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RESUMO

Introdugdo A expressdao Incontinéncia Urindria é usada para descrever a perda nao
intencional e involuntdria de urina através da uretra intacta, a qualquer esforco, sem que
haja a contracdao da musculatura lisa da bexiga, sendo uma situagao frequente na populagao
feminina. Essa condicdo é um problema tipico que pode impactar mulheres de todas as
idades e as principais consequéncias ligadas a saude fisica, destacam-se: infeccdo do trato
urinario, aumento do risco de quedas e fraturas, maceracao da pele e formacgao de feridas,
guestdo de higiene, além da influéncia na vida sexual, nas tarefas domésticas e no trabalho.
Essas ramificacOes causam desconforto, constrangimento, diminuicdo da autoconfianca e
tém um efeito negativo na saude de muitas mulheres, além de representar um sério
problema de saude publica. Objetivo: Analisar a relagdo do MAP com a incontinéncia
urinaria e mostrar o tratamento fisioterapéutico e seus protocolos. Metodologia: Revisdo
bibliografica quantitativa e qualitativa utilizando livros e artigos encontrados no Google
Académico, PubMed, SciELO através das palavras-chaves “fisioterapia”, “assoalho pélvico”,
“MAP”, “incontinéncia urinaria” e “protocolos” Resultados : Chega-se a conclusdo que o
MAP tem relagdo absoluta com a incontinéncia urinaria, podendo causar varios fatores
sociais e fisiolégicos na saude da mulher, porém, a fisioterapia atua como um papel
importante na reabilitacdo funcional , no entanto, ainda carece de maior conhecimento
sobre como evita-la e trata-la.
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PELVIC FLOOR AND ITS RELATIONSHIP WITH URINARY
INCONTINENCE: CAUSE AND PHYSIOTHERAPEUTIC
TREATMENT

ABSTRACT

IntroductionThe term Urinary Incontinence is used to describe the unintentional and
involuntary loss of urine through an intact urethra, with any effort, without the contraction
of the smooth bladder musculature, being a common condition in the female population.
This condition is a typical problem that can affect women of all ages, and the main health-
related consequences include urinary tract infections, an increased risk of falls and fractures,
skin maceration, wound formation, hygiene issues, as well as an impact on sexual life,
household chores, and work. These ramifications cause discomfort, embarrassment, a
decrease in self-confidence, and have a negative effect on the health of many women, in
addition to representing a serious public health issue.Objective: To analyze the relationship
between the pelvic floor muscle (MAP) and urinary incontinence and to present
physiotherapeutic treatment and its protocols.Methodology: Quantitative and qualitative
bibliographic review using books and articles found on Google Scholar, PubMed, and SciELO
using the keywords "physiotherapy," "pelvic floor," "MAP," "urinary incontinence," and
"protocols."Results: It is concluded that the pelvic floor muscle (MAP) has an absolute
relationship with urinary incontinence, potentially causing various social and physiological
factors in women's health. However, physiotherapy plays an important role in functional
rehabilitation, although there is still a need for greater knowledge on how to prevent and
treatit.

Keywords: Physiotherapy, pelvic floor, MAP, urinary incontinence, protocols.
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1INTRODUCAO

A definicdo de incontinéncia urinaria (IU) pela Sociedade Internacional de
Continéncia (ICS, sigla em inglés para International Continence Society) consiste na
gueixa de qualquer perda involuntaria de urina. A incontinéncia urinaria € uma
condicdo crbnica que se desenvolve gradualmente e piora ao longo do tempo. Entre
a populacao feminina, os tipos mais comuns de IU sdo a incontinéncia urinaria de
esforco (IUE) (38% dos casos), a incontinéncia urinaria de urgéncia (IUU) (14% dos
casos) e a incontinéncia urinaria mista (IUM) (48% dos casos)’ (MALINAUSKAS e
TORELLI, 2022).

Cavenaghi, S et al (2020) afirma que a quantidade de habitantes no Brasil
atualmente é de aproximadamente cento e noventa milhdes, dos quais 56% séo do
sexo feminino, e um terco dessas mulheres sofre de incontinéncia urinaria. Estudos
indicam que a faixa etaria entre 20 e 89 anos abrange de 14% a 57% de mulheres
afetadas por essa condicdo. As mulheres sdo mais suscetiveis a incontinéncia
urinaria devido a escassez de estrogénio, que desempenha um papel fundamental
na sustentacdo da pelve e no controle da producdo e degradacdo do colageno.
Outro fator relevante é a paridade, que aumenta em 27,3% as chances de IU a cada
gravidez.

