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RESUMO: A incontinéncia urinaria (1U) refere-se a perda involuntaria de urina, podendo ser classificada como
esforgo (IUE), urgéncia (IUU) ou mista (IUM). Comum entre idosas e multiparas, a disfuncdo também afeta
mulheres jovens e nuliparas. O estudo teve como objetivo verificar a prevaléncia de U nesse grupo, avaliar seu
conhecimento sobre tratamento fisioterapéutico e propor estratégias educativas. A metodologia envolveu a
aplicacdo de um questionario virtual para mulheres de 18 a 30 anos, sem filhos, residentes em Mato Grosso e
Goias. Os resultados indicaram alta prevaléncia de IU, com pouca percepcdo sobre o problema, embora o
conhecimento sobre o tratamento fisioterapéutico tenha sido satisfatério. No entanto, a pesquisa foi considerada
inconclusiva devido a amostra reduzida, sugerindo a necessidade de estudos mais abrangentes. A fisioterapia se
destacou como o tratamento mais eficaz para melhorar a qualidade de vida das mulheres com IU.

PALAVRAS-CHAVE: Perda de urina, MAP, fisioterapia, 1U.

ABSTRACT: Urinary incontinence (Ul) refers to the involuntary loss of urine, and can be classified as stress
(SUI), urgency (UUI) or mixed (MUI). Common among elderly and multiparous women, the dysfunction also
affects young and nulliparous women. The study aimed to verify the prevalence of Ul in this group, evaluate their
knowledge about physiotherapeutic treatment and propose educational strategies. The methodology involved the
application of a virtual questionnaire to women aged 18 to 30, without children, living in Mato Grosso and Goiés.
The results indicated a high prevalence of Ul, with little perception about the problem, although knowledge about
physiotherapeutic treatment has been satisfactory. However, the research was considered inconclusive due to the
small sample, suggesting the need for more comprehensive studies. Physiotherapy stood out as the most effective
treatment to improve the quality of life of women with UlI.
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1. INTRODUCAO

A Incontinéncia urinaria (1U) é definida pela Sociedade Internacional de Continéncia
como qualquer escape de urina de forma inconsciente, sendo classificada das seguintes formas:
IU de esforco (IUE), de urgéncia (I1UU) e mista (IUM). Sendo uma condi¢do predominante no
sexo feminino relacionados a fatores anatdmicos, gestacdo ou menopausa (Assis et al., 2023).
Além desses ha um aumento na prevaléncia conforme o processo de envelhecimento, mulheres
com diabetes mellitus e obesidade. (Alves et al., 2021). De acordo com Pereira et al. (2022), a
estimativa € que cerca de 50% da populacdo feminina possui queixas de perda urinaria,
abrangendo mulheres jovens e nuliparas.

Bem como, a (IU) ocorre por multiplas causas que afetam a integridade dos musculos
do assoalho pélvico (MAP) que sdo limitados na parte anterior pela sinfise pubica e lateralmente
pelos tuberes isquiaticos e posteriormente pelo cdccix como descreve (Tortora et al., 2014).
Estes masculos que compdem a camada superficial e profunda da pelve, por sua vez ajudam a
manter os 6rgdos abdominais e pélvicos bem sustentados, porém se essa musculatura se por
alguma alteracdo é danificada, os ligamentos admitem essa funcdo, e se sobrecarregam em
decorréncia da pressdo intra-abdominal (P1A), se tornando uma das caracteristicas da U (Viana
et. al, 2020).

H& outros fatores que predispdem mulheres jovens e nuliparas a terem IU, como a
pratica de atividades fisicas (Pereira et al., 2022). No entanto a perda de urina ndo pode ser
atribuida somente a um Unico fator de risco, como por exemplo, os exercicios fisicos de alto
impacto nesse grupo populacional. Ao contrario das idosas ou multiparas que sdo vistas como
um dos fatores de risco predominante nas literaturas, relacionados a prevaléncia de 1U, ou seja,
mulheres jovens e que nunca tiveram filhos, em termos fisioldgicos, geralmente néo
devem apresentar rupturas de ligamentares, lesdes nas fascias ou nas fibras musculares e
nervosas do assoalho pélvico. O que pressupde que esses escapes de urina podem estar
associados a uma fraqueza genética do tecido conjuntivo (Mesquita et al.,2020).

