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RESUMO 

A dor lombar é um entrave recorrente entre gestantes. O treinamento de força 

possui um potencial para reduzir as dores lombares. Assim, nosso objetivo foi realizar 

uma revisão bibliográfica a fim de descobrir se o treinamento de força é capaz de 

minimizar as dores lombares em mulheres no período gestacional. Para a obtenção 

da bibliografia, foram utilizados os termos “pregnancy” AND “low back pain” AND 

“strength training” nas bases Pubmed, Portal Capes e PEDro. Ao final da aplicação de 

critérios de inclusão e exclusão restaram 11 artigos para análise e foram 

acrescentados 6 estudos encontrados nas referências. Após a verificação da 

literatura, os resultados dos artigos foram conflitantes, alguns não apontando e outros 

apontando benefícios do treinamento de força na dor lombar. A variação entre os 

métodos de avaliação da dor e a escolha de exercícios foram um entrave para avaliar 

a existência dessa possível relação. Conclui-se que são necessários mais estudos 

nesta temática para melhor relacionar o treinamento de força com a lombalgia em 

gestantes. 

Palavras-chave: Dor lombar; Treinamento de força; Gestantes. 
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Abstract 

Low back pain is a recurrent hindrance among pregnant women. Strength training 

has a potential to reduce lower back pain. Thus, our objective was to carry out a 

literature review in order to find out if strength training is able to minimize low back pain 

in pregnant women. To obtain the bibliography, the terms “pregnancy” AND “low back 

pain” AND “strength training” were used in the Pubmed, Portal Capes and PEDro 

databases. At the end of the application of inclusion and exclusion criteria, 11 articles 

remained for analysis and 6 other studies found in the references were added. After 

reviewing the literature, the results of the articles were conflicting, some not showing 

and others showing benefits of strength training in low back pain. The variation 

between pain assessment methods and the choice of exercises were an obstacle to 

assess the existence of this possible relationship. In conclusion, more studies on this 

theme are required to better relate strength training with low back pain in pregnant 

women. 

Keywords: Low back pain; Strength training; Pregnancy. 
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1- Introdução 

Durante o período de gravidez o corpo da mulher passa por certas 

mudanças anatômicas e fisiológicas decorrentes do desenvolvimento do feto e 

subsequente ampliação do volume abdominal (WATELAIN et al., 2017). A 

gravidez, tendo em vista a decorrência das alterações do organismo durante 

esse período, é um dos fatores predisponentes para o desenvolvimento da dor 

lombar, também conhecida como lombalgia (SENCAN et al., 2017). 

A lombalgia é habitualmente caracterizada como dor situada inferiormente 

à margem das últimas costelas e superiormente às linhas glúteas inferiores, 

podendo acompanhar ou não processos dolorosos nos membros inferiores 

(MIDDELKOOP et al., 2010). Quando associada à gravidez, BERBER et al., 

(2020) retratam a dor lombar como desconforto ao redor das articulações 

sacroilíacas, tendo como possíveis causas as alterações hormonais, 

biomecânicas e circulatórias.  

GALLO-PADILLA et al., (2015) afirmam que existem dois fatores 

principais relacionados ao desenvolvimento da dor lombar no período 

gestacional. O primeiro é o fator mecânico, que está correlacionado com a 

distensão que os músculos da parede abdominal sofrem e com a locomoção do 

centro de gravidade para frente, devido ao crescimento do feto, perturbando e 

dificultando a estabilização pélvica e espinhal. O segundo fator está relacionado 

à ação hormonal, em que a progesterona e estrogênios durante a gestação 

amolecem as cartilagens e ligamentos, principalmente da cintura pélvica. O 

hormônio relaxina também contribui para essa lombalgia. (FIRMENTO, 2012) 

BERBER et al., (2020) afirmam que fatores como estresse, aumento de 

peso, exíguo controle muscular, hipermobilidade das articulações, tabagismo, 

traumas e sedentarismo, são algumas condições que favorecem o 

desenvolvimento da lombalgia em gestantes, o que pode acabar limitando os 

movimentos corporais, prejudicando, dessa maneira, a qualidade de vida dessas 

mulheres. 