A incontinéncia urinaria (IU) acarreta consequéncias significativas nos
aspectos fisicos, mentais e sociais das mulheres afetadas por essa condi¢cdo. No
que diz respeito as implicacdes sociais, a IU limita a capacidade da mulher de sair
de casa, participar de eventos sociais, frequentar clubes, fazer viagens longas,
comparecer aigreja e se envolver em atividades fisicas, como caminhadas, corridas,
esportes e danca. Como resultado, a IU pode levar ao isolamento social devido ao
constrangimento causado por essa condi¢céo (DENISENKO et al., 2021)

Segundo Oliveira e Garcia (2013) em relagdo as consequéncias para a saude
fisica, destacam-se problemas como insuficiéncia renal, infeccdes do trato urinario,
sepse, aumento do risco de quedas e fraturas, irritacdo da pele e formacéo de
ulceras, bem como questbes de higiene, além de interferéncias nas atividades
sexuais, tarefas domeésticas e no desempenho no trabalho. Além disso, a IU pode

estar associada a impactos na salde mental, como depressédo e perda de
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autoestima. Como resultado, a qualidade de vida de muitas mulheres é
negativamente afetada por essa condicao.

Buzu et al. (2018), em seus estudos afirma que a retengdo de urina e a
subsequente eliminacdo da bexiga € um processo fisicamente intrincado, e para que
ocorra de maneira apropriada, € crucial que diversos muasculos, nervos
parassimpaticos, simpaticos, somaticos e sensoriais colaborem de forma
coordenada, fim de evitar a IU, € crucial que o sistema urinario inferior funcione de
maneira apropriada, o que pressupfe a integridade anatdmica e das vias nervosas
centrais que coordenam as a¢cfGes da musculatura lisa e estriada do aparelho urinério
e do assoalho pélvico. Portanto, para manter a integridade operacional do sistema
urinario, é aconselhavel a realizacdo de atividades de conscientizacdo e exercicios
destinados ao fortalecimento dos musculos pélvicos.

O inicio do tratamento envolve estratégias conservadoras e modificagdes no
estilo de vida, seguidas pela fisioterapia pélvica. Se essas abordagens nao
produzirem resultados satisfatérios, a opcao cirurgica é considerada. Os exercicios
para fortalecimento do assoalho pélvico desempenham um papel crucial nos planos
de reeducacéo esfincteriana. Inicialmente, foram propostos por J.W. Davis, embora
tenha sido Arnold Kegel quem os detalhou em 1948, tornando-os conhecidos como
exercicios de Kegel. A nédo realizacdo regular desses exercicios pode resultar na
perda de seus beneficios em um periodo de 10 a 20 semanas apés a interrupcéo
(HERNANDEZ et al., 2020).

Assim, torna-se claro que a relagdo da incontinéncia urinaria e o assoalho
pélvico estdo ligadas a um tratamento correto da doenca, isto é, individuos que
mostram alguma disfuncé@o no assoalho pélvico desenvolvem fatores de riscos para
ter a fase inicial da doenca, logo mostra necessario entender a incontinéncia urinaria
de uma forma mais ampla, sua relacdo com o paciente e o assoalho pélvico. O
objetivo do presente artigo € demonstrar o assoalho pélvico e sua relagcdo com a

incontinéncia urinaria, causa e tratamento fisioterapéutico.

METODOLOGIA

Este estudo trata-se de uma reviséo integrativa da literatura sendo composta
por artigos cientificos, revistas cientificas e livros. As bases de dados utilizadas
foram: Scielo (Scientific Eletronic Library Online), PubMed (National Library of

Medicine) e PEDro (Physiotherapy Evidence Database), utilizando os seguintes
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descritores: Assoalho pelvico, fisioterapia, mulheres, incontinéncia urinaria,
fisioterapia e seus correspondentes em inglés, podendo estar no titulo ou no
resumo. Além disso, a biblioteca da Fametro também foi utilizada para pesquisa de
livros que abordem sobre os descritores citados anteriormente.

Os critérios de inclusdo determinado no presente trabalho s&o: artigos que
abordem sobre a incontinéncia urinaria a abordagem fisioterapéutica e seus
tratamentos; artigos publicados em portugués e inglés entre o periodo de 2013 a
2023. Os critérios de exclusdo determinados sao: artigos que relatem o tratamento
da incontinéncia urinaria ndo em mulheres e outras patologias e artigos indisponiveis
na integra.