Ainda no que se refere as causas da disfuncdo do MAP, alteracdes neuroldgicas alteram
o funcionamento miccional, que tem funcdes adversas que intercalam entre enchimento da
bexiga e esvaziamento dela atraveés da expulsédo da urina para 0 meio externo. Esse processo
funciona de acordo com os comandos enviados do sistema nervoso autbnomo e somatico que
contribuem para continéncia, porém para que isso ocorra corretamente, também ira depender
da efetividade da uretra, da bexiga e do MAP. Essas estruturas devem estar integros para

obedecer os comandos do Sistema Nervoso (SN), pois a a¢do de urinar esta dividida em duas



partes, a primeira esta relacionada ao enchimento da bexiga e a segunda corresponde ao
esvaziamento ou eliminacéo do conteudo ali presente.

Contudo, essas fungdes sdo controversas, ou seja, sdo diferentes uma da outra,
possuindo assim todo um mecanismo neural que comanda as a¢Ges do trato urinario, sendo este
responsavel por coordenar a micgdo ou o aprisionamento da urina. O sistema nervoso central e
periférico (SN autbnomo e SN somatico) realizam o controle da acao de urinar. Desse modo, €
importante se atentar as mulheres que possuem escapes urinarios sem ao menos terem tido
relacdo sexual de penetracdo vaginal ou sem uma experiéncia de parto, independente da via
escolhida, pois esse fator pode ser um indicativo de disturbio neural central ou periférico
(Moreno, 2009).

Apesar da IU ser uma alteracdo comumente, as mulheres além de ndo reconhecerem
a incontinéncia como uma patologia que necessita de tratamento, também ndo conhecem o0s
métodos utilizados para tratar a disfuncdo (Leite et al., 2023). Como esclarece Ayala et al.
(2022), a maioria da populagéo nos dias de hoje possuem acesso a informacdo, entretanto os
meios de comunicacdo disseminam contetdos falsos relacionados a area da fisioterapia. Em
relacdo a essa questdo, nem sempre sdo os profissionais fisioterapeutas que geram informacoes
falsas, mas sim a inddstria comercial, pois estes visam abrir mdo da realidade do agravo da
situacdo em que se encontra a populacéo, para entdo, vender futuramente um tratamento mais
caro como, por exemplo, processos cirlrgicos de recuperacao.

Alguns fatores influenciam sobre o desconhecimento da IU como uma patologia, dentre
eles estdo o nivel de escolaridade e o nivel socioeconémico. Como explica Caldas et al. (2021)
que o grau escolar € um elemento importante, pois 0 acesso a educagdo bésica propicia a
populacédo ndo somente conhecimento em si, mas também a oportunidade de melhores servicos
de saude, melhores condicBes de trabalho e qualidade de vida. Assim, essas condicOes
interferem ndo s6 no conhecimento, como também na prevencéo, ja que o poder aquisitivo
permite que as pessoas se desfrutarem de uma melhor qualidade de vida. Visto que, uma
alimentacdo saudavel, a pratica de atividades fisicas como em centros esportivos ou em
académias tém um alto custo, para tanto, as pessoas que possuem uma renda financeira mais
elevada, desfrutam do privilégio de poder cuidar melhor de sua saude, prevenindo assim a IU.
Ademais, Alves et al. (2021) esclarece que este fator pode repercutir na qualidade de tratamento
a ser recebido, pois a renda da populacdo € uma caracteristica que se torna um divisor de aguas
quando se trata do tipo e eficacia de atendimento que irdo receber, ou seja, a populacdo que

tem maior poder aquisitivo, recebem atendimento privativo, enquanto aqueles que tém nivel



socioecondmico baixo sdo propensos a receberem atendimento pelo Sistema Unico de Satde
(SUS).