CARVALHO et al., (2016) declaram que a dor lombar durante o período 

de gestação é uma problemática importante devido aos frequentes relatos de 
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mulheres que sofrem com a dor e pelo desconforto provocado que acaba 

prejudicando a qualidade do sono, a disposição física, as atividades domésticas, 

o lazer e o desempenho no trabalho, acarretando prejuízos econômicos pelo 

distanciamento laboral. 

A prevalência de dor lombar em gestantes varia bastante de acordo com 

a região observada. MANYOZO (2019), em estudo realizado no Malawi, 

encontrou prevalência de 62% nas participantes. Já em um estudo conduzido 

em 5 regiões da Espanha por KOVACS et al., (2012) observou-se uma 

prevalência de 71,3%. Pesquisa realizada por DUARTE et al., (2018) no sul do 

Brasil, demonstrou que 51,2% das grávidas passam por episódios de dor lombar. 

Esses dados demonstram a alta prevalência desse entrave e também escancara 

a necessidade de estudar formas de minimizar esse quadro. 

O exercício físico ajuda no combate de diversas doenças como 

obesidade, hipertensão, diabetes e outras (GONZÁLEZ et al., 2017). No trabalho 

realizado por WEWEGE et al., (2018) observou-se uma diminuição dos níveis de 

dor lombar tanto com exercícios aeróbicos quanto com exercícios de força em 

homens e mulheres de 18 a 45 anos. Em artigo publicado por CORTELL-

TORMO et al., (2018) notou-se mais a fundo sobre como o treinamento de força 

pode ajudar a contribuir para a resolução da dor lombar em mulheres não 

grávidas.  Em trabalho realizado por BERGLUND et al., (2015) foi evidenciado 

que exercícios de força como o levantamento terra são capazes de diminuir 

problemas relacionados à dor lombar em homens e mulheres. 

Sabendo que o exercício físico durante a gravidez promove melhorias na 

saúde e pode trazer benefícios como a redução das chances de desenvolver 

diabetes gestacional (BARAKAT et al., 2018) e, levando em conta o potencial 

observado no treinamento de força para a redução de dores lombares, o objetivo 

desse estudo é realizar uma revisão bibliográfica a fim de descobrir se o 

treinamento de força é capaz de minimizar as dores lombares em mulheres no 

período gestacional. 
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2- Métodos 

Realizou-se uma revisão bibliográfica a fim de avaliar se o treinamento de força 

pode amenizar ou prevenir as dores lombares em mulheres grávidas. Para a seleção 

dos artigos foram aplicados os seguintes descritores: Pregnancy; Low back pain; 

Strength Training e foi utilizado o operador booleano “and” para avaliar as relações 

dos descritores, ficando a busca da seguinte maneira: “pregnancy AND low back pain 

AND strength training”. As bases de dados para a busca foram: Portal Capes, Pubmed 

e PEDro.  

Como critério de inclusão foram selecionados somente artigos publicados a 

partir do ano de 2010, a fim de selecionar referências consideradas mais atuais e 

minimizar possíveis informações consideradas ultrapassadas. Também foi realizada 

uma busca complementar nas referências dos artigos encontrados com o objetivo de 

obter maiores esclarecimentos sobre a temática estudada.  

Outrora, importante ressaltar que foram incluídos estudos randomizados e 

controlados, revisões sistemáticas e meta análises de língua inglesa, portuguesa e 

espanhola, com predominância de artigos em inglês. Já, em relação aos critérios de 

exclusão para o presente estudo, foram retiradas publicações que se distanciam da 

temática estudada, de acordo com o julgamento dos pesquisadores. 

