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Resumo
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relação entre o valor das medidas da diástase dos abdominais com variáveis obstétricas em puérperas 

de maternidades públicas de João Pessoa. Materiais e métodos: Foram selecionadas 100 puérperas de 
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Abstract

Introduction: During pregnancy, enormous changes occur in the mother, triggered by hormonal alterations. 

As the pregnancy progresses, the hormones action in tissues to biomechanical changes associated with in-

trauterine growth, may cause the separation of the abdominal muscles (diastasis of the rectus abdominis 

muscles), which extends into the postpartum period, being considered diastasis the separation greater than 

3 cm. Objectives: The aim of this study was to compare the relationship between the value of measurements 

of diastasis of abdominal and obstetric variables among women in public maternity hospitals in João Pessoa. 

Materials and methods: 100 postpartum women were selected according to the following inclusion criteria: 

fertile age, being in early puerperium and not having received physical therapy to correct the diastasis during 

hospitalization. There was a survey of obstetric and clinic background via a questionnaire. Subsequently, we 

evaluated the diastasis with a caliper. To analyze the correlation between the event and the variables, we used 

the chi-quadrado. Results: The women who had diastasis were multiparous, aged between 19 and 30 years old, 

and had their children through normal deliveries, with short intervals between pregnancies. Regarding the lo-

cation, there was a higher incidence of diastasis associated with supra-umbilical cord separation. Conclusion: 

The diastasis is an expressive condition, since 56 women had it. Thus, there is a need for a more detailed assess-

ment of pregnant women by health professionals so that there is an early intervention, through a protocol of 

care during the prenatal period, since it brings risk to the mother and future pregnancy.
 [K]

Keywords: Diastasis of the rectus abdominis. Physioterapy. Puerperium.

7E;#+,/!%1&+F'+0/9!W1>/$%!2(=%!#1!F$)</!1#20#7%$!
;#(!&</!6($'(&0(!%/!2+2'(1%!1#20#7/(2;#(7J'+0/!(1!
2+.!J!%!6$+&0+6%7!0%#2%!,%2!%7'($%45(2!;#(!%0/1('(1!%!
(2'B'+0%!(!%!,+&?1+0%!,/!(2;#(7('/!,%!)(2'%&'(!AOOG
13), e pode, durante a gestação, causar o estiramento 

da musculatura abdominal, ocasionando a separação 

,/2!@(+T(2!,/2!1C20#7/2!$('/2!%>,/1+&%+2!A,+B2'%2(!
dos músculos retos abdominais – DMRA). Esta con-

dição pode ser observada inicialmente no segundo 

trimestre de gestação, tendo uma incidência maior 

nos três últimos meses, em virtude do volume ab-

,/1+&%7!1%+/$.!%22+1!0/1/!&/!6F2G6%$'/9!N!,+B2'%2(!
J!,+'%!3+2+/7F)+0%.!;#%&,/!2(!%6$(2(&'%!0/1!1%+2!/#!
menos 3 cm. Com esse grau de diástase, há retorno 

(26/&'?&(/!S2!0/&,+45(2!6$JG)$%*E,+0%2.!2(1!0/1-

67+0%45(2!AOX.!OUD9
M#($6J$+/!/#!6F2G6%$'/!J!#1!6($E/,/!*%$+B*(7!

'(16/$%71(&'(.! &/!;#%7! %2!1/,+3+0%45(2! 7/0%+2! (!
sistêmicas provocadas no organismo da gestante 

$('/$&%1!%/!(2'%,/!6$JG)$%*E,+0/9!N6$(2(&'%!,#%2!
@#&45(2 ! +&*/7#4</!(!$(0#6($%4</!,%!1#20#7%'#$%!
uterina e da mucosa vaginal, com duração em mé-

,+%!,(!2(+2!%!/+'/!2(1%&%2!AOV.!Y.!XD9!Z&+0+%G2(!%6F2!

Introdução

A gravidez e o parto constituem-se em eventos 

3+2+/7F)+0/2.!0%$%0'($+-%&,/G2(!6/$!6$/*/0%$(1!*%-

$+%,%2!%7'($%45(2!3E2+0%2!(!(1/0+/&%+2.!0/1!+&'#+'/!
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ampliação e deslocamento do útero em decorrência 

,/!0$(20+1(&'/!@('%7[!%#1(&'/!,/!6(2/!0/$6/$%7!(!1#-

danças adaptativas no centro de gravidade e postura 

AU.!VD9!I!)%&8/!,(!6(2/!&/!3+&%7!,%!)$%*+,(-!'(&2+/&%!
%!0/7#&%!7/1>/22%0$%!(!%2!%$'+0#7%45(2!2%0$/+7E%0%2!
A\GPD!(!%2!'$%&2@/$1%45(2!&%!6/2'#$%!&</!2(!0/$$+)(1!
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Figura 1 - Paquímetro digital

Fonte: Acervo das autoras.