Nesse sentido a IU é problema social que tem uma repercussao desfavoravel entre as
mulheres, pois gera desconforto e impactos negativos. Além disso, Pereira (2022) cita que
muitas delas deixam de realizar suas atividades de vida diaria para evitar constrangimentos e
gue as mesmas nao procuram atendimento médico por timidez ou por ndo reconhecer os escapes
de urina como um problema. Bem como, sintomas de ansiedade, depressao, estresse podem
ser manifestados em decorréncia da U, dificultando o convivio social e autoestima delas. 1sso
diminui a qualidade de vida dessas mulheres, pois muitas necessitam de usar absorventes
diarios, tem a necessidade de irem ao banheiro com frequéncia, eliminam urina durante o sexo,
deixam de realizar atividades fisicas e de lazer, gerando desconforto, mal-estar e
consequentemente o isolamento social.

A disfuncéo do MAP é silenciada pois as mulheres que sdo acometidas tendem a ocultar
a sintomatologia e ndo procurar ajuda, estima-se que apenas 33,3% delas procuram por
atendimento médico (Silva et al., 2020). O que se torna um problema de saude publica
relevante decorrente da sua alta prevaléncia, 0s custos com 0 manejo e tratamento se tornam
elevados quando encontrados de forma tardia (Alves et al., 2021).

Nesse sentido, € importante um diagnostico precoce para atingir bons resultados de
forma conservadora. Freire et al. (2023), destaca que a avaliacdo urodinamica é o padrdo-ouro
para identificacdo do tipo e da gravidade das perdas urinarias, porém ndo é bem aceito pelas
pacientes por ser um exame prolongado e desagradavel. Outro modo para avaliacdo do MAP é
o exame fisico do toque bidigital, que é a introducao dos dedos indicador e médio no introito
vaginal, onde o fisioterapeuta pede a paciente que realize a forca de prender urina para avaliar
a forca e resisténcia dessas musculaturas.

Outra questdo preocupante € a conciéncia corporal, ja que as pacientes muitas vezes nao
tém percepcdo eficaz dessa regido e acabam ndo realizando a contracdo do assoalho pélvico
(AP) adequadamente, contraindo apenas os musculos acessérios, como os adutores, abdominais
e gluteos. Nesses casos sdo necessarios a realizagdo de um treino especificos para conscientizar
a musculatura do AP, através de métodos como stretching-reflex, alongamento e massagem
perineal, para que seja concebivel um novo teste de forga e resisténcia (Viana et al., 2020).

Sendo assim, se diagnosticado 1U por meio de uma avaliagdo profissional , deve-se
iniciar a terapia de reparo o quanto antes, para evitar o agravo da situagdo. Como explica Silva

et al., (2019), a fisioterapia na saude da mulher € considerada o melhor tratamento para U



desde 2005, conceituado assim como padrdo ouro para tal, visto que as condutas realizadas
como por exemplo a cinesioterapia na reabilitacdo do MAP, gera resultados significativos com
até mais de 80% de cura ou minimizacao da disfuncdo nas pessoas que sdo acometidas.

Dessa forma, ainda na visdo de Moreno (2009), existem alguns métodos especificos
para tratar o MAP, como técnicas de eletroestimulago, cones vaginais, exercicios perineais e
biofeedback para intervir na perda urinaria involuntaria nesse grupo populacional. Caldas et
al. (2023) também aponta que no geral, exercicios de fortalecimento do AP e perda de peso de
forma natural, sem necessidade cirargica em mulheres que estdo com sobrepeso tém forte
evidéncia como tratamento. Pereira et al. (2022) refere que o tratamento fisioterapico traz
beneficios ndo so fisicos como também psicossociais, intervindo para uma melhora da
qualidade de vida de mulheres com perdas urinarias.

Portanto, se faz importante a introducdo de metodologias educacionais, que visam
orientar, esclarecer e permitir a populagdo o autoconhecimento corporal e as suas possiveis
alteracOes, assim como em relacdo a disfuncdo do MAP (Pereira et al., 2022). Logo a
propagacdo de informacdo de qualidade sobre o assunto pode minimizar os tabus e
constrangimentos de discutir abertamente com os profissionais capacitados a respeito dos
escapes urinarios para que eles possam auxiliar na resolucdo do problema (Siqueira et al.,
2022). Dito posto, pode-se afirmar que a IU afeta de forma negativa a qualidade de vida das
mulheres jovens, principalmente no que diz respeito ao ambito psicoldgico, incapacitando-as
de realizar de forma adequada suas atividades de vida diaria (Souza et al., 2021).