Ao aplicar os descritores na base de dados do Pubmed, foram encontrados 11 

artigos e, após empregar os critérios de inclusão e exclusão, restaram 8 artigos. A 

busca no Portal Capes resultou em 159 artigos. Destes, após adotar os critérios e 

mantendo apenas os que abordavam a temática desejada, foram mantidos 14. Já na 

base de dados PEDro foram encontrados 2 artigos. Ao excluir os que apareciam 

duplicados, permaneceram 11 artigos para a análise dos resultados e 

desenvolvimento do estudo. Além disso, 6 outros estudos foram obtidos das 

referências dos artigos selecionados.  
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3 – Resultados e Discussão 

O’CONNOR et al., (2018) avaliaram diversas variáveis da qualidade de 

vida através de um amplo questionário. Um dos aspectos analisados foi se o 

treinamento de força em baixa ou moderada intensidade seria capaz de 

minimizar os níveis de dor, incluindo lombalgias, nas mulheres analisadas. Os 

resultados demonstraram que, apesar de o treino resistido ter diminuído a 

sensação de fadiga e elevado o nível de vigor, a dor não apresentou uma 

melhoria significativa. Os autores dissertam que o treino de força em 

baixa/moderada intensidade e o baixo nível de treinamento das voluntárias no 

período anterior ao estudo podem ter sido os fatores causais que reproduziram 

tais resultados. PETROV FIERIL et al., (2014) demonstraram que o treinamento 

resistido de moderada a alta intensidade também não reduz os escores de dor 

em mulheres grávidas. Essa comparação entre estudos mostra que somente a 

intensidade do exercício, provavelmente, não é fator determinante para avaliar 

progresso ou agravamento nos escores de dor em mulheres grávidas. 

DUMAS et al., (2010) buscaram analisar se a dor lombar presente em 

grávidas de 18 a 45 anos, tinha relação com um grau de fadiga elevado dos 

músculos extensores da coluna. Os resultados da pesquisa mostraram não 

existir uma relação de causalidade entre episódios de dor lombar e a fadiga 

muscular dessa região. Os autores argumentam que os dados devem ser 

analisados com cautela devido à baixa amostra no trabalho. Os achados desse 

artigo sugerem que fortalecer somente extensores da coluna não é o suficiente 

para resolver esse problema. Talvez uma abordagem mais global de músculos 

trabalhados, a inclusão de exercícios de estabilidade para a demanda do dia a 

dia e um programa mais individualizado poderiam ser incorporados para avaliar 

se o resultado da intervenção apresentaria melhoras, pois estudos como de 

KOKIC et al., (2017) encontraram resultados positivos utilizando uma abordagem 

similar à essa metodologia. 

EGGEN et al., (2012) avaliaram durante 16 semanas se o treinamento de 

força realizado uma vez por semana para os membros inferiores, para a região 

do core e exercícios de equilíbrio seriam capazes de diminuir a prevalência e o 

grau de dor em 129 grávidas de até 20 semanas de gestação. Os resultados 
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apontaram que essa rotina de treinamento uma vez por semana não teve 

diferença estatística na prevalência e na intensidade da dor lombar no grupo 

experimental em relação ao grupo controle. Os autores argumentam em seu 

estudo que a baixa quantidade de intervenções durante a semana pode ter sido 

um fator de grande relevância para a ocorrência desse resultado, e sugerem uma 

abordagem individualizada para descobrir possíveis melhorias desse entrave. 

NASCIMENTO et al., (2012) desenvolveram uma revisão sistemática da 

literatura para fornecer uma atualização sobre os possíveis benefícios do 

treinamento para mulheres grávidas, porém, no que se refere a diminuição da 

lombalgia através do exercício resistido, os dados apresentados foram 

conflitantes, com alguns não apresentando melhora e outros apontando uma 

ligeira vantagem. 

Outra revisão sistemática analisada foi a de CHAN et al., (2019) que 

investigou 29 artigos, 5 deles relacionando treinamento de força com lombalgia. 

Destes 5, 2 estudos (STAFNE et al., 2012 e HAAKSTAD et al., 2015) produziram 

dados inconsistentes para o efeito da intervenção na intensidade da dor e 3 

estudos (GARSHABI et al., 2005 apud CHAN et al. 2019, KOKIC et al., 2017 e 

KLUGE et al., 2011), demonstraram diferenças significativas. O estudo relata 

que uma possível explicação para a inconsistência dos resultados, seria a 

diferença entre as metodologias e instrumentos utilizados para a avaliação e 

análise dos dados obtidos. Além disso, a heterogeneidade entre as intervenções 

adotadas nos estudos também explica os resultados conflitantes. Dessa 

maneira, uma alternativa para minimizar essa incongruência de resultados, seria 

a incorporação de artigos que apresentassem intervenções e instrumentos de 

avaliação com mais similaridade, ajudando a gerar uma conclusão mais firme 

acerca dos efeitos sobre o desfecho. 

