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O queé?

Incontinéncia urinaria por
definicdo da sociedade
Internacional de continén-
cia, “é a perda involuntaria
de wurina objetivamente
demonstravel que represen-
te um problema social ou
higiénico”.

Trata-se de um problema
complexo, de multiplas

causas e pode acometer
pessoas de ambos 0s sexos
de qualquer idade. Acredita-
se que nos Estados Unidos
as perdas urinarias acome-
tam 14 milhdes de pessoas a
um custo indireto de 15
bilhdes de dolares.

Quais os tipos de inconti-
néncia urinaria?

*Urgéncia
*Esforco
*Inconsciente
*Continua
*Enurese

*Pos miccional
*Qutras.

Esta classificacdo serve
para homens e mulheres e
todas tem em comum a
perda urinaria, por incapaci-
dade de armazenar a urina
ou de esvaziar de maneira
correta a bexiga.

Todo o nosso controle
miccional ¢ comandado
pelo cérebro, que recebe ¢
envia estimulos a bexiga,
quando ela se encontra em
replecdo ou vazia.
Distarbios neurolédgicos por
trauma, doenga ou medica-
mentos podem levar a uma
interpretagdo equivocada
pelo cérebro, dai aparecen-

do a disfun¢do. Como o
cérebro ndo sabe mais
quando esta cheia ou vazia,
o0 ato da micc¢do fica desco-
nexo.

Nos casos de incontinéncia
urindria por alteragdes de
posicdo da bexiga (queda)
em mulheres multiparas
(muitas gravidezes),
existem métodos pouco
invasivos que permitem a
correcao do posicionamento
da bexiga e melhora acentu-
adanaperda urinaria.
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Quais as causas principais
da incontinéncia urina-
ria?

Sao muitas.

As mais comuns sdo as de
origem neurogénica,
obstrutivas, infecciosas,
cancer ¢ alteragdes na
arquitetura e posicionamen-
to da bexiga. Existem ainda
as causas idiopaticas ou

desconhecidas.

No homem, as incontinénci-
as urinarias mais comuns
sd0 a enurese noturna, as
doencas ou seqiielas de
traumas, as paradoxais,
inflamatorias, pos cirurgias,
etc.

Namulher as incontinéncias
urindrias em mais de 70%
dos casos, sao acompanha-
das de urgéncia miccional,
ou seja, a necessidade
imperiosa e urgente de
urinar, caso ndo o faca,
perderd urina involuntaria-
mente.

Como descobrir o tipo de
incontinéncia urinaria?

Inicialmente, através de um
exame local, algumas vezes
com imagem, € quase
sempre, com 0 uso de um
equipamento de urodinami-
ca, que ¢ um sistema,
acoplado a um computador
com um software que
analisa em tempo real as
caracteristicas da micc¢do do
individuo, por exemplo a
forca do jato urinario, a
resisténcia a saida da urina
e o residuo (resto de urina)
pos micgao.

Assim que for diagnostica-

da a causa do problema, o
tratamento poderd ser
instituido.

Pode variar para caso a caso,
desde o tratamento somente
através de medicamentos,
até tratamentos um pouco
mais invasivos. Nos dias
atuais novos medicamentos
tem ajudado muito as
pessoas que padecem de
incontinéncia urindria ou de
bexiga hiperativa.

Em outras situacdes, nas
quais os medicamentos nao
sejam indicados, ou contra
indicados, o recurso podera
seracirurgia.

Também o tratamento
cirirgico evoluiu muito,
com técnicas menos
invasivas nas quais o
paciente submete-se ao
tratamento ambulatorial-
mente, ou por curta perma-
néncia hospitalar.

Uma revisao recente dos
tratamentos de incontinén-
cia urinaria realizado em 5
paises e apresentado no
ultimo congresso da
associacdo americana de
urologia, mostrou, que
todos os tratamentos para a
incontinéncia urinaria,

podem falhar apdés um
periodo de 10 anos.

Cuidados saudaveis que
podem prevenir a inconti-
néncia urinaria.

Atividade fisica. Regular e
planejada sem excessos, nos
casos de mulheres submeti-
das a cirurgias ginecoldgi-
cas ou pos parto, evitar
exercicios fisicos extenuan-
tes por um periodo minimo
de 45 dias.

Tabagismo. Nao existem
estudos que associem o
habito de fumar a inconti-
néncia urinaria, porém
como fumantes tossem
mais, certamente perderdao
mais urina por esforgo.

Obesidade. Aumenta em
1.6 vezes o risco de inconti-
néncia urinaria, a cada 5
pontos no indice de massa
corporal.

Obstipacao intestinal.
Pelos mesmos motivos
acima, aumento do esforgo
aumenta a pressdo intra
abdominal com conseqlien-
te aumento na perda urina-
ria.
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