7/0%7+-%,%2!&/!1#&+0E6+/!,(!]/</!M(22/%.!M%$%E>%.!$(-

presentando uma amostragem por acessibilidade, de 

acordo com os critérios de inclusão e de exclusão. Os 

0$+'J$+/2!,(!+&07#2</!@/$%1 !1#78($(2!(1!+,%,(!@J$'+7!
;#(!(2'+*(22(1!*+*(&0+%&,/!/!6#($6J$+/!+1(,+%'/!(!
;#(!,#$%&'(!%!+&'($&%4</!&</!'+*(22(1!$(0(>+,/!%'(&-

,+1(&'/!3+2+/'($%6K#'+0/!6%$%!0/$$(4</!,%!,+B2'%2(9!
Os critérios de exclusão corresponderam a: puérperas 

;#(!2(!(&0/&'$%*%1!(1!(2'%,/!,(!6#($6J$+/!'%$,+/!
/#!$(1/'/.!>(1!0/1/!%2!6%0+(&'(2!;#(!,#$%&'(!%!
+&'($&%4</!'+*(22(1!$(0(>+,/!%'(&,+1(&'/!3+2+/'(-

rapêutico para correção da diástase, assim como a 

,(2+2'K&0+%!,(!6%$'+0+6%4</!,%!6(2;#+2%9!
M%$%!%!0/7('%!,/2!,%,/2.!#'+7+-/#G2(!#1!;#(2'+/&B-

$+/!0/1!6/&'/2!$(@($(&'(2!S!0%$%0'($+-%4</!2/0+/,(-

1/)$B3+0%!(!)+&(0/G/>2'J'$+0%.!(T%1(!3E2+0/!A,#$%&'(!
/!;#%7!@/+!$(%7+-%,%!%!%&B7+2(!,/!1C20#7/!$('/!%>,/-

1+&%7D!(!,%,/2!%&'$/6/1J'$+0/2.!0/1!%!3+&%7+,%,(!,(!
'$%4%$!#1!6($3+7!,/!)$#6/9!W$%1!%*%7+%,%2!2/1(&'(!%2!
6#J$6($%2!;#(!=B!(2'+*(22(1!0/1.!6(7/!1(&/2.!#1!,+%!
%6F2!/!6%$'/9!N!6/2+4</!,%!6#J$6($%!6%$%!%*%7+%4</!,%!
,+B2'%2(!J!(1!,(0C>+'/!,/$2%7.!0/1!=/(78/2!(!;#%,$+2!
37(T+/&%,/2.!6J2!%6/+%,/2!&%!0%1%!(!>$%4/2!%/!7/&)/!
,/!0/$6/9!^(22%!6/2+4</!J!2/7+0+'%,%!%!37(T</!%&'(-

$+/$!,/!'$/&0/!%'J!;#(!/!?&)#7/!+&@($+/$!,%!(20B6#7%!
(2'(=%!@/$%!,/!7(+'/9!_/)/!(1!2()#+,%.!/!(T%1+&%,/$!
deve palpar os limites das bordas mediais dos MRA 

6%$%.!,(6/+2.!6/2+0+/&%$!/!6%;#E1('$/!6%$%!%!%@($+-
4</!6$(0+2%!&%2!$()+5(2!#1>+7+0%+2.!2#6$%#1>+7+0%+2!
(!+&@$%#1>+7+0%+2!A`O.!OX.!OVD9!I!6%;#E1('$/!,+)+'%7!J!
#1!+&2'$#1(&'/!,(!6$(0+2</!;#(!/>(,(0(!S2!&/$1%2!
internacionais para auxiliar na medição da DMRA 

A``.!̀ H.!̀ XD9!L/+!#'+7+-%,/!#1!,%!1%$0%!a(2'($&.!0/1!
,+267%b!_c"!(!+&,+0%4</!,(!1(,+,%!(1!1+7E1('$/2!/#!
6/7()%,%2!AL+)#$%!OD9!I2!$(2#7'%,/2!(1!1+7E1('$/2!
@/$%1!'$%&2@/$1%,/2!(1!0(&'E1('$/2 !OQ!11!d!O!019!
L/+!#'+7+-%,%.!'%1>J1.!3+'%!1J'$+0%!6%$%!1(,+4</!,%!
altura das pacientes.

a expulsão da placenta e de membranas ovulares, 

6$/7/&)%G2(!%'J!/!1/1(&'/!(1!;#(!'/,/2!/2!F$)</2!
reprodutivos retornam ao normal, sendo dividido 

(1!+1(,+%'/!AOe!%/!OQe!,+%D.!'%$,+/!AOOe!%/!XUe!,+%D!
(!$(1/'/!A$('/$&/!S2!0/&,+45(2!6$JG)$%*E,+0%2D9!N2!
1%1%2!2</!%2!C&+0%2!(2'$#'#$%2!;#(!'K1!2(#!%6/)(#!
durante o puerpério, com a liberação do colostro e 

@/$1%4</!,%!%6/=%,#$%!AO\.!OX.!OV.!OYD9!
N!%'#%4</!,%!3+2+/'($%6+%!&/!6F2G6%$'/!+1(,+%'/!

visa melhorar a tonicidade dos músculos abdominais 

(!6J7*+0/2.!+&@/$1%&,/!%!6#J$6($%!2/>$(!%!,+B2'%2(!
(!,%!+16/$'?&0+%!,%!0/&'+&#+,%,(!,/2!(T($0E0+/2!+&+-
0+%,/2!&(22(!6($E/,/.!=B!;#(!/!'%1%&8/!,%!,+B2'%2(!
+&37#+!&/!'$%'%1(&'/!3+2+/'($%6K#'+0/!AOX.!VD9!