Em estudo desenvolvido por KLUGE et al., (2011) mulheres foram 

randomizadas para realizar uma sessão de exercícios com ênfase na região do 

core e em seguida treinar outros grupamentos como extensores e abdutores do 

quadril e quadríceps. Os resultados apontaram que não houve diferença na 

prevalência de lombalgia entre os grupos, mas demonstrou que os escores de 

dor após a intervenção, em uma escala de 0 a 60, foram reduzidos de 30 para 
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18,5 no grupo intervenção (valor p = 0,01), enquanto no grupo controle a 

intensidade foi de 31 para 33 (valor p = 0,89). Apesar do baixo número de 

mulheres participantes no estudo (50 mulheres), e dele também não mostrar 

claramente quais foram os exercícios utilizados e nem a intensidade usada, ele 

nos permite criar a hipótese de que trabalhar com mais músculos além dos 

estabilizadores centrais do tronco pode ser capaz de atenuar a intensidade da 

dor. 

KOKIC et al., (2017) realizaram uma das propostas mais interessantes de 

ensaio clínico randomizado, em que 22 mulheres do grupo intervenção 

executavam 2 sessões de exercícios por semana com acompanhamento 

individualizado e eram incentivadas a efetuar uma caminhada todos os dias por 

pelo menos 6 semanas. O treino de força das participantes envolvia exercícios 

de membros superiores e inferiores, de estabilização lombopélvica e exercícios 

para a musculatura extensora da coluna e musculatura do abdômen. Os 

resultados da intervenção demonstraram não haver diferenças na prevalência 

de dor lombar entre os grupos, porém eles demonstram que as mulheres se 

tornaram mais resistentes para suportar a dor em seu cotidiano após um período 

de prática de treinamento resistido. Um dos questionários utilizados, em que a 

escala de dor ia de 0 a 10, o grupo intervenção apresentou escores de 2 

enquanto o grupo controle apresentou escore 4 nessa mesma escala, tendo 

apresentado uma diferença estatisticamente significativa. Em outro questionário 

em que a intensidade da dor ia de 0 a 24, o grupo intervenção apresentou escore 

0 na mediana de dor, enquanto o grupo controle apresentou escore 3, havendo 

também diferença significativa. As vantagens dessa intervenção foram a 

presença de acompanhamento individualizado, um alto nível de atividade física 

e a inclusão de exercícios de estabilidade da região lombar. Entretanto, não se 

sabe qual foi o real ponto que causou o resultado positivo no grupo de 

intervenção. Pode ter sido o alto nível de atividade física devido a caminhada 

intensa realizada todos os dias, o acompanhamento individualizado, os 

exercícios de estabilidade, o treino de força ou, até mesmo, a dor pode ter 

cessado espontaneamente, possibilidade demonstrada no artigo de MADEIRA 

et al., (2013). Dessa forma, o ideal seria realizar diferentes estudos a fim de isolar 

essas variáveis e avaliar a possível eficácia de cada uma. 
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HAAKSTAD et al., (2015) realizaram um ensaio clínico randomizado com 

gestantes sedentárias a fim de avaliar se um conjunto de exercícios 

cardiorrespiratórios e de força muscular seriam capazes de reduzir ou prevenir 

as dores lombares em grávidas de até 24 semanas. Os resultados apontaram 

que as sessões de treinamento não foram eficientes para evitar a dor lombar em 

relação ao grupo controle. Uma hipótese que temos a respeito da ineficiência da 

intervenção sobre a minimização da dor lombar desse estudo é de que o treino 

de força teve enfoque somente para a região central do corpo, abrangendo 

exercícios para os músculos de estabilização abdominal, afinal sabe-se que uma 

das estratégias utilizadas atualmente para tratar dores lombares é a inclusão de 

atividades que buscam fortalecer os músculos capazes de sustentar diferentes 

posições realizadas no cotidiano (AKHTAR et al., (2017)). 