Perante inGmeros casos desconhecidos de 1U em pessoas do sexo feminino que ainda
n&o tiveram filhos, sendo que um dos fatores predominantes s&o a idade avancada e a paridade
para o surgimento da disfuncdo do assoalho pélvico, o que se torna incomum e dificultoso
encontrar estudos cientificos que contabilize a gravidade desta disfun¢do em mulheres jovens
e nuliparas que ndo reconhecem a disfuncdo acometida como um problema e por esse fator néo
tem conhecimento sobre o tratamento fisioterapéutico. Essa pesquisa tem o intuito de
identificar qual a prevaléncia, as percepg¢des das participantes sobre a IU e conhecimento delas
em relacdo ao tratamento fisioterapéutico. Além de poder contribuir com a informacgéo para a
comunidade sobre esta problematica, alertar outros profissionais da area da saude da seriedade
e das consequéncias que a perda urinaria pode causar na populacéo feminina, bem como chamar
a atencdo dessa classe profissional para aprofundar nessa tematica para que possam auxiliar

mulheres a procurar o tratamento adequado para os escapes. Este trabalho também serda uma



ferramenta de estudos para os futuros académicos que se interessem em realizar novas pesquisas

sobre incontinéncia urindria em mulheres jovens.

2. METODOLOGIA

Trata-se de um estudo do tipo exploratério observacional baseado na aplicagdo de um
questionario virtual em relagdo ao conhecimento sobre a incontinéncia urinaria, percepcao do
acometimento e sobre o tratamento fisioterapéutico, feito pela plataforma Google Forms, que
foi encaminhado pelo Whatsapp e também divulgado na rede social Instagram. Através desse
material tornou-se possivel quantificar o numero de mulheres com disfuncéo dos musculos do
assoalho pélvico (MAP), e a desinformacdo das mesmas em relacdo a IU e ao tratamento
fisioterapico.

Foram incluidas no estudo, mulheres nuliparas entre 18 e 35 anos de idade, dos estados
de Mato Grosso e Goids, que aceitaram participar da pesquisa e que esteja assinalaram o Termo

De Consentimento Livre e Esclarecido.

3. RESULTADOS

O presente estudo traz resultados de uma pesquisa obtidos por meio de um questionario
pela plataforma Google Forms aplicado entre mulheres com idades entre 18 & 35 anos que
residem nos estados de Mato Grosso e Goias enviados através de aplicativos de comunicacao.
O formulério foi respondido por 22 pessoas, onde todas as participantes correspondiam aos

requisitos da pesquisa.

Quadro 1- Prevaléncia de IU e percepg¢éo dos impactos da disfuncdo em mulheres nuliparas de

18 a 35 anos.
Jé teve 18422 23a28 29a35 Vocé acha que o 18422 23a28 29a35
perda de anos anos anos escape de urina anos anos anos
urina ? tem um impacto
(n12) (n7) (n3) negativo na sua (n12) (n7) (n3)
vida?
Sim 36,36% 13,63% | 9,09% Sim 9,08% 9,08% 4,53%
Nao 18,17% 18,17% | 4,5% Nao 45,45% 22,72% 9,06%

Fonte: Autoria Propria (2024).

No quadro de numero 1, foram coletados dados sobre a prevaléncia de 1U e percepgéo

dadisfuncéo relacionada a idade das participantes. Onde quando questionado se as participantes




ja tiveram perda de urina obteve-se uma incidéncia maior de 36,36% de mulheres entre 18 a 22
anos, de 13,63 % em mulheres de 23 a 28 anos e de 9,09% entre mulheres de 29 a 35 anos,
totalizando 59,1 % de mulheres com incontinéncia urinaria. Ja& em relacdo a percepcdo dos e
impactos que a IU pode ocasionar, os resultados também foram subdivididos em relacédo as
idades das participantes que responderam que 0s escapes urinarios nao tem impactos negativos
na sua vida sendo 45,45% dessas mulheres com idade entre 18 & 22 anos, 22,72% com 23 a 28
anos e 9,06 % delas com idade entre 29 a 35 anos, somando um total de 77,23% que relataram

que a IU ndo tem um impacto negativo em suas vidas.