O interesse pela temática surgiu a partir do mo-

1(&'/!(1!;#(!%!6(2;#+2%,/$%!/>2($*/#!%!(20%22(-!
,(!$(@($K&0+%2!;#(!0/&'(167%22(1!(22(!(*(&'/.!1#+-
'%2!*(-(2.!2#>(2'+1%,/!6(7/2!6$/3+22+/&%+2!,(!2%C,(.!
deixando, assim, de ser prevenido ou minimizado. 

c/1/!%!1%+/$+%!,/2!'$%>%78/2!6#>7+0%,/2!*+2%!S!
aplicação de protocolos de tratamentos para a corre-

4</!,%!,+B2'%2(.!6$/0#$%1/2!&(2'%!6(2;#+2%!>#20%$!
/2!@%'/$(2!;#(!6$(,+265(1!/!%6%$(0+1(&'/9!N22+1.!
/!/>=('+*/!J!0/&@$/&'%$!%!$(7%4</!(&'$(!/2!*%7/$(2!
das medidas da diástase dos retos abdominais com 

variáveis obstétricas em puérperas assistidas em 

1%'($&+,%,(2!6C>7+0%2!&/!1#&+0E6+/!,(!]/</!M(22/%9

Materiais e métodos

N!6(2;#+2%!@/+!+&+0+%,%!%6F2!%!%#'/$+-%4</!,/2!$(2-

6/&2B*(+2!,%2!1%'($&+,%,(29!N2!6%$'+0+6%&'(2!@/$%1!
esclarecidas sobre o estudo, assinando um termo de 

consentimento. Depois de avaliadas, as mesmas rece-

>+%1!/$+(&'%45(2!;#%&'/!%/!6/2+0+/&%1(&'/!&/!7(+'/!
e durante a amamentação, mudanças de postura, no 

+&'#+'/!,(!@%*/$(0($!/!$('/$&/!,%!1#20#7%'#$%!%>,/-

1+&%7!%/!6($E/,/!6$JG)$%*E,+0/9!
Este estudo levou em consideração as diretrizes 

,%!f(2/7#4</!&9!OPVgPV!,/!c/&2(78/!^%0+/&%7!,(!
Saúde/MS e suas Complementares, outorgada pelo 

"(0$('/!&9!PH9YHH.!,(!`X!,(!=%&(+$/!,(!OPY\.!6/$!2(!
'$%'%$!,(!#1%!6(2;#+2%!(&*/7*(&,/!2($(2!8#1%&/29!

I!6$(2(&'(!'$%>%78/!0/$$(26/&,(#!%!#1%!6(2;#+2%!
de campo, utilizando análise descritiva e de natureza 

;#%&'+'%'+*%!AOP.!`QD9!
N!6(2;#+2%!@/+!$(%7+-%,%!(&'$(!/2!1(2(2!,(!%)/2'/!

e setembro de 2010, com 100 puérperas assistidas 

&%2!1%'($&+,%,(2!L$(+!"%1+</!(!c?&,+,%!h%$)%2.!
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Tabela 1 - Distribuição percentual do local em que prevalece 

a diástase do músculo reto abdominal

Diástase do reto abdominal

n %

Supraumbilical 3 5,3

Umbilical 7 12,5

Supraumbilical/umbilical 33 59

Supra/umbilical/infra 13 23

Infraumbilical 0 0

Total 56 100

Fonte: Dados da pesquisa.

Resultados

I2!$(2#7'%,/2!1/2'$%1!;#(!%!7/0%7+-%4</!,%!"ifN!
1%+2!+&0+,(&'(!@/+!%!2#6$%#1>+7+0%7!%22/0+%,%!S!2(-

paração umbilical, correspondendo a 33 puérperas 

AUPjD[!(1!2()#+,%.!%2!6#J$6($%2!;#(!%6$(2(&'%$%1!
%!,+B2'%2(.!'%&'/!2#6$%#1>+7+0%7.!;#%&'/!#1>+7+0%7!
(!+&@$%#1>+7+0%7.!$(26(0'+*%1(&'(.!OH!A`HjD9!^(2'%!
6(2;#+2%.!&(&8#1%!6#J$6($%!%6$(2(&'/#!%@%2'%1(&-

'/!+2/7%,/!%/!&E*(7!+&@$%#1>+7+0%7!Ak%>(7%!OD9!
^/! ;#(! ,+-! $(26(+'/! S! $(7%4</! ,%! 6$(2(&4%! ,%!

diástase dos retos abdominais com o número de 

)(2'%45(2.!/!'(2'(!;#+G;#%,$%,/!0/16$/*/#!;#(!8B!
2+)&+3+0?&0+%!(2'%'E2'+0%.!0/1!+&0+,K&0+%!1%+/$!(&'$(!
as primigestas (Tabela 2). 

