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O USO DA BOLA SUICA NO ALiVIO DA DOR DURANTE O TRABALHO DE
PARTO: REVISAO SISTEMATICA

Carolinny Alves Franca Reis'; Thais Mangueira Sousa Silva'; Licia Santos Santana?.

RESUMO

O parto ¢ um evento natural, representando uma experiéncia subjetiva e complexa que difere
de uma mulher para outra ¢ a dor sentida ¢ uma resposta multidimensional e fisiologica,
especialmente quando ha contragdo uterina. Dessa forma, a bola sui¢a que ¢ um dos recursos
utilizados para alivio da dor passou a ser utilizada cada vez mais, além de auxiliar as
parturientes a lidar com o processo de trabalho de parto. O objetivo deste estudo foi
evidenciar os beneficios da utilizagdo da bola suica como método nao farmacologico de alivio
da dor durante o trabalho de parto. Trata-se de uma revisdo sistematica, com pesquisas nas
bases de dados: Lilacs, Scielo, PubMed, PeDro e Medline. Foram encontrados 7260 estudos,
sendo 5219 excluidos por estarem fora do periodo de publicacdo, 52 por ndo estarem
disponiveis em inglés ou em portugués, 1892 por estarem fora do titulo proposto, 58 por
serem de revisdo, 26 por serem duplicados e 7 apds leitura da integra, resultando em 6 artigos
para a analise. No que tange a tematica, evidenciou-se que o uso da bola suica como estratégia
ndo farmacologica demonstrou ser eficaz no alivio da dor durante o trabalho de parto.

PALAVRAS-CHAVE: Alivio da dor. Bola suicga. Dor. Fisioterapia.



THE USE OF THE SWISS BALL FOR PAIN RELIEF DURING LABOR:
SYSTEMATIC REVIEW

Carolinny Alves Franga Reis'; Thais Mangueira Sousa Silva'; Licia Santos Santana®.

ABSTRACT

Childbirth is a natural event, representing a subjective and complex experience that differs
from one woman to another and the pain felt is a multidimensional and physiological
response, especially when there is uterine contraction. In this way, the Swiss ball, which is
one of the resources used for pain relief, began to be used more and more, in addition to
helping women in labor deal with the labor process. The objective of this study was to
highlight the benefits of using the Swiss ball as a non-pharmacological method of pain relief
during labor. This is a systematic review, with searches in the following databases: Lilacs,
Scielo, PubMed, PeDro and Medline. 7260 studies were found, 5219 of which were excluded
for being outside the publication period, 52 for not being available in English or Portuguese,
1892 for being outside the proposed title, 58 for being a review, 26 for being duplicates and 7
after reading the integrates, resulting in 6 articles for analysis. Regarding the topic, it was
evident that the use of the Swiss ball as a non-pharmacological strategy proved to be effective
in relieving pain during labor.

KEYWORDS: Pain relief. Swiss ball. Pain. Physiotherapy.



1 INTRODUCAO

O parto normal ¢ considerado o tipo de parto mais sauddvel, emocionante,
satisfatorio e benéfico por apresentar menos risco para a gestante, sendo assim, o parto ideal.
E o tipo de parto que consiste na saida do bebé pelo canal vaginal, ndo utilizando de
intervengdo cirargica, ocorrendo da forma mais natural e singela possivel (CASTRO et al.,

2018).

Cada mulher possui uma abordagem tunica para lidar com a dor do parto
(ALSHAHRANI, 2019).E crucial ter uma compreensio aprimorada da dor durante o trabalho
de parto e o parto em si, a fim de desenvolver estratégias que auxiliem as mulheres a adquirir
a capacidade de reduzir a necessidade de intervengdes farmacoldgicas (WHITBURN et al.,
2017). O medo da dor do parto ¢ uma preocupacdo comum em muitos cenarios e
frequentemente ¢ citado como um dos principais motivos que levam a solicitacdo de
cesarianas eletivas, o que por sua vez aumenta as chances de depressdo pré-parto e niveis de

ansiedade (OLIEMAN et al., 2017).

A parturiente durante o periodo da gestagdo passa por grandes mudangas em seu
corpo, mudangas essas que provocam alteracdoes biomecanicas. E importante que a mulher
tenha conhecimento sobre o processo gestacional que vai estar passando e a importancia da

atuagdo da fisioterapia (SILVA et al., 2018).