Quadro 2- Conhecimento sobre o tratamento fisioterapéutico em relacdo ao nivel

socioecondmico.

Situagdo Qual melhor método de Vocé jao Vocé acredita que o
socioeconémica tratamento de perda ouviu falar sobre pompoarismo possa ser
urinaria que vocé “Ginastica intima”? utilizado como método de
conhece? tratamento para perda de
urina?
Ateé 2 salérios Fisioterapia-59,08% Sim-68,18% Sim-68,18%

minimos (n 17)
Medicamentos-9,09% N&o-9,09% N&ao-9,09%

N&o conheco-9,01%

De 2 a 5 saléarios Fisioterapia-13,63% Sim-18,18% Sim-22,73%
minimos ou mais
(n5) Né&o conhe¢o-9,1% N&o-4,55%

Fonte: Autoria Propria (2024).

No quadro de numero 2, as perguntas eram relacionadas ao conhecimento da
intervencdo fisioterapéutica para perda involuntaria de urina das pacientes, comparados a sua
situacdo socioecondmica onde foram subdivididos entre até 2 salarios minimos, e de 2 a 5
salarios minimos ou mais. Quando questionado qual o melhor método de tratamento para 1U
59,08% das participantes que possuem renda de até 2 salarios minimos responderam que é o
tratamento fisioterapéutico e 18,1 % responderam entre tratamento medicamentoso ou nao
conheciam um método de tratamento.

Em questdo se elas acreditavam que o pompoarismo poderia ser utilizado como método
de tratamento para IU 68,18% responderam que sim e 9,09% que ndo. Nas participantes com
renda de 2 a 5 salarios minimos ou mais quando questionadas sobre o melhor método de
tratamento para 1U, 13,63% delas responderam que é o tratamento fisioterapéutico e 9,1 %

responderam que ndo conheciam um método de tratamento. J& quando perguntado se as mesmas



ja ouviram falar sobre “ginastica intima” 18,18% responderam que sim ¢ 4,55% que néo tinha
ouvido falar. Em questdo se elas acreditavam que a pratica do pompoarismo poderia ser

utilizada como um método de tratamento para 1U 22,73% também responderam que sim.

Quadro 3- Conhecimento sobre o tratamento fisioterapéutico em relacdo ao nivel de

escolaridade.

Nivel de Qual melhor método de Qual melhor método de Vocé acredita que o
escolaridade tratamento de perda tratamento de perda pompoarismo possa
urinaria que vocé conhece? urinaria que vocé ser utilizado como
conhece? método de tratamento
para perda de urina?
Ensino médio Fisioterapia-18,18% Sim-27,27% Sim-22,77%
completo
Medicamentos-4,54% N&o-4,5%
(n 6)
Né&o conhe¢o-4,54%
Ensino superior Fisioterapia-45,45% Sim-40,90% Sim-50%
incompleto
N&o conhe¢o-9,09% N&o-13,64% N&o-4,54%
(n12)
Ensino superior Fisioterapia-9,09% Sim-13,63% Sim-18,18%
completo
Medicamentos-4,54% N&o-4,54%
(n4)
Né&o conhe¢o-4,54%

Fonte: Autoria Prdpria (2024)

No quadro de nimero 3 as perguntas realizadas também eram sobre o conhecimento das
participantes, mas agora comparado aos niveis de escolaridade das mesmas. Onde mulheres
com ensino médio completo, colocaram que o melhor método de tratamento é o fisioterapéutico
sendo elas 18,18% e 9,08% responderam entre uso de medicamentos ou que ndo conheciam um
método de tratamento. Quando questionadas se ja ouviram falar em “ginéstica intima” 27,27%
disseram que ja tinham ouvido. Logo no momento em que questionado se as mesmas
acreditavam que o pompoarismo poderia ser utilizado como intervencao fisioterapéutica
22,77% responderam que sim e 4,5% que ndo. As voluntarias que estdo no ensino superior
incompleto relataram que o tratamento fisioterapéutico era 0 melhor método de tratamento que
elas conheciam totalizando 45,45% e apenas 9,09% relataram n&o conhecer um método.