Ao analisar a relação da presença da DMRA com a 

variável paridade, por meio da aplicação do teste do 

;#+G;#%,$%,/.!&</!@/+!/>2($*%,%!2+)&+3+0?&0+%!(2'%'E2-

tica. Entretanto, associando os dados correspondentes 

S!6$+1+6%$+,%,(!0/1!1#7'+6%$+,%,(.!/!;#+G;#%,$%,/!
1/2'$/#!2+)&+3+0?&0+%[!6/$!0/&2()#+&'(.!%!08%&0(!,(!%!
1#78($!1#7'E6%$%!'($!,+B2'%2(!J!O.OH!*(-(2!1%+/$!(1!
$(7%4</!S2!6$+1E6%$%29!N/!%&%7+2%$!%!$(7%4</!(&'$(!%2!
1#7'E6%$%2!0/1!%2!2(0#&,E6%$%2.!0/&07#+#G2(!;#(!%!
08%&0(!,(!%!1#78($!1#7'E6%$%!'($!,+B2'%2(!J!O.H!*(-(2!
1%+/$!,/!;#(!%2!2(0#&,E6%$%2!Ak%>(7%!`D9!

Ao avaliar a presença de DMRA com o tipo de 

6%$'/.!/!'(2'(!0/&3+$1/#!%!0/$$(7%4</!,(2'%!*%$+B*(7!
com o evento. Por meio da oddis.!*($+3+0/#G2(!#1%!
chance 1,85 vezes maior de uma mulher submetida 

ao parto normal vir a ter diástases em comparação 

S2!2#>1('+,%2!%!6%$'/!0(2B$(/!Ak%>(7%!`D9
W1>/$%!%!1%+/$+%!,%2!6#J$6($%2!'(&8%!%3+$1%-

,/!;#(!/!+&'($*%7/!(&'$(!%2!)(2'%45(2!@/+!%0+1%!,(!

Estudaram-se as seguintes variáveis:

 !"#$%$#&'#"()#*+,-'&#$: 

 - Idade da paciente: sendo a mesma categoriza-

,%!(1!l!OY.!OPGHQ!(!m!HQ!%&/2[
 - f%4%g('&+% !$(@($(G2(!S!$%4%!;#(!%!6%0+(&'(!,(-

clarou pertencer, sendo a mesma dicotomizada 

em branca ou não branca;

 - I0#6%4</ !@/+!0%'()/$+-%,%!(1!&</!$(1#&($%-

da (atividade do lar, estudante) e remunerada;

 - Escolaridade: com base no número total de 

%&/2!0/167('/2!,(!(2'#,/!@/$1%+2.!2(&,/!0%-

'()/$+-%,%!(1!l!Y!%&/2!(!m!Y!%&/2[
 - Estado civil/união: estado marital com ou sem 

0/16%&8(+$/!3+T/9

Quanto aos dados clínicos:

 - M(2/ !(1!;#+7/)$%1%2.!(!%6$(2(&'%,/!%'J!#1!
número decimal; 

 - Altura: em metros, e apresentada até dois nú-

meros decimais; 

 - n&,+0(!,(!i%22%!c/$6F$(%!AZicD !0%70#7%,/!
0/1!%!@F$1#7%!,(!R#('(7('!d!M(2/!Ao)DgN7'#$%!
A1pD!(!07%22+3+0%,/!(1!'$K2!0%'()/$+%2 !OY.UG
`X.P!o)g1p!A&/$1%7D[!̀ U.QG`P.P!o)g1p!A2/>$(-

6(2/D!(!q!HQ.Q!o)g1p!A/>(2+,%,(D9

Fatores gineco-obstétricos:

 - ^C1($/!,(!)(2'%45(2 !+&07#+&,/!%!%'#%7[
 - Paridade: número de partos, incluindo o atual;

 - Tipo de parto: cesáreo ou vaginal;

 - Z&'($*%7/!(&'$(!%2!)(2'%45(2 !'(16/!,(0/$$+,/!
(&'$(!%2!)(2'%45(29

Quanto à mensuração da diástase:

 - r#6$%#1>+7+0%7 !X.U!01!%0+1%!,%!0+0%'$+-!#1-

bilical;

 - s1>+7+0%7 !%/!&E*(7!,%!0+0%'$+-[
 - +&@$%#1>+7+0%7 !X.U!01!%>%+T/!,%!0+0%'$+-!#1-

bilical.

N6F2!%!0/7('%.!@/+!0$+%,/!#1!>%&0/!,(!,%,/2!&/!
software!i+0$/2/@'!WT0(7!̀ QQ\.!6/2'($+/$1(&'(!#'+7+-
-%,/2!6%$%!%!%&B7+2(!(2'%'E2'+0%.!6/$!1(+/!,%!(2'%'E2-

'+0%!,(20$+'+*%!(!+&@($(&0+%79!N67+0/#G2(!&%2!*%$+B*(+2!
/!'(2'(!;#+G;#%,$%,/!AtpD.!;#(!'(1!0/1/!3+&%7+,%,(!
encontrar o valor de dispersão para duas variáveis 

nominais e avaliar a associação existente entre vari-

áveis, sendo não paramétrico, ou seja, independe de 

6%$?1('$/2!6/6#7%0+/&%+2.!0/1/!1J,+%!(!*%$+?&0+%9!
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Tabela 3 - Distribuição do percentual do intervalo entre as gestações em relação ao grau de diástase

Intervalo entre as gestações

Não 1-2 anos + 2 anos Total

DMRA n % n % n % n %

 !"!#$ 21 47,2 11 25,0 12 27,3  44  44,0

> 3 cm 27 48,2  5  8,9 24 42,0  56  56,0

Total 48 48,0 16 16,0 36 36,0 100 100,0

Fonte: Dados da pesquisa.