STAFNE et al., (2012) produziram um ensaio clínico randomizado com 

855 mulheres para avaliar se uma sequência de exercícios aeróbicos, de 

fortalecimento muscular e alguns alongamentos influenciam na prevalência de 

dor lombar durante a gravidez. Os resultados mostraram que não houve 

diferença na prevalência de dor entre o grupo controle e o grupo que recebeu a 

intervenção. Entretanto, 13 mulheres (3%) do grupo intervenção tiveram dor 

incapacitante, enquanto no grupo controle 24 mulheres (6%) apresentaram esse 

grau de lombalgia, sugerindo que as mulheres do grupo intervenção passaram 

a ter uma melhor tolerância da dor. A maior crítica a respeito desse artigo é a 

ausência da descrição e a intensidade dos exercícios utilizados, pois é citado 

somente o grupo muscular trabalhado, dessa forma, torna-se difícil fazer uma 

análise detalhada devido a essa carência de dados. 

O estudo desenvolvido por WATELAIN et al., (2017) realizou um ensaio 

clínico para avaliar se uma intervenção com exercícios de mobilidade, 

alongamento e fortalecimento dos músculos da região do tronco seriam capazes 

de diminuir as dores lombares de 45 mulheres grávidas. O artigo demonstrou 

que o grupo intervenção reduziu escores de 2,5 para 0,25 no questionário de 

intensidade de dor, com escore podendo variar de 0 a 10. Enquanto o grupo 

controle aumentou a intensidade da dor de 1,5 para 3 nesse mesmo questionário 

de avaliação. Vale ressaltar que nesse estudo os exercícios utilizados também 
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não foram descritos, dificultando novamente uma possível análise da 

intervenção realizada. 

LIDDLE et al., (2015) e PENNICK et al., (2013) demonstraram que existe um 

alto potencial no treinamento para melhorar a dor lombar em gestantes, mas com uma 

baixa qualidade dos estudos. DAVENPORT et al., (2018) demonstram em seu estudo 

que a atividade física é capaz de diminuir a gravidade das dores lombares em 

mulheres grávidas, porém, a qualidade metodológica não permite dizer com clareza 

se o treinamento de força foi o verdadeiro responsável por esse cenário. VAN 

BENTEN et al., (2014) também desenvolveram uma revisão sistemática com o 

objetivo de avaliar as evidências publicadas sobre a temática e concluiu que elas são 

insuficientes para afirmar se o treinamento de força pode ou não, ajudar na lombalgia 

em mulheres grávidas.  

Com relação ao presente estudo as principais limitações se relacionam a baixa 

quantidade de artigos que buscam avaliar especificamente a questão do treinamento 

de força como forma de reduzir dor lombares em grávidas. Também é uma limitação 

a alta variabilidade de testes que buscam avaliar a dor lombar, o que resulta em um 

viés no estudo. Outra limitação importante é o período da gravidez dos estudos 

analisados, pois uma grávida com 2 meses de gestação possui peculiaridades 

diferentes de uma mulher com 8 meses de gestação. 
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4- Conclusão 

A realização de exercícios físicos adequados é de grande importância 

para a gestante, pois pode ser benéfica em diversos aspectos relacionados à 

saúde materna e fetal. No entanto, observamos que existe uma baixa quantidade 

de artigos que buscam esclarecer se o treinamento de força é capaz de 

minimizar as dores lombares em gestantes e, os estudos existentes sobre a 

temática, possuem uma vasta diferença de intervenções, principalmente 

relacionadas a escolha dos exercícios, dos músculos trabalhados, e das 

maneiras de avaliar a lombalgia.  

Portanto, sugere-se que futuros estudos referentes a temática discorram 

com mais riqueza de detalhes sobre as intervenções, principalmente no que diz 

respeito a escolha de exercícios e em relação as variáveis de treinamento 

utilizadas, para que evidências mais fortes sejam criadas, visando melhor 

relacionar treinamento de força e lombalgia em gestantes. 
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