A intervengao fisioterapéutica pode ajudar a mulher a se preparar e a conscientizar-se
da importancia de manter a calma e o relaxamento durante o trabalho de parto. O
fisioterapeuta pode utilizar de métodos ndo farmacologicos de alivio da dor, os quais
oferecem vantagens notdveis para as parturientes sem acarretar danos adicionais, visando

promover o relaxamento e a diminui¢do da dor (CHAILLET et al., 2014).

Nesse cenario, a intervencao fisioterapéutica na assisténcia obstétrica destaca a
importancia da autonomia da parturiente, incentivando o uso ativo do corpo. O papel do
fisioterapeuta concentra-se principalmente em oferecer orientagdes sobre a musculatura do
assoalho pélvico, sugestdes de posi¢cdes para alivio da dor, além de conduzir exercicios de

respiracdo e mobilidade pélvica (BRITO et al., 2019).

H4 uma grande opg¢do de recursos que podem ser utilizados de acordo com a

necessidade do momento e da parturiente, alguns desses recursos podem ser: imersdo em agua



morna, massagens relaxantes, estimulacao elétrica nervosa transcutanea (ENT), aromaterapia,
mobilizagdo pélvica, pilates, exercicios de respiracdo e uso da bola suica, a qual em se

mostrando muito eficaz e bem aceita pelas parturientes (CZECH et al., 2018).

A posicao verticalizada e movimentos que mobilizem a pelve, juntamente com o uso
da gravidade facilita a descida do bebé, podendo proporcionar maior atividade uterina e
reduzir o tempo de trabalho de parto. Com isso, a inclusdo da bola suica pode estar sendo
utilizada ja que esse recurso nos permite utilizar de estratégias para os movimentos durante o
parto, possibilitando a execugdo de exercicios com a mulher sentada sobre ela, facilitando os
movimentos suaves da pelve, o que promove relaxamento e permite uma participagdo ativa
por parte da mulher nesse processo. Essa abordagem pode também ser combinada com outros
recursos, como o banho de chuveiro e massagem, o que resulta em uma melhora na percepcao

da dor e em maior conforto para a parturiente.

Em meio a alguns recursos de praticas humanizadas, a bola suica pode ser utilizada
durante o trabalho de parto proporcionando uma livre movimentagdo da gestante durante esse
processo, além de ser um recurso reutilizavel, de baixo custo e ndo farmacoldgico (MERCIER
& KWAN, 2018). O uso da bola contribui também para que sejam diminuidos o medo, a
tensdo, a dor, o desconforto, promovendo a reeducacdo da fungdo respiratoria, o
restabelecimento da funcdo intestinal, estimulando o sistema circulatorio, promovendo
analgesia e favorecendo o parto. Por tanto, o objetivo deste estudo foi encontrar na literatura
estudos que possam evidenciar o uso da bola suica no alivio da dor durante o trabalho de

parto.
2 METODOLOGIA

O estudo adotou os critérios PRISMA, Preferred Reporting Items for Systematic
Reviews and Meta-Analyses (Diretrizes para Relato Preferencial em Revisdes Sistematicas e
Meta-Analises), estabelecidos para condugao de revisdes sistematicas. Foi aplicada a mesma
combina¢do de termos descritivos em todas as bases de dados pesquisadas. A pesquisa foi
conduzida nas bases de dados Lilacs, Scielo, PubMed, PeDro e Medline, utilizando os
seguintes descritores em portugués: alivio da dor; bola suica; dor; fisioterapia; e em inglés:
pain relief; swiss ball; pain; physiotherapy. As combinacdes de descritores foram realizadas
da seguinte forma: alivio da dor com bola; alivio da dor e fisioterapia; parto normal e

fisioterapia, e em inglés; pain relief with ball; pain relief and physiotherapy; normal birth and



physiotherapy, com o operador booleano "and". A busca foi conduzida no periodo entre Julho

a Dezembro de 2023.

Os artigos selecionados abordaram o uso da Bola Suica como forma de analgesia
durante o trabalho de parto, artigos escritos em portugués e/ou inglés e artigos publicados nos
ultimos 5 anos (2018-2023). Foram descartados os artigos que ndo se relacionavam com o

tema, bem como os de revisdo sistematica e artigos duplicados.

Dois revisores independentes foram responsaveis pelo planejamento e execugdo da
revisdo, trabalhando em consenso e seguindo as etapas abaixo: a) Sele¢ao de titulos,
excluindo aqueles que ndo mencionavam o uso da bola suiga; b) Selecdo de resumos,
priorizando os que mencionavam o uso da bola suica durante o trabalho de parto; ¢) Selecao
dos artigos completos para leitura e extragao de dados, limitando-se aqueles que atendiam aos

critérios de inclusao da pesquisa.