Tabela 2 - Distribuição do percentual de número de gestações, paridade e tipo de parto em relação ao grau de diástase

Número de gestações

Primigesta Secundigesta Multigesta Total

DMRA n % n % n % n %

 !"!#$ 21 47,7  9 20,5 14 31,8  44  44,0

> 3 cm 27 48,2 10 17,9 19 33,9  56  56,0

Total 48 48,0 19 19,0 33 33,0 100 100,0

Paridade

Primípara Secundípara Multípara Total

DMRA n % n % n % n %

 !"!#$ 24 54,5  9 20,5 11 25,0  44  44,0

> 3 cm 27 48,2 15 26,8 14 25,0  56  56,0

Total 51 51,0 24 24,0 25 25,0 100 100,0

Tipo de parto

Normal Cesárea Total

DMRA n % n % n %

 !"!#$ 32 72,7 12 27,3 44  44,0

> 3 cm 33 58,9 23 41,1 56  56,0

Total 65 65,0 55 55,0 50 100,0

Fonte: Dados da pesquisa.

0/1!1(&/2!,(!`9UQQ!).!>(1!0/1/!&/2!;#(!'+&8%1!
1%+2!,(!X9QQQ!).!(1!$(7%4</!%/2!;#(!'+&8%1!(&'$(!
`9UQQGH9PPQ!)!Ak%>(7%!XD9

Discussão 

r+7*%!('!%79!A`UD!%22()#$%1!;#(!&</!8B!(*+,K&0+%!
0+(&'E3+0%!%'#%7!;#(!6/&'#(!/!*%7/$!&#1J$+0/!(T%'/!

,/+2!%&/2.!(22%!@/+!%!%1/2'$%!;#(!1%+2!%6$(2(&'/#!%!
diástase do reto abdominal, em comparação com as 

6#J$6($%2!;#(!%3+$1%$%1!;#(!/!'(16/!(&'$(!)(2'%-

45(2!@/+!(&'$(!O!%!`!%&/2!Ak%>(7%!HD9
"(!%0/$,/!0/1!%!%&B7+2(!,/!'(2'(!,/!;#+G;#%,$%,/.!

&</!8B!2+)&+3+0?&0+%!(2'%'E2'+0%!(&'$(!,+B2'%2(!(!6(2/!
do RN. Ao se realizar esse teste individualmente para 

0%,%!#1%!,%2!@%+T%2!,(!6(2/.!08()/#G2(!S!0/&07#2</!
,(!;#(!&</!8/#*(!2+)&+3+0?&0+%!(2'%'E2'+0%!&/2!f^2!
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Tabela 4 - Distribuição do percentual do peso do RN em relação ao grau de diástase

Peso do RN (gramas)

 !"#$%% 2.500-3.999 > 4.000 Total

DMRA n % n % n % n %

 !"!#$  7 15,9 36 81,8 1 2,3  44  44,0

> 3 cm  6 10,7 47 83,9 3 5,4  56  56,0

Total 13 13,0 83 83,0 4 4,0 100 100,0

Fonte: Dados da pesquisa.

#1%!1(&/$!6$/'(4</! %/! @('/.! 6/,(&,/!6$/)$(,+$!
6%$%!8($&+%4</!,%2!*E20($%2!%>,/1+&%+29!c/&@/$1(!
Aragão et al. (21), durante o trabalho de parto, diás-

'%2(2!%0(&'#%,%2!,+1+&#(1!%!;#%7+,%,(!,%!0/&'$%4</!
%>,/1+&%7!;#(.!,(22%!@/$1%.!+&'($@($(!6$(=#,+0%&,/!
/!%'/!,(!(T6#72</!,/!@('/9!

I2!,%,/2!,%!k%>(7%!`!,+20/$,%1!,(!r/#-%!AXD.!/!
;#%7!%&%7+2/#!%!+&37#K&0+%!,/!&C1($/!,(!)(2'%45(2!&%!
DMRA, dividindo a amostra em três grupos: primi-

)(2'%.!2(0#&,+)(2'%!(!1#7'+)(2'%9!"%2!\`!6(2;#+2%,%2.!
HO!($%1!6$+1+)(2'%2!(.!,(2'%2.!V!'+&8%1!%!2(6%$%-

4</!1%+/$!;#(!H.Q!01[!H!,%2!``!2(0#&,+)(2'%2!'%1-

bém apresentaram e das 19 puérperas multigestas, 

/!(*(&'/!(2'(*(!6$(2(&'(!(1!X.!0/&07#+&,/!;#(!%2!
2(0#&,+)(2'%2!@/$1%$%1!/!)$#6/!;#(!%6$(2(&'/#!%!
menor incidência de diástase (13%). As multiges-

'%2!'+*($%1!/!1%+/$!E&,+0(!,(!%@%2'%1(&'/!A`OjD9!
c/&@/$1(!/!6(2;#+2%,/$.!/2!&C1($/2!/>'+,/2!(1!
seu estudo sugerem a inexistência de relação entre 

/!&C1($/!,(!)(2'%45(2!>(1G2#0(,+,%2!0/1!%!+&0+-
,K&0+%!,(!,+B2'%2(!,(!$('/!%>,/1+&%7!(!#1%!6/22E*(7!
relação da individualidade tecidual como determi-

nante do evento.