A coleta de dados resultou em: 06 livros, pertencentes a biblioteca da
Fametro, e 25 artigos, sendo 02 do Scielo, 20 do PubMed, 03 do PEDro.

1 RESULTADO E DISCUSSAO

No quadro 1, estdo demonstradas as caracteristicas dos estudos inclusos
nesta revisdo bibliogréfica, apresentando os seguintes itens: autor, ano de
publicacdo, tema, base de dados e resultados. Dessa forma, foram incluidos: 4
estudos do PubMed, 2 Scielo, 3 PEDro e 1 Lilecs representando 10 estudos sobre

o referido tema.

Quadro 1 - Resultados da pesquisa.

Base de

Ano Autor Titulo dados Principais resultados
Os resultados alcancados neste
projeto, com a colaboracdo conjunta
de Fisioterapeutas e profissionais de
Prevenc&o e tratamento das Educacéo Fisica, foram de extrema
MAZO, G. z. disfungdes do  assoalho relevancia para o desenvolvimento de
2016 |et al pélvico em idosas: uma| pepro |UYma abordagem  inovadora ~ no
proposta  inovadora  na tratamento da incontinéncia urinaria
extens3o universitaria em idosas, envolvendo uma nova

proposta de pratica clinica para a
atuacéo de profissionais no manejo da

incontinéncia urinaria em idosas.
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A eficacia da fisioterapia no

A atuacéo da fisioterapia no tratamentg
da IU é efetiva, em relacao a reducag
das perdas urinarias, satisfacdo dag

2017 EAé_)DéJtlgllo, Fratam_erjto Qe mu[hgres CoM| pEDroO participantes, eficacia do tratamento €
T incontinéncia urinaria melhora da qualldade de vida
associando o0s exercicios perineais
com aparelhos da eletroterapia.
O efeito do exercicio dos Tanto o treinamento combinado dos
musculos do  assoalho musculos do assoalho pélvico (PFM) e
PTAK M etPélvico na qualidade de vida do ml’]s.culo sinérgico (TrA), quanto os
2019 a de mulheres com |PubMed | exercicios  isolados dos  PFM,
incontinéncia urinaria de melhoram a qualidade de vida das
esforco e sua relagdo com mulheres com incontinéncia urinaria
partos vaginais. de esforco (IUE)
A prevaléncia de incontinéncia urinaria
em ginastas, jogadoras de basquete €
Avaliacdo —do ~ assoalho g?er\rlzggaéon(tjfdo I%%%o adicséiggiigadg
2015 ':tRa'?‘UJO’ I'rpjggg% c(l?n Ztliitfjﬁti neéxr:itig Scielo de contracdo do musculo levantador do
AR anus esta pre servada, outros fatores
urinaria’? devem estar envolvidos na
etiopatogenia da incontinéncia urinaria
em atletas.
Diante do estudo realizado, pode-se
concluir que os sinais e sintomas
relacionados aos defeitos do assoalho
pélvico sdo muito comuns. No caso do
/Andlise das caracteristicas presente estu_do, a_histerectomia,
clinicas em mulheres com paridade e idade avancada sé&o
2019 |PILOTO, Adisfuncdes do assoalho| Scielo eventos frequentes em mu[he_res com
M. et al pélvico atendidas em um disfungdes de a}sspalhp pélvico. I,sto
ambulatério no interior da posto, os profissionais de salde
bahia devem  estar preparados para
acolherem estas pacientes com
habilidade técnica e amplos
conhecimentos cientificos, além de
conduta humanizada..
O tratamento ndo-cirdrgico da
incontinéncia urinéria ganhou
importdncia nos Ultimos anos em
razdo da melhora dos seus resultados
Intervencio fisioterapéutica e dos poucos efeitos colaterais que
2013 LUz, S. C'na incgntinéncia Erinéria PubMed | Provoca. o] ~alto custo do tratamento
T etal feminina: relato de vivéncia dessa afecgdo, assim como sua alta
pratica. prevaléncia, justifica o wuso de
tratamento conservador, visando a
restaurar a continéncia urinaria e, por
conseguinte, a qualidade de vida da
mulher.
A fisioterapia pélvica é eficaz na
prevencdo e tratamento da
A importancia do fraqueza do,s . muasculos  do
2020 NAGAMINE, [0+ 1ocimento dal PEDro assoqlho \pelwco, oferecendg
B.P.etal | sculatura do assoalho beneficios as mulheres. Isso é
pélvico na satide da mulher alcancado por meio do

fortalecimento dos musculos do
assoalho pélvico, promovendo a
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consciéncia corporal,
autoconhecimento e prevenindo
disfungBes sexuais e incontinéncia.