Na pergunta se ja ouviram falar em “ginastica intima” 40,90% assinalaram que sim e
13,64% que nédo.E ao serem questionadas se 0 pompoarismo pode ser utilizado como tratamento

de 1U 50% responderam que sim e 4,54% que ndo. Logo as entrevistadas que tém o ensino



superior completo ficaram divididas quanto ao melhor método sendo 9,09% responderam que
era a fisioterapia e 9,09% ficaram entre o uso de medicamentos ou ndo conheciam um método
de tratamento. No entanto, quando perguntado se elas ja ouviram falar em “ginastica intima”,
13,63% disseram que sim e 4,54% que ndo. Ja quando questionadas tanto sobre a pratica do
pompoarismo ser uma forma de tratamento os resultados foram undnimes e similares,
correspondendo a 18,18% que acreditam que ambos os métodos possam ser utilizados para o

tratamento da 1U.

4. DISCUSSAO

Com os resultados acima podemos observar que o percentual de mulheres jovens que
ja perderam urina foi bem significativo, pois mais da metade das entrevistadas ja tiveram
escapes urinarios. O que corrobora com o estudo de Ferreira et al. (2022), em uma revisao de
literatura, onde foram analisados 5 estudos entre mulheres jovens e nuliparas, onde os achados
de todos os artigos explorados apresentaram uma grande prevaléncia de 1U nesse grupo de
mulheres, onde a idade das participantes variaram de 18 a 30 anos. Ja Mesquita et al. (2020)
avaliou um grupo de mulheres jovens que praticavam exercicios de alto impacto e um grupo
de sedentarias para observar o predominio de IU dessas integrantes, ambos 0s grupos
apresentaram perdas urinarias, entretanto o grupo de meninas que tinham o habito de treinar
teve uma maior prevaléncia.

Embora a IU seja um problema que leva insatisfacdo, gera incobmodo, atrapalha em
algumas atividades de vida diaria, apenas uma pequena parcela das entrevistadas disseram que
as perdas urinérias tiveram um impacto negativo em suas vidas. Silva et al. (2019), cita que
culturalmente que as mulheres acham normal sentir dores na relagdo sexual. Assim como
também, normalizaram o fato de perder urina como se fosse algo fisioldgico e que ndo tem
tratamento, até porque no geral ndo é visto como um problema de saude pela grande maioria
das pessoas.

Diante disso, nos mostra que mesmo perdendo urina, a maior parte das participantes,
n&o tém uma percepcao do agravo do problema em que elas se encontram. Em outra analise de
conhecimento e percepc¢éo da disfuncdo acometida as entrevistadas mostraram reconhecer o0s
escapes urinarios como uma complicagcdo que requer diagnostico e possui tratamento, porém,
mesmo assim, poucas delas buscam ajuda, pois acabam omitindo para si mesma a gravidade da
situacdo. Isso acontece devido & propensdo da populacdo em considerar essa problematica

como algo natural (Leite et al., 2023).



Ao avaliar o conhecimento das participantes da pesquisa sobre condutas de intervencdes
para as perdas urindrias, relacionado ao nivel socioeconémico das mesmas, podemos observar
que a maioria das entrevistadas tinham renda de até 2 salarios minimos, e ainda assim mais da
metade delas concordavam que o tratamento fisioterapéutico é o melhor método de tratamento
para IU. O que entra em discordancia com o estudo de Leite et al., (2023) onde a maioria das
participantes recebiam cerca de 5 salarios minimos ou mais, e acreditava-se que por este fator
as correspondentes tinham um conhecimento tdo amplo sobre a IU e suas intervencoes
terapéuticas. Ja no estudo de Silva et al., (2019) uma amostra com 213 mulheres com idades
entre 21 e 76 anos, foi possivel observar que a maioria delas ndo sabiam sobre métodos para
intervencdo das perdas urinarias, e as que achavam conhecer algum método marcou a cirurgia
como a melhor conduta e evidenciou que um dos motivos de ndo procurarem uma solugédo para
a problematica é que ndo consideravam os escapes de urina como um problema e acreditavam
que isso era algo comum.