L$(+'%2!A`D.!r/#-%!AXD.!i(2;#+'%!('!%79!AOXD.!%22+1!
0/1/!M/7,(&!(!i%&'7(!AVD.!0/&0/$,%1!;#(!%!1#7'+-
6%$+,%,(!J!#1!@%'/$!;#(!6$(,+265(!%/!%@%2'%1(&'/!
do músculo reto abdominal por levar a uma maior 

distensão abdominal durante a gravidez. Freitas (2) 

%0$(20(&'%!;#(.!&#1%!)(2'%&'(!1#7'E6%$%.!%!6$/6/$-

ção é maior de abertura dos retos, pois sua muscula-

'#$%!=B!@/+!(T+)+,%!0/1!)(2'%45(2!%&'($+/$(29
W1!/6/2+4</!%/2!$(2#7'%,/2!,%!6(2;#+2%!%6$(-

2(&'%,/2!&%!k%>(7%!`.!f(''! ('! %79! AOVD!%&%7+2%$%1!
%!+&0+,K&0+%!,%!,+B2'%2(!(&'$(!6$+1E6%$%2!A``\D!(!
1#7'E6%$%2! A`XQD[!,(2'%2.! $(26(0'+*%1(&'(.!OUX!(!
OVH! %6$(2(&'%$%1! ,+B2'%2(9! L/+! />2($*%,/.! '%1-

>J1.!;#(!%2!6%0+(&'(2!1#7'E6%$%2!'+&8%1!#1%!+,%,(!

6%$%!0/&2+,($%$!#1%!,+B2'%2(!(1!6%'/7F)+0%9!c/&'#,/.!
'%+2!%#'/$(2!2()#(1!%!6%,$/&+-%4</!,(!^/>7(!A`VD.!
;#(!J!/!C&+0/!+'(1!,%!7+'($%'#$%!(1!;#(!2(!(2'%>(-

7(0(1!0$+'J$+/2!(!%,/'%G2(!0/1/!6%'/7F)+0%!%!"ifN!
%0+1%!,(!H.Q!019!f/,$+)#(2!('!%79!A`\D!(!r/#-%!AXD!
'%1>J1!(2'%>(7(0(1!(22(!0$+'J$+/9!f(''!('!%79!AOVD!
)%$%&'(1!;#(!#1%!"ifN!%0+1%!,(!`.U!01!6/,(!2($!
0/&2+,($%,%!6$(=#,+0+%7.!6/+2!+&'($@($(!&%!0%6%0+,%,(!
da musculatura abdominal de estabilização do tronco 

(!(1!@#&45(2!0/1/!6/2'#$%.!6%$'/.!,(@(0%4</.!%7J1!
da contenção visceral e estabilização lombar.

"(!%0/$,/!0/1!/!%08%,/!,(2'%!6(2;#+2%!Ak%>(7%!OD.!
houve maior incidência da diástase supraumbilical 

%22/0+%,%!S!2(6%$%4</!%/!&E*(7!#1>+7+0%79!r()#&,/!
Dore (28), Kisner e Colby (3), é mais comum a su-

6$%#1>+7+0%7.!6(7/!@%'/!,(!/!$('/!%>,/1+&%7!%6$(-

sentar mais de um ventre muscular, separados por 

'$K2!+&2($45(2!'(&,E&(%2!%0+1%!,%!0+0%'$+-!#1>+7+0%79!
Rodrigues et al. (27) encontraram em seu estudo a 

6$(2(&4%!,(!,+B2'%2(!1%+/$!;#(!H.Q!01!%0+1%!,%!0+-
0%'$+-!#1>+7+0%7.!$(26(0'+*%1(&'(.!H.U!01.!(&;#%&'/!
%/!&E*(7!,%!0+0%'$+-!#1>+7+0%7!(!+&@$%#1>+7+0%7!%!2(6%-

$%4</!@/+!,(!`.Q!019!r+7*%!('!%79!A`UD!,+20/$,%1!,/2!
%#'/$(2!2#6$%0+'%,/2.!6/+2!(1!2#%!6(2;#+2%.!%!+&0+-
,K&0+%!@/+!1%+/$!&%!$()+</!#1>+7+0%7!AU`jD.!(&;#%&'/!
;#(!%!,+B2'%2(!2#6$%#1>+7+0%7!0/$$(26/&,(#!%!HVj9!

r+7*%!('!%79!A`UD!%22(*($%1.!%+&,%.!;#(!%!0%#2%!,(!%!
+&0+,K&0+%!+&@$%#1>+7+0%7!2($!1(&/$!(2'B!$(7%0+/&%,%!
S!1/$@/7/)+%!,%!$()+</.!*+2'/!;#(!%!7+&8%!N7>%!J!1%+2!
@/$'(!%>%+T/!,/!#1>+)/!(1!*+$'#,(!,%!%6/&(#$/2(!
,(!'/,/2!/2!;#%'$/2!1C20#7/2!,%!6%$(,(!%>,/1+&%79!
u/'8!('!%79!AOYD!$(22%7'%1!;#(!/!%@%2'%1(&'/!2+)&+3+-
0%'+*/!,/!1C20#7/!$('/!%>,/1+&%7!@%*/$(0(!/!%0C1#7/!
,(!)/$,#$%!%>,/1+&%7.!,+1+&#+&,/!/!'$?&2+'/!+&'(2-

tinal e resultando na constipação e no surgimento 

,%2!8(1/$$/+,%29!r()#&,/!M/7,(&!(!i%&'7(!AVD.!(1!
2(6%$%45(2!)$%*(2.!%!@%7'%!,(!2#6/$'(!%>,/1+&%7!,B!
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%!(22(!'(16/!@/$%1!%$1%-(&%,/29!M/2'($+/$1(&'(.!
/2!2+&%+2!(7('$/1+/)$B3+0/2!@/$%1!0%6'%,/2!A6/$!OU!
1+&#'/2D!;#%&,/!%!6%0+(&'(!0/1(4/#!(26/&'%&(%-

