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Resumo: Este estudo prospectivo pretende avaliar a eficacia do Hatha Yoga no tratamento
da didstase abdominal em mulheres pés-parto. O estudo incluird 64 mulheres saudaveis. As
participantes serdo divididas em dois grupos: A fard um programa de Hatha Yoga online,
enquanto o grupo B ficara em repouso. As medidas seréo realizadas por um paquimetro
digital. O recrutamento ocorrera ap6s a autorizacdo do Comité de Etica em Pesquisa da
UFMG e da direcao dos hospitais envolvidos.

Palavras-chave: diastase abdominal, yoga, reto abdominal, ensaio clinico
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1. Introducgao

A diastase abdominal € uma condi¢cédo de saude que consiste na separacao de
mais de 2 cm dos musculos retos abdominais direito e esquerdo na regido na linha
alba [1,2] e ela é desenvolvida por 66% das mulheres no terceiro trimestre de gravidez
e 53% a apresentam imediatamente no pos-parto [2]. Essa disfuncao torna-se mais
suscetivel durante a gravidez pelo fato de ocorrer, nesse periodo, um aumento da
producdo do horménio relaxina, que altera a composi¢cdo do colageno, tornando
assim, os tecidos conectivos menos resistentes ao estiramento [3].

Essa condicdo de saude pode causar prejuizos na estabilidade da coluna
lombar e da pelve, dores na regido lombo-pélvica , alteragBes posturais, disfungdes
do assoalho pélvico - como incontinéncia urinaria e anal -, hernia abominal e umbilical

e preocupagOes estéticas [1,3,4]. Em alguns casos, a disténcia entre os musculos
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retos abdominais diminui naturalmente ao longo das 8 semanas que sucedem o parto
[1], mas existem intervencdes que promovem a melhora dessa disfuncao.

As praticas fisioterapéuticas mais comuns para o tratamento dessa condi¢cao
de salude consistem em exercicios de fortalecimento dos musculos transversos -
melhora a integracéo tecidual com a linha alba e fortalece a fascia abdominal [3] - e
retos abdominais, treinamento postural, técnica de Noble, mobilizacéo de tecido mole,
liberacdo miofascial, alongamento dos musculos transversos utilizando técnicas como
Pilates e treinamento funcional [1] e exercicios para ganho de estabilidade e de forca
dos musculos abdominais profundos [2]. Apesar desses exercicios terapéuticos
gerarem resultados positivos para a reducdo da distancia entre os retos abdominais,
ainda ndo ha uma intervencédo bem estruturada e bem documentada para a conduta
do tratamento [1,14,15].

A Hatha Yoga € um tipo de pratica que abrange posturas e técnicas de
respiracdo e que trabalha forca, poténcia e resisténcia muscular, correcdo postural e
promove melhora da consciéncia corporal. A execucdo da Yoga ja é conhecida por
seus beneficios no ganho e manutencdo de forca e resisténcia nos musculos
trabalhados [5]. Praticar a Yoga no periodo pés-parto € de grande beneficio para a
mulher, uma vez que, além de ser uma o6tima oportunidade de auxiliar o corpo a
retornar a sua homeostase por meio da pratica de exercicio fisico, a mulher também
consegue aliviar o estresse atrelado a esse periodo novo e conturbado. No artigo
publicado por Babbar et al (2016), os autores citam dois estudos com a comprovacao
de que a pratica da Yoga no periodo pos-parto reduz a chance de mulheres, que sdo
propensas a terem depressao pos-parto, de desenvolverem essa condicdo de saude,
além de melhorar a ansiedade e a qualidade de vida delas.

Sabe-se que a Hatha Yoga pode ser feita com o objetivo de fortalecimento e
de alongamento dos musculos abdominais e, como citado anteriormente, exercicios
com esse mesmo objetivo sdo uma forma de tratamento da diastase presentes na
pratica clinica. Tendo em vista que estudos previamente realizados [1,14,15]

evidenciam a necessidade de uma intervencao bem estruturada e bem documentada,
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0 proposito deste estudo € comprovar que a pratica da Hatha Yoga pode ser uma
forma de tratamento positiva para a reducdo da distancia entre os musculos retos
abdominais na regido da linha alba, além de contribuir para o bem-estar psicomental

das parturientes.

2. Hipoteses

A hipétese inicial dos autores deste ensaio clinico randomizado é que a pratica
da Hatha Yoga, segundo o protocolo estabelecido na metodologia do mesmo, é eficaz
no tratamento da diastase abdominal em mulheres pés-parto. Tomando a hipoétese

alternativa (H1) como desejavel, nosso estudo busca rejeitar a hipétese nula (HO).

3. Metodologia

3.1 Desenho do estudo

A pesquisa € um estudo aplicado, prospectivo, do tipo experimental verdadeiro
(Randomized Clinical Trial).