Em seguida, quando avaliado o conhecimento sobre métodos de intervencéo
relacionando o nivel de escolaridade das respondentes, a maior parte delas estavam no ensino
superior incompleto, onde mais da metade respondeu que o tratamento com a fisioterapia como
melhor recurso para 0s escapes de urina. Em concomitancia com estudo de Leite et al. (2023),
que evidenciou que as participantes tinham uma boa compreenséo sobre a 1U, conhecimento
sobre o tratamento fisioterapéutico, consciéncia que o controle dos sintomas urinarios nao se
contém apenas ao uso de fraldas e absorventes, e que a realizacdo de cirurgia ndo é a Unica
intervencdo oferecida para 0 vazamento urinario, tinham niveis escolares elevados, presumindo
que quanto maior o nivel de escolaridade mais vasto é o entendimento das participantes.

Em uma visdo geral, a maior parte das entrevistadas relataram ja terem ouvido falar em
“ginastica intima”, como ¢ popularmente denominado os exercicios de Kegel, pratica essa que
em um estudo feito com mulheres incontinentes mostrou-se benefico, curando 80% dos casos
de incontinéncia urinéria e 20% apresentaram uma melhora consideravel dos sintomas
urinarios. Mas, enfatiza ainda que a eficacia do método esta relacionado a intervengoes
precoces, apontando que o protocolo mais efetivo que eliminaram ou diminuiram os escapes de
urina foram os exercicios de Kegel, pois estes auxiliam na conscientizacao perineal através dos
comandos e da pratica constante (Andrade et al., 2022).

Ademais, 0 mesmo foi similar ao serem questionadas se 0 pompoarismo poderia ser um
método para inibir os vazamentos de urina, onde a maioria delas responderam que sim. Em uma

revisao de literatura Silva et al. (2020), cita um estudo com um grupo de mulheres onde 80%
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delas referiram resultados significativos ao praticarem o pompoarismo como técnica
terapéutica, que se destacou por proporcionar a elas autoestima, aumento da libido, melhora da
relagdo conjugal e da capacidade de chegar ao orgasmo. Tendo em vista, tanto a ginastica intima
guanto o pompoarismo tem semelhancas de execucfes, porém sdo técnicas realizadas com
objetivos distintos, mas que podem ser confundidos pelas mulheres.

Assim sendo, pressupde-se que o fato de muitas delas ja terem ouvido falar sobre ambos
métodos pode estar relacionado a curiosidade feminina em assuntos de teor sexual para
aumentar libido, lubrificacdo vaginal, prazer ou até mesmo alivio de dores e desconfortos
durante a penetracdo, pois este € um conteudo que desperta interesse sendo comumente

comentado e buscado por mulheres na era do empoderamento feminino.

5. CONSIDERACOES FINAIS

Contudo, apos a analise dos dados coletados foi possivel identificar uma alta prevaléncia
de mulheres jovens e nuliparas que ja tiveram episodios de escapes urinarios. Mesmo com
niveis socioeconémicos baixos e um grau de escolaridade intermediario, os resultados foram
positivos quanto ao conhecimento sobre o tratamento fisioterapéutico na IU, embora
subentende-se que possa ter ocorrido uma confusdo de método de tratamento com praticas para
beneficios sexuais. Vale ressaltar que a amostra para avaliacdo dos resultados foi pequena,
sendo necessario estudos mais amplos dentro dessa tematica.

No mais, ainda se faz necessario a propagacdo de informacdes quanto aos métodos de
tratamento, os riscos que a IU pode causar se ndo houver as intervengdes necessarias para
interromper os escapes e também esclarecer que essa disfungdo ndo é algo natural ou comum
entre elas, através de publicacdes de qualidade cientifica, palestras para alunas do ensino médio,
reunides nas unidades bésicas de salde com a populacao feminina e capacitagao sobre o0 assunto
para os profissionais de salde de primeiro contato saberem orientar quanto ao problema, quando
forem solicitados ajuda.

Portanto, a fisioterapia é o padréo ouro para o tratamento da incontinéncia urinéria, por
ser uma pratica ndo invasiva e com resultados significativos, principalmente quando inicia-se
precocemente inibindo a perda de urina e a impedindo problemas futuros, além de fornecer as

mulheres incontinentes autbnomia, melhora da sua qualidade de vida, bem estar fisico e mental.
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