1(&'(!/2!(2@/$4/2!(T6#72+*/2!,/!2()#&,/!(2'B)+/!
,/!'$%>%78/!,(!6%$'/9!"(&'$(!(7(2.!/!1%+/$!(2@/$4/!
%>,/1+&%7.!0%6'%,/!,#$%&'(!'$K2!2()#&,/2.!@/+!#'+7+-
zado para a análise dos dados. Como resultado, houve 

uma correlação negativa entre a diástase umbilical e 

%!%'+*+,%,(!(7('$/1+/)$B3+0%!,/!1C20#7/.!/!;#(!6/,(!
$(37('+$!(1!#1!0/16$/1('+1(&'/!&%!)($%4</!,(!@/$4%!
,(22%!1#20#7%'#$%!,#$%&'(!/!(2@/$4/!(T0(22+*/.!%@(-

'%&,/!%!@%2(!(T6#72+*%!,/!6%$'/9!
Os dados expostos na Tabela 3 não condizem com 

u/'8!('!%79!AOYD.!/2!;#%+2!$(7%'%1!;#(!)(2'%45(2!1#+'/!
6$FT+1%2!6/,(1!0/&2'+'#+$!#1!@%'/$!;#(!0/&'$+>#+!
6%$%!/!%6%$(0+1(&'/!,(!#1%!2(6%$%4</!2+)&+3+0%'+*%!
,/!$('/!%>,/1+&%7.!#1%!*(-!;#(!/2!1C20#7/2!&</!'K1!
/!'(16/!/#!&</!$(%7+-%1!/2!(T($0E0+/2!&(0(22B$+/2!
para serem reparados e recolocados no lugar antes 

;#(!/0/$$%!/#'$%!)$%*+,(-9!
Aragão et al. (21) analisaram a relação entre a 

1(,+,%!#1>+7+0%7!(!/!&C1($/!,(!)(2'%45(2.!2(&,/!
/>2($*%,%!#1%!0/$$(7%4</!6/2+'+*%!(!2+)&+3+0%'+*%9!
"(!%0/$,/!0/1!2#%2!6(2;#+2%2.!&(0(22+'%G2(!,(!6(7/!
1(&/2!O!A#1D!%&/!,(!+&'($*%7/!(&'$(!%2!)(2'%45(2!
6%$%!;#(!%!1#20#7%'#$%!%>,/1+&%7!$('/$&(!S2!0/&-

,+45(2!&/$1%+29!u/$)(2!(!h%7(&'+&!AHQD!%3+$1%1!;#(!
os músculos abdominais podem levar seis semanas 

para retornar ao estado pré-gestacional e seis meses 

%'J!;#(!%!@/$4%!'/'%7!$('/$&(9!
N*%7+%&,/G2(!/2!$(2#7'%,/2!/>'+,/2!&%!k%>(7%!X.!%2!

1<(2!;#(!'+*($%1!f^!0/1!1%+2!,(!X!o).!(T%'%1(&'(!
3, tiveram a diástase. De acordo com Polden e Mantle 

AVD.!i(2;#+'%!('!%79!AOXD!(!L$(+'%2!A`D.!%!1%0$/22/1+%!
,/!f^!A6(2/!1%+/$!;#(!X9QQQ!)D!J!#1!@%'/$!,(!$+20/!
para o aparecimento de uma diástase acima de 3,0 cm. 

Silva (23) avaliou a relação da diástase com o peso 

,/!f^.!(!(2'(2!'+&8%1!#1!6(2/!1E&+1/!,(!O9PXU!)$%-

1%2!(!1BT+1/!,(!X9QQQ!)$%1%29!W1!2(#!(2'#,/.!8/#*(!
0/$$(7%4</!6/2+'+*%!(!2+)&+3+0%&'(!A6!v!Q.QUD!(&'$(!/!
6(2/!,/2!$(0J1G&%20+,/2!A6!d!Q.QQHD!(!%!2(6%$%4</!
;#(!&</!$()$(,+$+%!(26/&'%&(%1(&'(!%6F2!/!6%$'/9!"(!
%0/$,/!0/1!%!6(2;#+2%,/$%.!%!/0/$$K&0+%!2(!,(*(!%!#1!
maior estiramento da parede anterolateral do abdô-

men e da linha Alba ao serem pressionados pelo útero 

(!/!2(#!0/&'(C,/.!%7J1!,(!@%-($!0/1!;#(!/!6($E/,/!
expulsivo do trabalho de parto seja mais prolongado 

(!(T+)+$!#1!(2@/$4/!1%+/$!,%!1#20#7%'#$%!%>,/1+&%79!
Segundo o estudo de Sousa et al. (27), ao avaliar o 

%@%2'%1(&'/!,%!1#20#7%'#$%!%>,/1+&%7!0/1!/!6(2/!