Conduziremos um estudo onde 64 mulheres saudaveis, ndo gravidas, que
apresentaram parto normal entre 6 a 20 semanas, serédo alocadas aleatoriamente em
grupos A (n=32) e B (n=32). A diastase abdominal serd diagnosticada através da
medida da distancia entre os musculos retos abdominais logo acima do umbigo
(distédncia > 2 cm), com o auxilio de um paquimetro. O grupo A ira participar de um
programa online de Hatha Yoga com duracéo de 8 semanas apenas; enquanto que o
grupo B ficara em repouso durante esse mesmo periodo. As aulas de Yoga serao
ministradas por uma professora especializada, enquanto que as medidas e dados dos
dois grupos serao coletados por um unico pesquisador antes da intervencado e no fim
das 8 semanas. Os individuos seréo instruidos, antes da alocacao, a nao realizarem
qualquer tipo de atividade fisica até que as ultimas medi¢cdes sejam feitas. Devido a
impossibilidade de mascaramento dos voluntarios, o estudo € caracterizado como
Single-blind study, onde os pesquisadores analistas ndo terdo acesso a informacao

sobre a qual grupo cada dado coletado pertence.
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3.2 Amostra

A amostra sera composta por mulheres entre 18 e 40 anos que passaram pelo
parto normal na Maternidade do Hospital das Clinicas de Belo Horizonte ou na
Maternidade do Hospital Risoleta Tolentino Neves e que apresentaram didstase
abdominal no periodo pds-parto de 6 a 20 semanas. Os participantes deverdo assinar
o Termo de Consentimento Livre e Esclarecido (TCLE), presente no Anexo A, para
entrarem na amostra. Aquelas que apresentarem disfuncdes cardiacas e/ou diabetes
sem controle, problemas reumaticos, que realizaram cirurgia de musculatura pélvica
e abdominal nos ultimos 12 meses e que sd@o consideradas perfil de risco pelo
Ministério da Saude no contexto da pandemia do Covid-19 - apresentar cardiopatias
graves ou descompensados (insuficiéncia cardiaca, cardiopatia isquémica),
pneumopatias graves ou descompensados (asma moderada/grave, DPOC),
imunodepressao, doencas renais cronicas em estagio avancado (graus 3, 4 e 5),
doencas cromossdmicas com estado de fragilidade imunoldgica, doenca hepatica em
estagio avancado, obesidade (IMC = 40) - serdo excluidas da amostra. Nesta
pesquisa, ndo sera considerado um critério de exclusao a parturiente ser multipara ou
primipara, além de dados sobre cor, profissédo e condi¢éo socioeconémica.

Ressaltamos que o recrutamento das participantes ocorrera apenas apos a
autorizacdo do Comité de Etica em Pesquisa da Universidade Federal de Minas
Gerais (COEP/UFMG) e da direcdo e responsaveis do Hospital das Clinicas de Belo
Horizonte e do Hospital Risoleta Tolentino Neves.

Buscaremos uma amostra de 64 individuos. O célculo amostral resultou em
‘n'’=61.4656 levando em conta uma distribuicdo normal. Os parametros utilizados
foram: intervalo de confianga IC=95%, desvio padrao amostral ‘s’=0.5 (escolhido pelos
autores devido a auséncia de evidéncia clinica prévia sobre o tema) e margem de erro
‘d’=0.125; seguindo aos bons costumes ao considerar ‘d/s’<1.

De fato, como a amostra resultou em um valor bem abaixo de ‘n’=100, o correto
seria a utilizacdo da distribuicdo T de Student para o calculo amostral. Diante disso,

levando em conta as propriedades de uma IC de 95% e ‘d/s’ de igual valor ao
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calculado acima, a aproximacdo da amostra em distribuicdo T pode ser feita,

resultando em 3 unidades acima do valor encontrado pela distribuicdo normal. Isso

justifica a utilizagdo de uma amostra ‘n'=64.

3.3 Protocolo de tratamento

Tomando como base o protocolo utilizado por Marina Lima Daleprane et al [18],

cada aula teve duracdo média de 40 minutos, aplicadas em grupos de 4 pessoas

através de uma plataforma de video-chamadas. As etapas do treinamento foram

divididas da seguinte forma:

Periodo de concentragéo e relaxamento - 5 minutos: Participantes deitados em
decubito dorsal ser&o instruidos a se afastar do mundo, deixar os ruidos
externos de lado, buscar tranquilidade e esquecer das sensacdes de fora.
Exercicios respiratérios - 5 minutos: Sentados com as pernas cruzadas, 0s
participantes cuidardo de realizar uma sequéncia de inspiracdo lenta e
profunda (com expansdo abdominal e torécica) e freno labial.