OLIVETTO.

A intervencao da fisioterapia

A fisioterapia desempenha um papel
crucial no tratamento da incontinéncia
urinaria, melhorando a qualidade de
vida e o fortalecimento do assoalho
pélvico. A conscientizacdo sobre o
problema e a prevencédo de distirbios

urinaria em universitarias:
um estudo transversal

2015 |4 i g no  tratamento da| PubMed [musculares nessa éarea s&o vitais,
’ incontinéncia urinaria de especialmente devido ao
esforco envelhecimento da populagéo e lesfes
durante o parto. Além disso, pesquisas
futuras devem adotar métodos
qualitativos e teorias mais
aprofundadas.
Os dados pés-intervencdo revelaram
uma série de beneficios para as
mulheres que frequentaram as aulas de
Pilates Modificado como um MP (Pilates Modificado)e que
Complemento ao apresentaram uma menor gravidade
LAUSEN. et A_te_ndimer_wto Padrdo de _ dos sintomas no im’qio:_ aumento da
2018 al ' 'F|5|ote_raAp|a_ . Para) lilacs |autoestima, diminuicao do
Incontinéncia Urinaria: Um constrangimento  social e  menor
Estudo Piloto de Métodos impacto nas atividades diarias normais.
Mdltiplos para um Ensaio Por outro lado, as mulheres com uma
Controlado Randomizado gravidade dos sintomas mais elevada
mostraram melhora em seus
relacionamentos pessoais
Universitarias continentes e
incontinentes apresentaram
coordenagdo inadequada, baixos
Avaliacdo da funcdo dos vanreana funcdo e na presséE) de
MARINHO etmusculos do  assoalho contragdo dos MAP, a!ta prevaléncia
2021 al pélvico e incontinéncia PubMed | de IU (57,14%), principalmente 1UU

(50%), com severidade moderada
(55%). O presente estudo traz um
alerta e estimulo para todas as

mulheres adultas jovens conhecerem

Seu Ccorpo.

Araudjo et al (2015) afirma que a prevaléncia de Ul em atletas ginastas,

jogadoras de basquete e corredoras de longa distancia é elevada. Deixando de lado

gue somente a forca ou fraqueza esté relacionada a Ul, pois a capacidade de

contracdo do musculo levantador do anus esta preservada, por exemplo.

Isso

mostra que o estudo de Piloto, et al (2019) esta de acordo, pois em seu estudo

afirma que a prevaléncia da Ul, esta relacionada a etnia, idade, paridade e outras

patologias na regi

ao pélvica.
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A inclus&o da cinesioterapia em um programa de fortalecimento do assoalho
pélvico representa uma alternativa ndo cirdrgica no tratamento da incontinéncia de
esforco. Essa abordagem terapéutica demonstra eficacia mesmo em pacientes que
passardo por procedimentos cirldrgicos, uma vez que 0s exercicios podem aprimorar
os resultados quando utilizados como terapia complementar (LUZ et al., 2013).

Mazo (2017) e Balduino (2016) compartilham da mesma perspectiva que a
eficacia do tratamento fisioterapéutico pélvico parece ultrapassar os limites
fisiologicos e traz beneficios também no campo sociopsicolégico, influenciando no
bem-estar, na autoestima e na qualidade de vida (QV) das pacientes. Para as
sessdes de fisioterapia, utilizou-se a técnica fisioterapéutica de cinesioterapia para o
fortalecimento dos musculos do assoalho pélvico, o qual consiste na estimulacdo da
contracdo perineal em situagcdes de aumento da pressdo intra-abdominal. Essa
técnica tem uma boa efetividade relatada na literatura.