2+)&+3+0%'+*%1(&'(!2#6($+/$!A6!d!Q.QQOD!(1!$(7%4</!
S2!6$+1E6%$%2.!/!;#(.!6%$%!(7(2.!6/,(!2($!0/&2+,($%-

,/!#1!@%'/$!;#(!0/$$/>/$%!0/1!%!1%&+@(2'%4</!,/!
(*(&'/.!*+2'/!;#(!%/!$(%7+-%$(1!%!$(*+2</!,(!7+'($%-

'#$%.!%!"ifN!(2'(*(!6$(2(&'(!&%2!;#(!'+&8%1!+,%,(!
1%+2!%*%&4%,%.!1%+/$!&C1($/!,(!)(2'%45(2!(!6%$'/2!
%&'($+/$(29!W7(2!(T65(1.!6/$J1.!%!,+3+0#7,%,(!,(!2(!
(&0/&'$%$!'$%>%78/2!;#(!'(&8%1!0/16%$%,/!%!"ifN!
,(!6$+1E6%$%2!(!1#7'E6%$%2!&/!6F2G6%$'/!+1(,+%'/.!
limitando sua discussão. Sousa et al. (29) também 

(&0/&'$%$%1.!(1!2#%!6(2;#+2%!0/1!HQ!6#J$6($%2.!%!
$(7%4</!2+)&+3+0%'+*%!(&'$(!%!1#7'+6%$+,%,(!(!%!,+B2-

tase, apresentando uma maior relação ao aumento 

,(!"ifN.!;#%&,/!0/16%$%,%!%/!)$#6/!6$+1+)(2'%2g
2(0#&,+)(2'%2!A6!d!Q.QQHD9!

r()#&,/!r+7*%!A`XD.!%!6$(2(&4%!,/!%@%2'%1(&'/!
1%+/$!;#(!H.Q!01!(&'$(!/2!>/$,/2!,/!1C20#7/!$('/!
abdominal é preocupante, pois pode ter recidivas e 

%)$%*%$!&%2!)(2'%45(2!2#>2(;#(&'(29
"(!%0/$,/!0/1!%!k%>(7%!̀ .!/!%@%2'%1(&'/!,/!1C2-

culo reto abdominal prevaleceu em 33 pacientes 

0/1!6%$'/!&/$1%7!AUY.PjD.!(1!0/16%$%4</!S2!`H!
AXY.OjD!;#(!%6$(2(&'%$%1!%!,+B2'%2(!(!@/$%1!2#>-

1('+,%2!S!0(2%$+%&%9!^</!8B!&%!7+'($%'#$%!&(&8#1!
(2'#,/!;#(!%*%7+(!%!+&0+,K&0+%!,%!"ifN!(&'$(!6%-

0+(&'(2! 2#>1('+,%2!S! 0(2%$+%&%!(!%2!;#(! '+*($%1!
parto normal. O parto cesariano é um critério de 

exclusão de participação dos estudos de Both et al. 

AOYD!(!i(2;#+'%!('!%79!AOXD9!^</!/>2'%&'(.!%!,+B2'%2(!
tem uma presença maior em partos normais. Both 

('!%79!AOYD!(!"/$(!A`YD!%22(*($%1!;#(!2(!(22(!(*(&'/!
não ocorreu durante a gestação, pode surgir durante 

%!2()#&,%!@%2(!,/!'$%>%78/!,(!6%$'/.!;#%&,/!%!6$(2-

são intra-abdominal aumenta (manobra de valsava), 

@%-(&,/!0/1!;#(!/!C'($/!2(=%!(16#$$%,/!6%$%!@/$%.!
contra a parede abdominal. 

Silva et al. (25) investigaram, com o uso da eletro-

1+/)$%3+%!,(!2#6($3E0+(.!2(!%!,+B2'%2(!,/!1C20#7/!$('/!
%>,/1+&%7!+&'($@($+%!&%!@%2(!(T6#72+*%!,/!'$%>%78/!,(!
6%$'/9!N!%1/2'$%!@/+!0/&2'+'#E,%!6/$!`X!6$+1E6%$%2!
&%!6$+1(+$%!@%2(!,/!'$%>%78/!,(!6%$'/.!&%!@%+T%!('B$+%!
,(!OP!%!`P!%&/2.!0/1!Zic!%,(;#%,/!6%$%!%!+,%,(!
)(2'%0+/&%79!N!1(,+4</!,%!"ifN!@/+!/>'+,%!;#%&,/!
a paciente ainda se encontrava no primeiro estágio 

,/!'$%>%78/!,(!6%$'/9!^/!+&E0+/!,/!6($E/,/!(T6#72+-
*/.!/2!(7('$/,/2!,(!2#6($3E0+(!@/$%1!6/2+0+/&%,/2!
sobre o músculo reto abdominal, 5 cm superior e 3 

01!7%'($%71(&'(!S!0+0%'$+-!#1>+7+0%79!L/+!2/7+0+'%,/!
;#(!%!6%0+(&'(!6($1%&(0(22(!(1!$(6/#2/!,#$%&'(!
OQ!2()#&,/2!(!/2!2+&%+2!(7('$/1+/)$B3+0/2!$(7%'+*/2!
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