Se surgisse alguma discordancia entre os dois revisores na selegdo dos estudos, um
terceiro revisor era consultado. Além disso, as listas de referéncias dos estudos incluidos na
revisdo foram examinadas apos a leitura completa dos textos, com o intuito de identificar

estudos potencialmente relevantes que ndo foram encontrados pela busca eletronica.
3 RESULTADOS

Foram encontrados 7260 artigos nas bases de dados, utilizando as combinacdes das
palavras-chave pré-definidas, como ilustrado na Figura 1. Foram excluidos 5219 por terem
sido publicados antes de 2018, 52 por nao estarem disponiveis em inglés e/ou portugués, 1892
apos leitura dos titulos, 58 por serem de revisao, 26 por estarem em duplicidade. Dessa forma,
13 artigos foram pré-selecionados para a elaboracdo deste estudo, porém 7 foram retirados

apos leitura da integra, sendo necessario exclui-lo desta revisdo, totalizando 6 artigos ao final.
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Figura 1- Fluxograma da selecao dos artigos.
Quadro 1 - Caracteristicas dos 06 estudos incluidos na pesquisa.
Autor/Ano . L. Tipo de | Intervencao
Objetivos P ¢ Resultados
Estudo
Cavalcanti et|Avaliar o efeito| Ensaio Clinico [128 Aumento no escore de
al. (2019) do banho quente|Randomizado e |parturientes. dor e redugio da
de chuveiro e| Controlado GE: Alansiedade em todos os
exercicio percepcao  da|grupos, sobretudo
perineal com dor e ansiedade|quando utilizaram
bola suica foi avaliada|banho de chuveiro.
1solados e de antes e trinta
forma minutos apos a




combinada,

intervencao

sobre a terapéutica por
percepcao da meio de escala
dor, ansiedade e visual analogica
progressdo  do (EVA).
trabalho de
parto.
Costa et al.|Analisar a Estudo 207 Observou-se que
(2021) associacdo entre| Transversal |parturientes. aplicacgdo da bola
as boas praticas GI: As técnicas|sui¢a durante 0
obstétricas e os nao trabalho de parto por
tipos de parto. farmacologicas, |via vaginal estimula a
consideradas circulacao
praticas nao [materno-fetal, a
invasivas e,|evolugado das
sempre que [contragdes uterinas, o
possivel, devem|encaixe do feto e
ser ofertadas a|proporciona a
mulher para o|diminuicdo da dor na
alivio da dor,|regido lombar, além de
tornando o|reduzir o desconforto
momento do[causado pela dor. Do
parto mais [mesmo modo,
fisiologico e|identificou-se que
natural. 13,0% das mées foram
encorajadas a
utilizagdo da  bola
suica durante 0
trabalho de parto, pois
¢ um método com
baixo custo e de facil
aplicagdo.
Gallo et al.|Reduzir a Ensaio 80 mulheres. Apo6s andlise, o grupo
(2018) gravidade da dor| Randomizado |GI: Alexperimental
do parto e atrasar intensidade  da|apresentou intensidade
0 uso de dor foi relatada|de dor
analgesia em uma escala|significativamente
farmacologica. visual menor imediatamente

analogica . Os
dados maternos
e neonatais
foram coletados
dos registros
oficiais de
nascimento . A
satisfagdo com o

cuidado foi
registrada  por
meio de um

apods: exercicios (MD
24 mm, IC 95% 15 a
34), massagem
(14 mm, IC 95% 4 a
25) e banho (17 mm,
95% IC 5 a 29), o que

permitiu  retardar e
reduzir o uso de
medicagao
analgésica. Outros
beneficios



https://www.sciencedirect.com/topics/nursing-and-health-professions/pain-severity
https://www.sciencedirect.com/topics/nursing-and-health-professions/pain-severity
https://www.sciencedirect.com/topics/nursing-and-health-professions/pain-severity
https://www.sciencedirect.com/topics/medicine-and-dentistry/visual-analog-scale
https://www.sciencedirect.com/topics/medicine-and-dentistry/visual-analog-scale
https://www.sciencedirect.com/topics/medicine-and-dentistry/visual-analog-scale
https://www.sciencedirect.com/topics/medicine-and-dentistry/childbirth
https://www.sciencedirect.com/topics/medicine-and-dentistry/childbirth