Os métodos de tratamento mais comumente recomendados como primeiras
opcdes, especialmente para grau mais leve da incontinéncia urinéria, envolvem
exercicios para o fortalecimento dos musculos do assoalho pélvico. Muitas
publicacbes enfatizam os bons efeitos desse tipo de tratamento conservador,
indicando que € uma abordagem apropriada e n&o invasiva para o tratamento do
estagio mais leve. A realizacdo desses exercicios leva a estabilizacdo da uretra por
meio do aumento da massa muscular. Resultados positivos sdo obtidos somente
apos cerca de 6-8 semanas de exercicios regulares e se manifestam em uma
avaliagcdo mais alta da qualidade de vida (PTAK et al., 2019).

A fisioterapia do assoalho pélvico basicamente envolve a realizacdo dos
exercicios de Kegel, que visam trabalhar os musculos perineais para tratar a
hipertonia ou hipotonia do assoalho pélvico. Em termos gerais, envolve contrair os
musculos do assoalho pélvico com a méaxima for¢ca possivel, podendo ser
contragOes parciais, sustentadas ou rapidas. Os exercicios de Kegel consistem em
contragdes voluntarias dos musculos do assoalho pélvico, intercaladas com
contragfes mantidas, com o objetivo de estimular as fibras musculares tanto do tipo |
guanto do tipo Il do assoalho pélvico. A posicdo deitada de costas e de brucos
oferece maior facilidade e eficacia na contracdo do perineo (NAGAMINE et al,
2020).

Olivetto (2018) e Lausen (2015) destacam a falta de sensibilidade de

profissionais de salude em relacdo a esta disfuncdo, observando que, muitas vezes,
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negligenciam possiveis sinais que poderiam indicar o problema durante suas
avaliagOes clinicas. Além disso, eles fazem uma analise critica da insuficiéncia de
estimulo para a adogdo de tratamentos conservadores, com destaque para as
intervencdes fisioterapéuticas, que sdo as mais recomendadas devido aos seus
resultados superiores e menores riscos e custos. Essas intervengfes desempenham
um papel crucial ndo apenas no tratamento, mas também na prevencdo dessa
condigéo.

De acordo com os resultados da pesquisa conduzida por Marinho (2021), é
evidente que a disfungdo nos musculos do assoalho pélvico (MAP) j& se manifesta
na juventude, e a medida que as pessoas envelhecem e estdo expostas a mais
fatores de risco, essa disfungcdo pode se agravar, levando ao desenvolvimento de
outras disfun¢des dos musculos do assoalho pélvico (DMAP). Portanto, é crucial que
as mulheres jovens recebam orientagcdo sobre a funcdo e anatomia do assoalho
pélvico e realizem uma avaliagcdo dos MAP com um profissional especializado. Isso

permitira a identificacdo, prevencao e tratamento precoce das DMAP nesse grupo.

CONSIDERACOES FINAIS

Estudos tém demonstrado que a incontinéncia urinaria (IU) acarreta
problemas de natureza econdmica, fisica, social e psicolégica, impactando de
maneira significativa na saude da mulher, e seu aumento na incidéncia entre as
mulheres tem se tornado uma preocupacao crescente. A abordagem néo cirargica
da incontinéncia urinaria ganhou relevancia nos ultimos anos, devido a melhoria de
seus resultados e & escassez de efeitos colaterais adversos. O alto custo do
tratamento da incontinéncia, aliado a sua alta prevaléncia, justifica a ado¢do de
tratamentos conservadores, com o objetivo de restabelecer a continéncia urinaria e,
consequentemente, melhorar a qualidade de vida das mulheres afetadas.

Por fim, no que tange a prevencao de problemas nos musculos do assoalho
pélvico, € cada vez mais essencial abandonar a pratica de aguardar até que os
sintomas atinjam estagios avancados para buscar tratamento. E fundamental
reconhecer que, com o0 aumento da expectativa de vida da populacao, a prevengcéao
desempenha um papel crucial.

O propésito da prevengédo envolve a realizagdo de exercicios destinados a

fortalecer o esfincter externo da bexiga, reforcar os musculos pélvicos, em particular
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0 musculo elevador do anus, prevenir contraturas e manter a tonicidade muscular.
Observa-se que, diante do aumento das doencas do trato urinario inferior, &
necessario aprofundar a discussdo de alguns aspectos no ambito do Sistema Unico
de Saude (SUS) para destacar a importancia do fisioterapeuta nos programas de
salude da familia, a fim de lidar com a elevada incidéncia de incontinéncia urinéria. E
imperativo promover o acesso dos individuos a esses cuidados e conscientiza-los
sobre o papel do profissional no manejo das doencas do trato urinario e melhorar o

acesso a esses servi(;os.
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