Posturas - 20 minutos: Pacientes realizardo uma sequéncia de posturas. De
acordo com a capacidade individual de cada voluntario, a duracdo de cada
postura serd definida pela quantidade de inspiracdes, variando entre 5 a 10
ciclos. A utilizacdo delas e a passagem de uma postura para outra sera
determinada durante as aulas pela professora. Durante a pratica, frases de
incentivo e reconstrucdo do periodo de relaxamento serdo usadas para
manutengdo da concentragdo, como exemplo, “concentre-se no seu corpo;
figue atento a sua respiracao; foque no conforto da sua postura; ndo se esforce
desnecessariamente para se manter na posicado; respeite seus limites e
aproveite seu corpo”.

Relaxamento - 5 minutos.

Exercicios preparatorios para meditacao - 5 minutos: Sentados, os voluntarios
serdo incentivados a treinar a atencéo no presente momento, limpando a

mente enquanto procuram manter-se confortaveis.
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3.4 Instrumentos do medida

Tomando como base a reviséo sistematica de Water e Benjamin [10], os diversos
paquimetros, quando usados logo acima do umbigo, mostraram-se confidveis quando
comparados ao padrao ouro (ultrassom), apresentando diferenga de menos de 1 mm
nas medidas [16]. No entanto, medicdes feitas abaixo do umbigo apresentaram
diferenca significativa (0.74 - 1.43 cm) entre 0s instrumentos [11].

A confiabilidade teste-reteste foi avaliada em dois momentos distintos, com o
musculo relaxado e contraido; o ICC encontrado foi de 0.93 e 0.95, com erro médio
de 0.16 e 0.31, respectivamente. Em mulheres pés-parto, a confiabilidade teste-
reteste reportou valores de ICC 0.93 e 0.95, e erro médio de 1.5 - 3 mm quando
medido na altura do umbigo [8]. A meta-analise feita com dados do estudo de Barbosa
et al (2013) demonstrou valores de 89.7% para sensibilidade, 75% para
especificidade, 82.5% de VPP e 84.6% de VPN.

Neste trabalho, o paquimetro analégico com relégio também demonstra boa
confiabilidade intra-examinador para a medi¢cdo no pos-parto [8]. Os dados foram
coletados com os musculos relaxados (ICC=0.93) e em um segundo momento, com
eles contraidos (ICC=0.95). A confiabilidade inter-examinador e teste-reteste com
relacdo ao paquimetro digital foram consideradas adequadas, apresentando ICC de
0.99 e 1.00, respectivamente. O mesmo estudo também demonstrou que a validade
do paquimetro digital foi diagnosticada como tendo a mais forte relacdo com o padrao
ouro (ultrassom) quando comparado com outros métodos de medida; apresentando
valores de ‘r’ que vao de 0.85 até 0.999.

Diante das informacdes coletadas, optamos pela utilizacdo do paquimetro digital
(UIU-STOOLS professional-Vernier CLA0O06) como nosso instrumento de medida.
Justificamos essa escolha pela sua relativa facilidade de aplicacdo e acesso, sua
adequada validade e sua boa confiabilidade teste-reteste e inter-examinador [9,10]
(uma vez que nosso estudo terda maior beneficio com a medida feita por apenas um

pesquisador), além dos resultados agradaveis para sensibilidade, especificidade, VPP
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e VPN; demonstrados através da meta-andlise dos dados fornecidos por Barbosa et
al (2013) [16].

3.5 Aspectos éticos

Este estudo sera submetido ao Comité de Etica em Pesquisa da Universidade
Federal de Minas Gerais (COEP/UFMG) e & Comiss&o Nacional de Etica em Pesquisa
(CONEP) e tera inicio apenas com a aprovacao de tais 6érgdos. Ademais, declara-se
gue as possiveis participantes s6 poderado fazer parte da amostra apds concordarem
e assinarem o Termo de Consentimento Livre e Esclarecido (TCLE).

Justificamos aqui a presenca de um grupo controle inativo. Estudos prévios
apresentam evidéncias de que, mesmo variando de individuo para individuo, a
distancia entre os retos abdominais tende a diminuir gradativamente mesmo sem
intervencdo, com um periodo médio de 8 semanas apos o parto [1], e mesmo outras
pesquisas demonstrando que cerca de 32.6% das mulheres ainda apresentam a
condicdo depois de um ano [17], esperamos a validacdo do CEP com a premissa de

gue o estudo ndo atente contra preceitos éticos.

4. Analise e Interpretacdo dos Dados

Todos os resultados serdo apresentados como média + desvio padrdo ou
mediana e intervalo interquartil. A distribuicdo das variaveis sera realizada pelo teste
Kolmogorov-Smirnov. Para testar a diferenca entre médias dos dois grupos sera
empregado o Teste t de Student, para variaveis com distribuicdo normal, ou Teste de
Mann-Whitney, para as variaveis com distribuicdo ndo-normal. O nivel de significancia
estabelecido sera de 5% (p=0,05).
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