questionario. significativos
incluiram:  expulsdo
mais rapida (MD
18 minutos, IC 95% 5
a 30), melhor estado
neonatal e  maior
satisfagao materna.
Melo et al.|Analisar os | Ensaio Clinico |101 gestantes. |Parametros maternos e
(2020) efeitos do banho|Randomizado e |GI: As|perinatais foram
quente, de| Controlado [intervengdes avaliados antes e 30
exercicios isoladas ou|minutos  apds  as
perineais  com combinadas sao|intervengoes.
bola suig¢a ou de uma forma|Parametros maternos:
ambos durante o segura de|Frequéncia cardiaca;
trabalho de parto assisténcia  ao|Frequéncia
em parametros parto. Foram |respiratoria;
maternos e alocadas Contracdes  uterinas;
perinatais. aleatoriamente |[Dilatacao cervical;
em trés grupos|Tipo de parto.
de intervengdo: |Parametros perinatais:
banho quente,|Vitalidade fetal.
exercicio
perineal  com
bola suica e um
grupo de
intervencao
combinado.
Ritter et al. Comparar as Estudo 186 A comparacdo das
(2020) praticas Transversal, Re [parturientes. praticas  assistenciais
assistenciais em| trospectivo, |[GE: nos anos estudados
partos de risco| Analitico Intervengao revelou redugdo de
habitual com  aumento|intervengoes como
assistidos por percentual medicamentos para
enfermeiras significativo no|alivio da dor (-79,0%);
obstétricas  em periodo analgesia epidural
um hospital estudado de|(-79,0%); massagem
publico de Porto 2016. A|terapéutica (+33,4%);
Alegre/RS  no comparacdo das|posicdo de cdcoras
ano de 2013 — praticas (+100,0%); bola
inicio do modelo assistenciais nos |obstétrica (-31,0%).
colaborativo na anos estudados
institui¢do — com revelou reducao
as praticas dessas
assistenciais intervengoes.
realizadas no ano
de 2016.
Yeung et al. |Avaliar a| Ensaio Clinico |Efeito do uso da[As medidas de
(2019) eficacia, Randomizado |bola de parto naresultados primarios
seguranga e| Multicéntrico |intensidade da|sdo intensidade da dor
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danos do uso da
bola de parto por

dor, na
satisfagdo com o

materna, satisfagcao
com o alivio da dor,

mulheres alivio da dor e|sensacdo de controle
gravidas em na experiéncialno trabalho de parto,
trabalho de parto do parto, e na|parto  assistido e
em comparagao sensacao def[satisfacio com a
com o grupo de controle no [experiéncia do
tratamento trabalho de|parto. O alivio da dor
usual. parto. do parto ¢ medido pela

escala visual analogica
(EVA). Outros
resultados serdo
medidos por meio de
quatro  questionarios
validados diferentes.

Legendas: GE: Grupo experimental; GI: Grupo intervengdo; EVA: Escala visual analégica.

4 DISCUSSAO

Conforme Cavalcanti et al. (2019), em sua pesquisa realizou uma interven¢ao com
128 parturientes. O artigo mostrou exercicios perineais com a bola suica associada ou nao
com o banho quente de chuveiro ou de forma isolada. As gestantes eram orientadas a ficarem
durante o banho 30 minutos executando o exercicio em cima da bola, e com isso foi notado
que as participantes passaram menos tempo durante o processo da intervengdo e do
nascimento, consequentemente ao ser comparado ao grupo que ndo fez parte do estudo, o

tempo da dor durante o parto foi reduzido.

Em um estudo transversal, foram realizadas com 207 parturientes internadas em duas
maternidades. Os seus dados eram coletados por questiondrio e analise do prontuério. Costa et
al. (2021), observaram que as praticas obstétricas eram implementadas para as mulheres que
tiveram o seu bebé por via vaginal, sendo orientadas com técnicas ndo farmacologias e eram
aconselhadas que ndo permanecessem no leito e usasse a bola suica. Em contraparte, eram
diferentes daquelas que tiveram por cesariana na qual as praticas eram com baixa frequéncia,

nao tendo nenhum tipo de intervengao.

De acordo com Gallo et al. (2018), em um estudo randomizado na qual as
participantes eram 80 mulheres admitidas na maternidade com gravidez de baixo risco. As
parturientes receberam 40 minutos de intervengdo. A primeira era feito o exercicio com a bola

de 4 a 5 cm, logo ap6s recebiam uma massagem na regiao lombosacra quando estavam com a
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dilatagdo entre 5 a 6 cm, e depois quando ja estava com aproximadamente 7 cm, pediam que
tomasse um banho de chuveiro quente. Os profissionais coletaram os dados da dor pela escala
visual analdgica (EVA). As gestantes do grupo, foram orientadas a tentar evitar o uso
farmacologico, com isso algumas utilizaram a medicacao. Nesse estudo, notou a importancia
das intervengdes, que reduziu a dor no parto, € consequentemente o atraso ou a diminuicao

das medicagdes.

