Lennan e Kristiansson (2002),
que relata, em seu estudo, que a lombalgia pode incapa-
citar a gestante. Entre as gestantes que se queixam da dor
lombar, 50% e 75% ndo realizam as atividades de vida
didria ou sdo afastadas dos seus trabalhos remunerados
(BERG, 1998 apud ASSIS; TIBURCIO, 2004). Apesar de
75% das entrevistadas possuirem trabalho remunerado,
este ndo obteve prejuizo, pois houve predominéncia de
33,33% na resposta de néo sentir dor durante as suas ati-
vidades profissionais.

Ja em outras atividades de vida didria, a maioria
das gestantes relatou sentir pouca dor, foram elas: per-
manecer deitada na cama (30,50%), acordar (47,22%),
ao levantar da cama (38,89%), ao subir escadas (41,67%),
ao deitar em uma cama (33,33%), mesma porcentagem
da alternativa sem dor, permanecer sentada por menos
de uma hora (33,33%), ao carregar objeto cujo peso é in-
ferior a 3kg (36,11%). Vale ressaltar que 4% das entre-
vistadas relatou ter obesidade antes da gestacdo, porém
quando analisado o IMC, nenhuma delas apresentou-se
fora dos padrdes, o que nesse caso seria um fator de risco
a menos para o agravamento dessa dor.

Os maiores prejuizos das atividades de vida dia-
ria, em que a predominancia das respostas consistiu em
dor razoével, foram: levantar da cadeira (30,50%), mes-
ma porcentagem que alternativa de nenhuma dor, pe-
gar objeto no chio (36,11%), ficar sentada por mais de
uma hora (41,67%), ficar em pé por menos de uma hora
(38,89%), ficar em pé por mais de uma hora (33,33%),
mesma porcentagem da alternativa de muita dor, porém
suportavel, ao carregar objeto cujo peso é superior a 3kg
(36,11%). Em todas essas AVD’s, houve maior prejuizo,
ja que elas sentiam dor razodvel ou até muita dor, porém
suportavel. A lombalgia gestacional constitui sintoma li-
mitante, podendo estar presente desde os primeiros tri-
mestres de gestacdo, é um fator capaz de impossibilitar
a realizacdo normal das atividades de vida didria, como
os trabalhos domésticos, carregar objetos, permanecer na
posicdo ortostatica e sentada por longos periodos, entre

outros, diminuindo a qualidade de vida das gestantes.

(GARSHASBI; ZADEH, 2005; MADEIRA et al, 2013;
PANTOJA; SOUZA, 2013; SOUZA; BRUGIOLO, 2012).

As alteragdes fisiologicas, associadas ao ganho de
peso, podem influenciar na deambulag¢do e na postura da
gestante. As posturas compensatorias geralmente adota-
das por ela podem contribuir para o aparecimento ou o
agravamento da dor lombar (SOUZA; MEJIA, 2008).

O passar da gestagdo e as alteragdes sofridas pelas
gestantes aumentam as chances de esta ter dor lombar.
Com isso, torna-se importante a interven¢ao da fisiotera-
pia para diminuir ou evitar essa dor. Dentre as abordagens
para o tratamento da dor lombar, estdo: a hidroterapia,
cinesioterapia, reeducacido postural, pilates (FERREIRA,
2012; PANTOJA; SOUZA, 2013; PITANGUI; FERREI-
RA, 2008; VALLE; SALGADO; GRUMBER, 2011).

5 Conclusao

A lombalgia gestacional é um problema apresen-
tado por grande parte das gestantes, apresentando-se em
graus variados de intensidade da dor, ela pode ser obser-
vada desde o segundo trimestre de gestagdo. A lombalgia
constitui fator limitante para as atividades de vida dia-
ria. Em relagdo a situagdes como ficar em pé ou sentada
por longos periodos de tempo, carregar objetos pesados,
pegar objetos do chdo, grande parte das entrevistadas
responderam que a dor é mais intensa nesse tipo de ati-
vidade, porém, a lombalgia nio interfere na atividade
profissional de grande parte das entrevistadas. Com base
nos achados, sugere-se a realizagdo de abordagem pre-

ventiva e terapéutica para essa populagio.
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