Pesquisadores da Universidade Federal de Sdao Paulo, Melo et al (2020), observaram
os efeitos do banho quente e o exercicio com a bola sui¢a em parametros maternos e
perinatais. As gestantes eram monitorizadas pelos sinais vitais: frequéncia cardiaca e
respiratdria, pressdo arterial, dilatacdo, frequéncia cardiaca fetal, aceleragdes e desaceleracdes
usando cardiotocografia. Esse estudo incluiu 101 gestantes de baixo risco e para participarem
tinham que ser maiores de 18 anos. Foram divididas em trés grupos e colocadas em uso de
banho quente, bola suiga e interven¢do combinadas. Os estudantes concluiram que mesmo as
intervengdes sozinhas ou combinadas, sdo seguradas ja que ndo interferem nos sinais vitais e
também perceberam que o banho quente e os exercicios perineais com uso da bola

aumentaram mais as contragdes do que o uso apenas da bola isolada.

Conforme Ritter et al. (2020), fez uma comparacdo com assisténcia em partos de
risco na maternidade no periodo de 2013 e 2016. Ao total foram 186 gestantes, e destacou-se
altos indices de beneficios para as mamaes ¢ os recém-nascidos em partos assistidos pelos
profissionais da enfermagem. Enquanto em comparacdo entre o ano, foi observado que teve
uma redu¢do de analgesia peridural, medicagdo para aliviar a dor, cateterizagdo venosa € em
contrapartida teve um aumento da massagem terapéutica, mudanga de posicao, clampeamento
tardio do corddo umbilical. Nesse mesmo estudo identificou que teve uma reducgdo da pratica
do uso da bola suica, em compensacao foi relatado que em condig¢des habituais esse recurso

obstétrico ¢ o mais utilizado durante o trabalho de parto.

Segundo Yeung et al. (2019), em uma pesquisa randomizada controlada (RTC),
mostrou que a bola suica ¢ um dos recursos ndo farmacologicos que pode auxiliar na
diminui¢do da dor, fazendo com que as parturientes lidem com o processo do trabalho de
parto. Essa pesquisa foi realizada com mulheres chinesas e que nao tinham o risco
gestacional, entre 37 a 42 semanas. As gestantes que participarem do estudo e ficaram no
grupo de intervengdes receberam orientagdes de como usar a bola suica, € em contrapartida as

que fizeram parte do grupo controle receberam os cuidados obstétricos tradicionais. As
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orientagdes que as parturientes receberam foram: sentar na bola suiga; ajoelhar e inclinar para
frente para abracar a bola; agachamentos, entre outras variagdes de exercicios. Além disso,

foram acrescentados outros métodos como as compressas quentes, massagem ¢ o TENS.

Diante dos artigos apresentados, movimentos pélvicos realizados com a bola suica,
contribuiram para favorecer a fisiologia do parto. Movimentos verticais para cima e para
baixo auxiliam na descida do bebé, também proporcionando alivio da dor. A parturiente pode
ainda realizar movimentos rotativos, semelhantes aos de bambolé. Essa movimentacao do
quadril facilita a rotacao do feto, auxiliando-o a assumir a posi¢ao correta. Uma alternativa
adicional ¢ realizar movimentos de anteversao e retroversao pélvica, projetando a pélvis para

frente e para tras (GALLO, 2018).

Foram encontradas algumas limitagdes para elaboracao desta revisdo, como a falta de
metodologias mais criteriosas, baixo nimero de trabalhos publicados recentemente, além da
falta de trabalhos envolvendo somente o uso da bola suiga, sem estar relacionado a outro
recurso. Com isso, sdo necessarios estudos com um numero amostral maior, enfatizando

somente o uso da bola sui¢a para que se tenha resultados mais fidedignos.
CONCLUSAO

A intervencao dos profissionais de fisioterapia no cuidado as parturientes tem
demonstrado ser altamente benéfica, integrando praticas humanizadas e incentivando o
protagonismo das mulheres nesse momento crucial de suas vidas. Os resultados do estudo
indicam que a utilizagdo da bola suica ¢ um recurso que apresenta impactos positivos no
alivio da dor durante o parto, proporcionando a parturiente um ambiente acolhedor e
confortavel. Além disso, foram observados outros beneficios associados ao uso dessa
intervengdo, como a redugdo do tempo de duragdo do parto, sendo um método seguro por nao

apresentar efeitos colaterais.
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